Mi a port?

Vénas rendszerhez torténd csatlakozast biztosito rendszerek, amelyeket be kell iiltetni.
Gyodgyszeres kezelés biztositasat valamint a vénas vérvétel lehetdségét biztosithatjak. Injekcio
vagy inflzid beadésat teszik lehetové a boron keresztiil, steril, specidlis tii segitségével. A
teljesen beiiltethetd rendszereket a bor ala tiltek be.

Mi is az a beiiltetett Port rendszer?

A portok olyan, vénas hozzaférést biztositdé rendszerek, melyek teljes egészében a bor ala keriilnek
betiltetésre.

3 részbdl allnak:
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- aport: egy kis kamra, a tetején szilikon membrannal ellatva
- egy katéter: egy vékony, érben elhelyezkedo csé
- egy csatlakozd, mely ezt a kett6t 6sszekoti.

A portot egy kisebb sebészi beavatkozas révén iiltetik be, a felkar vagy a mellkas bére ala. A rendszer
teljes egészében a testen belill helyezkedik el: a katéter egyik vége egy vénaban helyezkedik el, a
masik pedig a mellkas vagy a kar bore ala iiltetett porthoz csatlakozik. Miutan a miitéti seb begyogyul,
minddssze egy apro, bor alatti duzzanat lathato.

Az orvos donti el, hogy a beiiltetést kdvetéen mennyi idével lehet elkezdeni a port hasznalatéat.

A miitétet kdvetéen a portot heparinnal at kell mosni (10 ml fiziologias s6 oldat + 10-100 1U/ml
heparin) az elzarodas megelézése érdekében. Ezt kovetden rontgenvizsgalattal ellendrzik a port
helyzetét. Amig a katéter hegyének megfeleld helyzetét nem igazoltak, tilos a rendszerbe infuziot
adagolni.

Az elkovetkez6 7 napban naponta kotést kell cserélni, vagy a korhaz erre vonatkozo egyéb protokolljat
kell kovetni. Ezt kovetden a tlit hetente, a kdtést 3 naponta kell cserélni, ha a korhdzi protokoll
masképp nem rendelkezik.

Beiiltetést kovetden a port gyogyszerek beadadsara, vagy vérvételre
hasznalhat6. A port megszurdsahoz specidlis, nem karcold tiit (Gripper
tiit) kell hasznalni. Mivel a tiivel a bort at kell szarni a beteg pici szarast
érezhet. Ha ez kellemetlen, helyi érzéstelenitdt is lehet alkalmazni. A
beadott folyadék a porton at kdzvetleniil a véraramba keriil.

A port gondozasa

Mivel a port a bor alatt helyezkedik el, minimalis gondozast igényel, amennyiben hasznalaton kiviil
van.



Amikor a rendszerhez Gripper tii is csatlakoztatva van, kotéssel kell lefedni. Ez rogziti a tiit és tisztan
tartja a teriiletet. A kotést tisztan és szarazon kell tartani. A szaras helyét rendszeresen ellendrizni kell
(nem Kkipirosodott, fajdalmas, duzzadt-e esetleg). Amikor a rendszerhez nincs tli csatlakoztatva,
szokdsos modon lehet mosakodni, fiirdeni. A port helyét rendszeresen ellendrizni kell. Ha gy tlnik,
hogy a port vagy a tli elmozdult, a teriilet f4jdalmas, duzzadt, kipirosodott, orvoshoz kell fordulni.

A rendszer atoblitése

A beiiltetett portokat rendszeresen heparinnal kell 4tobliteni, ami megakadalyozza, hogy a katéter
bealvadjon. Eldfordulhat a katéter embolizacio. Ennek elkeriilése érdekében a portot minden
injekci6/infuzi6 utdn, ill. ha nincs hasznalatban, akkor 4 hetente 4t kell oObliteni heparinos
fizioldgiassooldattal..

Kotéscsere

1. Ovatosan tavolitsa el a régi kotést (ne hiizza kozben ki a tiit!)

2. Korkords mozdulatokkal tisztitsa meg a tht és kornyezetét (pl. alkoholos vattaval, vagy a
korhazi protokoll szerint) beliilrdl kifelé haladva

3. Varja meg, mig az alkohol vagy mas ferttlenitd szer megszarad

4. Helyezzen steril gézlapot a tii és a szereléke koré.

5. Helyezzen fel atlatszo filmkotszert. (SOHA NE HELYEZZE A FILMKOTSZERT
KOZVETLENUL A PORTRA VAGY A SZERELEKRE! MINDIG HELYEZZEN
GEZLAPOT A TU/PORT ES A FILMKOTSZER KOZE, HOGY A FILMKOTSZER
KESOBB KONNYEN ELTAVOLITHATO LEGYEN!)

