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ESOGENE*

*I'infermiere agisce sull’acquisizione di abilita
manuali e teoriche per la gestione della
metodica

ENDOGENE*

*I'infermiere agisce con I'applicazione di
rotocolli in caso di pratiche invasive A
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LA DIAGNOSI (CRITERI DI VAS, 1981)

SEGNI E SINTOMI DI FLOGOSI
PERITONEALE

LIQUIDO PERITONEALE
TORBIDO

COLTURA POSITIVA DEL
DIALISATO
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la valutazione del liquido

ewpty ADDOME ADDOME
VuoTo PIENO

~ 2

e lavaggio peritoneale e raccolta campioni:
| | -per conta cellulare
e riempimento addome -per colture

. StaSi di 3h Sistemc;oecioi::r::crio
Lor%bclrdic
pedali Civil




LA CONTA CELLULARE

torbidita con conta G.B. > 100/mmc
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RACCOLTA DELLE COLTURE
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\_/. LA PROCEDURA OPERATIVA DELLA
PERITONITE <

~ vLa prima fase del trattamento

MATRICE DELLE REVISIONT

TIPO MODIFICA

+» tre scambi rapidi,senza stasi con soluzione isotonica

% riempimento del’'addome con soluzione dialitica medicata J “:‘EDEW ) ‘
con dose di bolo

+» sostituzione del set di connessione ~/
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Successivamente

“ Cambi sacca e terapia antibiotica intraperitoneale, secondo prescrizione ~

A tutti i cambi sacca: valutazione delle caratteristiche del liquido;
registrazione sullo schema dialitico della quantita, segnalazione eventuali
viraggi in peggioramento

Sul drenaggio del mattino, raccolta campione per conta cellulare (fino a
diversa indicazione medica)

Per i 2 giorni successivi al trattamento d’ingresso raccolta coltura
Per i 3 giorni successivi raccolta campione pe?'lé conta_cellulare ™
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= LA TERAPIA INTRAPERITONEALE

+» Eparina: 500ui/l soluzione dialitica ( h
— CEFAZOLINA 500mg/I

(prima sacca) — AMICACINA 25mg/I
MANTENIMENTO J  —CEFAZOLINA 125mg/I

(carche Ailiena)

\Dabbl I IUIIIC}
DOSE DI MANTENIMENTO cerAzal o)

(sacca notturna) ~AMICACINA 2mg/kgpc/volume ./
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> scomparsa torbidita
dialisato

> negativizzazione conta

leucocitaria

-

almeno 3 gg

> mancato miglioramentac
del dialisato o

> ripresa della torbidita

nonostante tp mirata

<~

dopo 5 gg
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> sospensione tp atb > associazione tp atb sistemica
intraperitoneale > approfondimento diagnostico
> ripresa dell'abituale schema clinico strumentale (RX; eco; TC;
dialitico val. chir.)
> dimissione ‘ ‘
AVULSIONE/SOSTITUZION

E



PREVENI AMO

La migliore strategia@ la peritonite & la prevenzione

I’infermi?m attore importwerché puo agire
CAUSE ENDOGENE m
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