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Il Problema: Disfunzione del CVC in Dialisi

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
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Definizione di Criteri Diagnostici
Disfunzione del CVC Chiave

Il Problema: Perche i CVC Disfunzionano?

* Fino al 30-60% dei pazienti HD utilizza un

ALTA CVC come accesso definitivo o temporaneo.

| AN \VALSY  Incidenza in costante aumento nei pazienti
anziani e pluricomorbidi

« La disfunzione colpisce fino al 40% dei CVC
D) RIHONVFALON S | tunnellizzati entro 12 mesi dall'impianto. E la
FREQUENTE prima causa di riduzione del flusso ematico
durante seduta.

IMPATTO « Dialisi inadeguata, ricoveri ripetuti, aumento
gu p
SUGLI dei costi assistenziali e deterioramento della
OUTCOME qualita di vita del paziente cronico.

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
fonte di provenienza e gli autori.
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Meccanica

Kinking, torsione o compressione estrinseca del catetere. Generalmente
risolvibile con manovre posturali o correzione del posizionamento.

Trombotica

Formazione di trombo intraluminale o pericatetere (fibrin sheath).
Causa piu frequente di disfunzione tardiva. Richiede trombolisi locale.

Chimica

Precipitazione di farmaci, minerali o lipidi nel lume del catetere. Spesso
associata a lock impropri o interazioni con nutrizione parenterale.

Infettiva

Colonizzazione batterica e formazione di biofilm. Causa concomitante
di disfunzione e CRBSI. Richiede approccio integrato antimicrobico.

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la

fonte di provenienza e gli autori.
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sfunzione Precoce vs Tardiva

Cause Trombo-Biologiche

Richiec
avanza

Fonte: KD

Biofilm: Il Nemico Silenzioso del
CVC

il flusso e
da reservoir
permanente per le
CRBSI. Puo portare a
batteriemia ricorrente
e sepsi refrattaria.

€

Disfunz

ma immunit.

Le concentrazioni
necessarie per
eradicarlo superano di
100-1000x quelle
clinicamente

raggiungibili. J L

I'impianto,
uttando irregolari
superficiali e proteine
plasmatiche come
fibronectina e
fibrinogeno.

3
3

Persist:

Struttura P-

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
fonte di provenienza e gli autori.
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Valutazione Avanzata:
Dal Sintomo alla Diagnosi

La disfunzione &
monolume o
bilume? E
posizionale
(migliora/peggiora
con postura)? E
comparsa all'esordio
osi é sviluppata
progressivamente?
Queste domande
orientano il
fenotipo.

Aspirazione Documentare se le
manuale con siringa manovre migliorano
da 10 ml, verifica il flusso: il
della pervieta al miglioramento
flusso posturale suggerisce
gravitazionale, causa meccanica; la
manovra di Valsalva, resistenza
variazione posturale persistente orienta
(decubito laterale, verso trombosi o
braccio alzato). fibrin sheath.

Integrare i dati
funzionali con
I'anamnesi del
paziente (storia di
trombosi, infezioni
pregresse, durata del
CVCQ) per formulare
una diagnosi di
lavoro e pianificare
l'intervento.

Test Funzionali al Letto
Risposta alle Manovre
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Interpretazione Clinica Integrata

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
fonte di provenienza e gli autori. 5
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i’jy Disostruzione Meccanica: Tecniche e
14 Indicazioni

4

[ y
')' Tecnica Push-Pause Pumping Controllato Ottimizzazione
U Lavaggio pulsatile con Utilizzo della pompa della Posizionamento
[')7 soluzione fisiologica macchina dialitica a flusso Variazioni posturali sistematiche:
mediante siringa da 10 ml crescente (50—150—250 decubito laterale omolaterale,
KJV (mai <10 ml). Alternanza di  |ml/min) per mobilizzare elevazione del braccio,
pressione e sospensione crea |ostruzioni parziali. iperestensione del collo. Efficace
l)' turbolenza intraluminale che |Monitorare le pressioni del in caso di kinking o

) 4 disgrega coaguli molli e circuito per evitare compressione estrinseca.
94 depositi fibrinosi. sovradistensione. Documentare la posizione in cui

l)' il flusso si ripristina.

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
fonte di provenienza e gli autori. 6
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Disostruzione Farmacologica:
TromboI|S| Locale

l'

specialistic

VBaskin et al., Thrombolysis i
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Lock Terapia: Confronto tra Soluzmm

SOLUZIONE EFFETTO PRINCIPALE CONSIDERAZIONI CLINICHE

Eparina(1.000-5000 Ul/ml) Anticoagulazione intraluminale, Standard storico.Non ha attivita
prevenzione trombosi antimicrobica,rischio di promozione biofilm,
rischio HIT in caso diassorbimento sistemico

Citrato (4-46,7%) Chelante del calcio , 10 incidenza CRBSI vs eparina, efficace contro
anticoagulante, antimicrobico biofilm, profilo di sicurezza superiore,
concentrazioni >30% richiedono cautela

Taurlodina (1,35-2%) Antimicrobico ad ampio spettro, Massima riduzione documentata di CRBSI,
anti biofilm prima scelta nei pazienti ad alto rischio
infettivo.Non ha attivita anticoaugalante va
associato

Fonte: LOCK-IT-1

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
fonte di provenienza e gli autori. 7
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Lock antimicrobico: evidenze dal trial
LOCK-IT-100
m National Library of Medicine

Completa questo campo

Publfed" -

Save Email Sen

Review > Am J Ther. 2024 Jul-Aug;31(4):2398-e409. doi: 10.1097/MJT.0000000000001736.
Epub 2024 May 7.

Taurolidine and Heparin as Catheter Lock Solution
for Central Venous Catheters in Hemodialysis

Timothy Nguyen *, Bernard C Camins 2, David A Butler 3

Affiliations + expand
PMID: 38710029 DOI: 10.1087/MJT.0000000000001736 &3
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i’j’Cl“lthlta e Situazioni di Fallimento

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
fonte di provenienza e gli autori.
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Radiografia del
torace per escludere
migrazione della
punta. Ecografia
vascolare per
Imagin, stenosi o trombosi
Diagnostico venosa. Venografia
con C(')ntra?to oTC
angiografia per
ﬁbrir%l shgeath e%tesa
o occlusione venosa
centrale.
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Coinvolgimento del
team
multidisciplinare:
nefrologo, radiologo
interventista,

5 hirurgo vascolare. S
Valutazione © 80 Ve : Sostituzione
La decisione di del CVC

Specialistica sostituzione deve
essere condivisa e
documentata in
cartella clinica con
motivazione
esplicita.
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Sostituzione su guida
(cambio in situ):
mantiene l'accesso
venoso con rischio
procedurale ridotto,
ma non risolve il
fibrin sheath.
Riposizionamento in
nuova sede: indicato
in caso di occlusione
venosa centrale o
infezione
documentata.
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Rimozione della Colla
dalla superficie dei CVC

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la

fonte di provenienza e gli autori.
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(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
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Rlozione della Colla dalla
superficie dei CVC

ricettacoli
aggi appropria

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
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Rimozione atraumatica e
sicurezza del sito

ad alto rischio cl

Infusion Nurses Society (IN.

; Cr|t|C|ta della Colla e MARSI:
l Gestione del Sito di Uscita

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
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Take Home Messages

E”11 valore dell' Infermlere'
U nell'Accesso Vascolare

(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
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(L. 633/41). Tale legge, all’art. 70. Ogni utilizzo del materiale citare sempre la
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