دستورالعمل کلی جهت تاریخ تعویض پاره ای از وسائل تجهیزات و اقلام دارویی
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	آنژیوکت
	هر 72 ساعت یکبار

	ست سرم
	هر 24 ساعت یکبار

	میکروست (Premature Set )
	[bookmark: _GoBack]هر 3 روز به جز بخش های NICU که 24 ساعته است، پس از Hyper alimentation و شیمی درمانی که باید بلافاصله دور انداخته شود.
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	بر حسب نیاز و بر اساس دستور پزشک

	سوند فولی داخلی
	هر 14 روز یکبار
توجه : در هرشیفت کاری حداقل یکبار بیمار مراقبت از فولی بگیرد.
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	هر 7 روز یکبار تعویض ETT و پس از 7تا 14 روز بسته به شرایط بیمار اقدام جهت تراکیاستومی انجام شود.
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	روزی یکبار

	دبل لومن 
	بهتر است قبل از همه راه های دیگر همودیالیز ، مانند فیستول وریدی شریانی برای بیمار برقرار شود. استفاده از آنتی بیوتیک موضعی در محل ورود کتتر با پوست (خارج کردن کتتر در صورت بروز علائم موضعی عفونت ) 

	Pulmonary Artery Catheters
	هر 3 روز یکبار

	Peripheral Artery Catheters
	هر 4 روز یکبار

	تراکیاستومی تیوب
	حداکثر شش ماه اما باید مرتب تمیز شود

	Cut Down
	هر یک ماه و در صورت بروز عفونت بر حسب نیاز

	External Foley
	بر حسب نیاز بیمار

	Foley Bag
	زمان تعویض فولی و در صورت آلودگی

	سرنگ اینفیوژن پمپ
	با تزریق هر دارو

	ویال داروهایی مثل انسولین و یا هپارین
	انسولین پس از 28 روز ودر صورتی که کدر یا تغییر رنگ داده یا غلیظ شده دور ریخته شود . در ضمن در معرض نور خورشید و حرارت قرار ندهید.
هپارین را پس از شروع استفاده و به شرط حفاظت از نور و حرارت و یخ زدگی و عدم وجود رسوب یا تغییر رنگ تا 4 روز می توان استفاده نمود.



نکته: کلیه کتترهای متصل به بیماران باید بر اساس نیاز و در اسرع وقت خارج و یا تعویض شوند و نظر پزشک نیز در تعویض موارد فوق باید در نظر گرفته شود.
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دستورالعمل کل? جهت تار?خ تعو?ض پاره ا? از وسائل تجه?زات و اقلام دارو??   

عنوان   مدت  

آنژ?وکت   هر  72  ساعت ?کبار  

ست سرم   هر  24  ساعت ?کبار  

( م?کروست  Premature Set  )   هر  3  روز به جز بخش ها?  NICU   که  24  ساعته است، پس از  Hyper alimentation   . و ش?م? درمان? که با?د بلافاصله دور انداخته شود  

تر? و?   هر  24  ساعت ?کبار  

NGT (   Naso  –   gastric Tube )     بر حسب ن?از و بر اساس دستور پزشک  

سوند فول? داخل?   هر  14  روز ?کبار  . در هرش?فت کار? حداقل ?کبار ب?مار مراقبت از فول? بگ?رد :  توجه   

هپار?ن لاک   هر  24  ساعت ?کبار  

باتل سرم   هر  24  ساعت ?کبار  

اکستنشن ت?وپ   هر  24  ساعت ?کبار  

ست خون   به ازاء هر ترانسف?وژن  

ETT ( Endo Tracheal Tube  )   هر  7  روز ?کبار تعو?ض  ETT  و پس از  7 تا  14  روز بسته به شرا?ط ب?مار اقدام جهت  . تراک?استوم? انجام شود  

CVP Line   خارج کردن کاتتر در اول?ن فرصت که در اند?کاس?ون اول?ه گذاشتن کاتتر برطرف شده  ) خارج کردن کتتر در صورت بروز علائم موضع? عفونت  ( است   

کتتر اکس?ژن   اختصاص? برا? هر ب?مار و در صورت لزوم  

ت?وپ ساکشن   هر  3  روز  

چست ل?د   هر  24  ساعت  

پانسمان دبل لومن   روز? ?کبار  

دبل لومن    بهتر است قبل از همه راه ها? د?گر همود?ال?ز ، مانند ف?ستول ور?د? شر?ان? برا? ب?مار  خارج کردن  ( استفاده از آنت? ب?وت?ک موضع? در محل ورود کتتر با پوست  .  برقرار شود   ) کتتر در صورت بروز علائم موضع? عفونت   

Pulmonary Artery Catheters   هر  3  روز ?کبار  

Peripheral  Artery Catheters   هر  4  روز ?کبار  

تراک?استوم? ت?وب   حداکثر شش ماه اما با?د مرتب تم?ز شود  

Cut Down   هر ?ک ماه و در صورت بروز عفونت بر حسب ن?از  

External Foley   بر حسب ن?از ب?مار  

Foley Bag   زمان تعو?ض فول? و در صورت آلودگ?  

سرنگ ا?نف?وژن پمپ   با تزر?ق هر دارو  

و?ال داروها?? مثل انسول?ن و ?ا  هپار?ن   انسول?ن پس از  28  روز ودر صورت? که کدر ?ا تغ??ر رنگ داده ?ا غل?ظ شده دور ر?خته  .  در ضمن در معرض نور خورش?د و حرارت قرار نده?د .  شود  هپار?ن را پس از شروع استفاده و به شرط حفاظت از نور و حرارت و ?خ زدگ? و عدم  وجود رسوب ?ا تغ??ر رنگ تا  4 .  روز م? توان استفاده نمود  

  کل?ه کتترها? متصل به ب?ماران با?د بر اساس ن?از و در اسرع وقت خارج و ?ا تعو?ض شوند و نظر پزشک ن?ز در  :  نکته . تعو?ض موارد فوق با?د در نظر گرفته شود  