6. Ellendrizze, hogy a kotés teljesen le van zarva, pl. a géz sehol nem 16g ki a film alol.

7. A katétert a filmkdtszer folott ragasztoszalaggal rogziteni kell a beteg boréhez, biztositva
ezzel, hogy a tii ne mozdulhasson el.

8. Cimkézze fel a teriiletet: jeldlje a tii hosszat és vastagsagat, és a kotdzés idopontjat.

A port hasznalata (infiizié beadas)

1. MIELOTT HOZZAKEZD AZ INFUZIOHOZ, ELLENORIZZE A PORTOT A
LEHETSEGES PROBLEMAK KIZARASA ERDEKEBEN :

- duzzanat a port kdrnyékén, karon vagy az ujjakon

- fajdalom (vall- vagy mellkas tajékon)

- kitagult nyaki vénak jelenléte

- tapintsa ki a katétert a bor alatt (t6rés, elhajlas) — ha lehetséges

- tapintsa ki a portot a bor alatt, nincs-e atfordulva

- aportot fedd bor allapota

GRIPPER PLUS
Safety Huber Needles

Ha barmi rendellenességet észlel, forduljon orvoshoz!

A portokat nem karcold Gripper tiivel kell szarni. Ne hasznaljon standard injekcids tiit a membran
atszirasara, mivel ez karosithatja a membrant, és szivargast okozhat.



A Gripper tii két részbdl all: egy hegyes bevezetd eszkozbdl, és egy lapos infuzios teriiletbdl. A port
membranjanak atszirasa utan a tit el lehet tavolitani. JOl hallhato kattanas jelzi, hogy az infuzids
tertilet megfeleléen rogzitve van a porton.
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Készitse 0ssze a sziikséges eszkdzoket
a. filmkotszer

steril gézlap

(lidokain, adrenalin nélkiil)

maszk

vegye fel a maszkot

mossa meg a kezét, vegye fel a nem steril keszty(it

b. Gripper ti

c. fert6tlenitd, vatta

d. fiziologias sooldat (5-10 ml)

e. heparin oldat (10-100 IU/ml)

f. fecskend6 (10 ml-es vagy nagyohb)
g. steril kesztyli

h. nem steril kesztyii

i.

J.
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nyissa meg a Gripper tli csomagolasat, huzza ki a
szerelék végét a csomagolasbol

Csatlakoztassa, a 10 ml fiz. soval toltott fecskendot,
¢s légtelenitse a szereléket

nyissa ki a filmkotszer csomagolasat

nyissa meg a géz csomagolasat

tegye hozzaférhetové a portot, iiljon fel/ iiltesse fel a
beteget

tapintsa ki a port pontos helyét

fert6tlenitse a teriiletet a korhdzi protokollnak
megfeleléen

ha lidokaint hasznal, 5 ° szogben szurja be.

vegyen fel steril kesztylt

a steril csomagolast helyezze a beteg mellkasara, a
port ala.

rogzitse egyik kezével a portot, a masikkal szirja be
a Gripper tiit, a port membranjanak kozéppontjaban,
90 fokos szogben. Addig szhrja be a tiit, mig az el
nem éri a port, kamra falat. A Gripper-tiit a port

membranjara és ne a beteg borére merdlegesen szurja be.

A port szdrasa

Készitse el a tertiletet
az intézményi protokoll-
nak megfelelen. A
Gripper Plus t(it 90 fokos
szbgben szurja be

Tavolitsa el a szarnyakat
htizza 6ket hatra, és
felfelé.

A tii eltavolitasat
hatulrdl végezze,
kozben két ujjal az
alapot tartva
stabilizélja az eszkozt.

A biztonsagi td
eltavolitasahoz masik
kezének egy ujjat
helyezze a biztonsagi
kar hegyére, majd
emelje fel a
biztonsagi kart. A td
egyenesen kihtzodik.

Hizza tovabb a kart, mig
kattanast nem hall: ekkor az
eszk6z a porton rogzitve van,
a tii eltavolithato.

tavolitsa el a Gripper tli szarnyat miel6tt rogzitené az infizios teriiletet.
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No ok~ own

Helyezzen steril gézlapot a tii két oldalara, vagy ha van hely, a tii ala is. Helyezzen steril
gézlapot a portra és a szerelékre is. Igy a filmkotszer konnyen eltavolithato lesz. Ugyeljen,
hogy a tii ne mozduljon el, mikdzben a gézlapokat koré helyezi.

Ellendrizze a vér akadlytalan visszadramlasat. Oblitse 4t a portot fiz. sooldattal, szakaszos
oOblitéssel.

Ragassza fel a filmkotszert, és rogzitse a datumot €s a tii adatait.

