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1. Lista responsabililor de elaborarea, verificarea si aprobarea editiei sau, dupi caz, a reviziei
in cadrul editiei procedurii operationale.

Elemente
privind Numele si Functia Data
Nr. crt. [responsabil/ prenumele
operatiune
1 2 3 4
1.1 Aprobat Manea Diana Director IMSP IMU 21.01.2025
Y L
oY
1.2 Verificat [Maxim Igor Vicedirector medical 20.01.2025¢< /,/"
13. | Verificat [Vove Liviu jol secjie Managemettl’. | 559 o5
Calitatii serviciilor medicale
1.4 Elaborat [Pinteac Olga Asistentd medicala sefa 15.01.2025

2. Situatia editiilor si a reviziilor in cadrul editiilor procedurii operationale.

Editia/revizia in Componenta revizuiti| Modalitatea Data de la care se aplica
Nr. crt. cadrul editiei reviziei prevederile editiei sau
reviziei editiei

2.1. Editia 1

2.2. Revizia 1

3. Lista persoanelor la care se difuzeaza editia sau, dupa caz, revizia din cadrul editiei
procedurii operationale.

Nr. crt. Exem .
Scopul ’ ; Nume si | Data -
e < ..| plar Compartiment Functia .. ..Semnitural
difuzarii o prenume |primirii
1 2 3 4 5 6 7
: Presedintele Consiliului|  Vicedirector :
3.1. |Aplicare| 1 Calitatii ——— Maxim Igor
Serviciul Managementul
3.2. |Aplicare| 2 Calitatii serviciilor aef Vovc Liviu
medicale
. .. . Asistenta medical | .. 4 O —X
3.3. |Aplicare| 3 Administratia sofi Pinteac Olga . .72 Qg/(;
3.4. |Aplicare| 4 Serviciul audit inter Sef Rusu Ion
3.5. |Aplicare| 5 Farmacie Diriginte I\Bl'arg.an
iorica
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36 Aplicare | ¢ UPU Asistentd medical| Talmaci
o superioara Natalia
3.7. Aplicare | 7 Sectia Reanimare A51stenta.mecvhcal Panfil Ana
superioara
38 Aplicare g Sectia Anesteziologie si| Asistentd medical | Vozian
) Terapie Intensiva superioard Svetlana
39 Aplicare | g Sectia Hemodializa | Asistenta medical | Stoicov
) superioara Elena
3.0 |Aplicare| | Sectia Chirurgie nr.1 | Asistentd medical| Cercel
) superioara Mariana
311 |Aplicare| |4 Sectia Chirurgie nr.2 | Asistentd medical | Tepleacova
) superioara Elena
3.12 | Aplicare 12 Sectia Chirurgie nr.3 | Asistentda medical | Savcenco
superioara Elena
3.13 | Aplicare 13 Sectia Chirurgie Traume| Asistentd medical| Gusac
Asociate superioard Eleonora
3.14 | Aplicare 14 Sectia Ch.irtvxrgie Asistenté.mecviical Leca Nelea
Toracica superioara
3.15 | Aplicare 5 Sectia Chirurgie Asistenta medical | Gorgos
Vasculara " superioard Tatiana
3.16 | Aplicare 16 Sectia Chirurgie OMF Asistentﬁlme(viical Mura Oxana
superioara
3.17 | Aplicare 17 Sectia Urologie Asistentd medical | Sportac
superioard Lacrimioara
3.18 | Aplicare 8 Sectia Ginicologie | Asistenta medical | Buruian
superioara Nina
3.19 | Aplicare 19 Blocul de Operatii | Asistenta medical | Gaidarji
superioara Feodora
3.20 | Aplicare 20 Sectia Endoscopie | Asistentd medical | Arpentin
superioara Ana
3.21 | Aplicare 21 Sectia Morfopatologie | Asistentd medical | Codreanu
superioara Aliona
3.22 | Aplicare 2 Sectia Ortop;die si Asistenté.medical Dulce Ana
Traumatologie nr.1 superioara
3.23 | Aplicare 73 Sectia Ortopc?dle sl A51stenta. mec}wal Tofan Lilia
Traumatologie nr.2 superioara
3.24 | Aplicare 24 Sectia Ortopedie nr.1 A51stenta.mecvilcal Gionta Tili
superioara
3.25 | Aplicare 25 Sectia Ortopedie nr.2 | Asistentd medical| Lupei
superioard Mariana
3.26 | Aplicare 26 Sectia Ort0p§dle si A51stenta.mecvilcal P T——
Traumatologie nr.3 superioara
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327 | Aplicare 27 Sectia Microchirurgie |Asistentd medical| Tuchila
superioara Valentina
3.28 | Aplicare 78 Sectia Neurochirurgie |Asistentd medical| Cioran
superioard Eleonora
3.29 | Aplicare 9 Sectia Oftalmologie | Asistentd medical| Botnaru
superioard Olga
3.30 | Aplicare 30 Sectia Chirurgie Asistentd medical| Chircu
Spinala superioard Oxana
3.31 | Aplicare 31 Sectia Neurologie | Asistentd medical | Vasilasco
superioara Svetlana
3.32 | Aplicare 39 Sectia Neurologie BCV | Asistentd medical| Plesca
superioara Natalia
3.33 | Aplicare 33 Laboratorul medicind |Asistentd medical | Batarovschi
interventionala superioard Irina
3.34 | Aplicare 34 Sectia Epileptologie Asistentd medical| Botan
superioara Natalia
3.35 | Aplicare 35 Sectia Boli Interne | Asistentd medical | Darsalia
superioara Marina
3.36 | Aplicare 36 Sectia Terapie Intensiva| Asistentd medical |  Josan
“Stroke” superioard Alexandra
3.37 . Sectia Reabilitare | Asistentd medical Metifo
Aplicare | 37 | \edicali si Medicina superioara Nadeida
fizica )
3.38 | Aplicare 38 Sectia Radioimagistic si| Asistentd medical | Calancea
Diagnostic de Laborator superioard Aurelia
3.39 | Aplicare 39 Laboratorul Clinic | Asistentd medical | Tocarciuc
Diagnostic superioara Olga
3.40 | Aplicare Laboratorul Asistentd medical | Pinzari
p 40 L . L .
Microbiologic superioard Gabriela
3.41 |Aplicare 41 ﬁr;eerslts?igezgl Terapie Asm;s;;erligiglcal Molla Vera
3.42  |Aplicare 47 Sectia Neurofiziologie | Asistentd medical Socol
superioard Francesca




