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Periferik yerlestirilmis santral kateterler

PYSK, periferik olarak yerlestiriimis santral
kateter anlamina gelir. Bunlar, kolunuzdaki
toplardamara (periferik olarak) yerlestirilen

ve gogusteki santral toplardamarlara uzanan
uzun, ince, esnek tdplerdir (kateterler). PYSK,
ilaclar ve tibbi sivilarin verilebilmesi icin venoz
sisteme kisa ve orta vadeli erisim saglar.

Bir PYSK 6rnegi

Bu islem bana nasil fayda saglar?

PYSK yerlestirmek, cok az komplikasyon riski
olan, nispeten basit bir islemdir. PYSK, bir

kez yerlestirildikten sonra vicutta haftalarca
veya aylarca kalabilen, intravendz (IV) ilaclar
vermenin guvenli, istikrarli ve etkili bir

yoludur. PYSK'nin olmadigr durumlarda
toplardamarlariniza ulasabilmek icin gerekli
olan ¢ok sayida damar yolu ihtiyaci, PYSKiile
ortadan kaldinlmaktadir. Bazi ilaclarin, kiicuk
damarlarinizin i¢ katmanina zarar verme
potansiyeli bulunmaktadir. PYSKile bu ilaclarin,
hasar gérme olasiligi daha dusuk olan daha
bUytk damarlara verilmesi saglanabilmektedir.

islem 6ncesi nasil hazirlanmaliyim?
Aldiginiz ilaglar, alerjileriniz ve hamile olup
olmadiginiz konusunda doktorunuza bilgi
vermelisiniz. Gereklilik halinde ilgili kan testleri
yapilacaktrr.
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islem

Bu islem girisimsel radyoloji (GR) boltiminde
yapilacaktir. Muayene masasina yatmaniz
istenecek ve islem sirasinda kalp atis hiziniz,
tansiyonunuzu ve nabzinizi takip edecek
monitorlere baglanacaksiniz. PYSK her iki kola
da yerlestirilebilmektedir, bu kolu yaninizda
bir destek Uzerinde uzatmaniz istenecektir.
Ultrason ile gérdnttleme, en uygun damari
belirlemek icin kullanilmaktadir ve cildiniz
Uzerine bir isaretleme yapilacaktrr.

Kolun etrafina gevsek bir sekilde bir turnike
yerlestirilir. Cilt sterilizasyon sivisi ile temizlenir
ve ilgili alan, giris yapilacak bolgede bir agiklik
bulunan steril ortdlerle kapatilir.

Turnike daha sonra kolunuzda sikilir ve ultrason
probu kullanilarak tekrar uygun damar bulunur.
Cilde ve cilt ile damar duvar arasindaki
dokulara lokal anestezik uygulanir. Bu, islemin
tek agnili kismidir. Anestezi ignesinin batma
acisi gecince tek hissedeceginiz biraz itme
hissi ve baskidir. Intravendz agrn kesici ilaclara
ve sedasyona cogunlukla ihtiyag yoktur, ancak
gerekirse verilebilir.

Anestezi tamamen etkisini gosterdiginde,
damara bir igne yerlestirilerek icinden ince bir
kilavuz tel gecirilir. Kilavuz telin Gzerinden bir
tUp gecirilir ve bunun ardindan PYSK, kateteri
tam olarak konumlandirmak icin floroskopi
(hareketli rontgen) kullanilarak pozisyona
ilerletilir.

Yalnizca nadiren, damarlarinizi ekranda
gostermek icin bir sivi (iyot iceren bir kontrast
madde) enjekte etmek gerekir. PYSK dogru
pozisyonda oldugunda, kanin cekilebildiginden
ve steril suyun enjekte edilebildiginden emin
olmak icin kateter kontrol edlilir.

Yerlestirme yeri temizlenir, kateter

pansumanlanir ve koruyucu ekipman uygulanir.
Pansumanin bilesenleri genellikle, kateteri
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yerinde tutmak icin yapiskan bir ekipman ve
yerlestirme yerini gérmenizi saglayan seffaf bir
sargidan olusur.

Riskler nelerdir?

PYSK yerlestirme islemi nispeten dusuk bir
komplikasyon oranina sahiptir. Bazen kateter
damarin i¢ yUzeyini tahris ederek iltihaba
neden olabilir. Bu durum PYSK uzun stre
yerinde birakilirsa daha olasi hale gelir (2 ay
veya daha fazla). Damar sistemine yerlestirilen
herhangi bir cihaz, damarda veya kateterde
kismen veya tamamen tikanmaya neden
olabilecek trombus veya pihti olusumu
riskini artirr.

Kateterin tikanmasi, yeterli bakimla énlenebilen
ve genellikle yikama veya bazen yenisiyle
degistirme ile kolayca yonetilebilen en yaygin
komplikasyondur. Herhangi bir PYSK'da,
cogunlukla uygun olmayan bakimdan
kaynaklanan kateter hasari meydana gelebilir.
PYSK'nin bakimiicin talimatlara uyulmasi,
yerlestirme sonrasi kateter hasarini énlemenin
anahtaridir.

Kateterin ucu -+

Yerlestirilmis PYSK 6rnegi

islem sonrasi neler olabilir?

Takip plani nedir?

PYSK yerlestirilen cogu hasta, islemden kisa bir
sdre sonra hastaneden ayrilabilir.

Bakimin asagidaki temel yonleri hakkinda

bilgilendirileceksiniz:

- Yerlestirme yerini bir bandaj ile temiz, kuru ve
ortuld tutmak

- Bandaji degistirmek icin talimatlari izlemek.
Genellikle haftalik olarak yapilir ancak ¢zellikle
pansuman nemlenirse, kirlenirse, gevserse
veya artik yapiskan durumda degilse daha sik
pansuman degisimi gerekebilir.

- Bir seyleri kaldirmaktan veya kateterde
gevsemeye neden olabilecek diger
faaliyetlerden kaginmak

- Takilmasini onlemek icin bir PYSK kilifi/bandaj
kullanmak

- Komplikasyonlara karsi dikkatli olmak

Bazi durumlarda, kateteri acik tutmak ve
herhangi bir sorun gelismesini engellemek icin
hatti dizenli olarak temizlemeniz ve yikamaniz
gerekebilir.

Bunu yapmaniz istenirse size net talimatlar
verilecektir.

Doktorunuz size PYSK'nin ne kadar stre yerinde
kalmasi gerektigini syleyecek ve ¢ikartima
planlarini size bildirecektir.

www.cirse.org/patients

Bu belge genel tibbi bilgiler icerir. Bu belgede
yer alan bilgiler profesyonel tibbi tavsiye,
tani veya tedavi yerine kullanilmamalidir.
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