Rogzitse a szereléket a filmkotszer folott.

Oblitse at a rendszert 10 ml fiz. séoldattal és 100 NE heparinnal. Ennek a szerepe, hogy teljes
egészében eltavolitsa a beadott infuziot a rendszerbdl.

Az inflzi6 soran gyakran ellendrizze a portot.

Az infuzid befejezése

készitse el6 az Gsszes sziikséges eszkozt:
a. 10 ml-es vagy nagyobb fecskendd

t

nem steril kesztyli

gézlap

steril torld

ragasztoszalag

5 ml steril fiz. s6oldat

5 ml heparin oldat (10-1001U/ml)

Mossa meg a kezét, vegye fel a kesztytt
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Szivjon fel fecskendébe 10 ml fiz. sdoldatot

Szivjon fel fecskendébe 10 NE heparint

Ellendrizze, hogy nincs-e vér visszaaramlas.

Oblitse 4t a portot a fiz. sdoldattal és a heparinnal, szakaszos 6blitéssel.

Amikor az utols6 ml heparint befecskendezi, zarja el a szereléket, hogy a vér ne tudjon
visszaaramolni.

Egy kézzel( hiivelyk —€s mutatdujjal) rdgzitse a portot, a masik kezét pedig tamassza a beteg
mellkasara, mikozben eltavolitja a Gripper tit.

Fertotlenitse le a tertiletet, majd kotdzze be.

Vérvételi eljaras

MIELOTT HOZZAKEZD A VERVETELHEZ, ELLENORIZZE A PORTOT A LEHETSEGES
PROBLEMAK KIZARASA ERDEKEBEN.

A sziikséges eszkozok:

Kesztyli

Fert6tlenitd, vatta

laboratoriumi csovek €s egyéb vérmintavevo késziilekek
10 ml-es vagy nagyobb fecskendé
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e. 20 ml normal s6oldat
f. 5 ml heparinoldat (10-100 NE / ml)

Az eljarés:

- Mutassa be az eljarast a betegnek.

- Gyljtse 0ssze az eszkozoket.

- Mosson kezet, vegye fel a kesztyfit.

- Fertotlenitse a teriiletet és hagyja megszaradni.

- Azels6 Sml levett vért ne hasznalja fel, majd vegye le a kivant mennyiséget.

- Tisztitsa meg a rendszert 20 ml normal sdoldattal és adja be a kovetkezo injekcidt; vagy
inditsa el a kovetkez6 infuziot; vagy csepegtessen 5 ml heparinoldatot (10-100 NE / ml), hogy
a heparin dugo létrejohessen.

- Amikor az utols6 ml heparint befecskendezi, zarja el a szereléket, hogy a vér ne tudjon
visszaaramolni.

- Tavolitsa el a tiit és fecskenddt a protokoll szerint.

- Rogzitse az eljarast a beteg korlapjan

GYIK

Mire kell ligyelni port beiiltetését kovetden?

Ha sportolni szeretne, megerdltetd vagy ismétlddé mozgast végez, konzultaljon
kezel6orvosaval. 7
Egyes sportok, pl. uszas, golf vagy sulyemelés megndvelhetik a katéter igazol6 kartya
torésének kockazatat.

Kulcstartdra rogzithetd

Végezhet6-¢ MRI vizsgalat?

A Smiths Medical portjai feltételesen MRI kompatibilisek. Ennek értelmében
3.0 Tesla vagy kisebb er0sségi magneses mez6t alkalmazé MRI
berendezésekkel biztonsagosan hasznalhatdak.

Athaladhatok a repiiltéri biztonsagi kapun? Igazolo kartya

A repul6téri fémdetektorok nem karositjak a portot. A port altalaban nem hozza
mitkodésbe a repiil6téren a fémdetektor riasztojat. Azonban a detektorok
érzékenysége valtozhat. Ezért érdemes a port hasznalatat igazold kartyat magaval vinnie.

Egyéb, a port gondozasaval kapcsolatos tudnivalok

- Ne mozgassa a t{it a behelyezést kovetden.

- Ne hagyja nyitva a levegé felé a bevezetett tit, ill. a csovet.

- Csak a névér vagy az orvos altal javasolt folyadékot dramoltassa a rendszerbe.

- Ha az alkalmazott folyadék nem aramlik szabadon a rendszerben, vagy a port kdrnyezete
lathato eltérést mutat a megszokottol, azonnal szakitsa meg az infuzidt €s értesitse az orvost.



Lehetséges komplikaciok

Mint minden beiiltetett eszkoz esetén, portok esetén is fennall a katéter szétcsiiszasanak vagy
torésének veszélye, az esetleges emboliaval egyiitt.