MINISTERUL SANATATII AL REPUBLICII PROCEDURA nr. 03/03

MOLDOVA IMSP INSTITUTUL DE MEDICINA URGENTA

IMSP INSTITUTUL DE MEDICINA URGENTA

Titlul: Administrarea perfuziei intravenoase Sectia Managementul Calitatii serviciilor
medicale

4. SCOPUL PROCEDURII

Aceasta procedura are ca scop standardizarea procesului de administrare a perfuziilor
intravenoase, asigurand siguranta pacientului, eficacitatea terapeutica si prevenirea
complicatiilor. Procedura detaliaza toate etapele necesare, de la pregatirea materialelor si a
pacientului, pana la tehnica de administrare, monitorizare si managementul eventualelor
complicatii.

5. DOMENIUL DE APLICARE

Aceastd procedura se aplicd intregului personal medical (medici, asistenti medicali) implicat in
administrarea perfuziilor intravenoase, in toate sectiile/departamentele IMSP IMU. Se utilizeaza
pentru administrarea de medicamente, solutii electrolitice, solutii glucozate, derivate de sange si
produse de nutritie parenterala.

6. DOCUMENTE DE REFERINTA

e ISO 9001 actualizat in 2015 - Sisteme de management al calitdtii. Principii fundamentale
si cerinte de baza.

e« SR EN 15224:2017. Servicii de sdnatate. Sisteme de management al calitatii. Ghid pentru
utilizarea standardului EN ISO 9001:2015.

e Reglementari internationale: Regulamentul UE nr. 1025/2012 al Parlamentului European
si al Consiliului din 25 octombrie 2012 privind standardizarea europeana.

Reglementari nationale:

e Legea Republicii Moldova nr. 411 din 28.03.1995 privind ocrotirea sanatatii.

« Hotarirea Guvernului Republicii Moldova nr. 134 din 02.03.2022 cu privire la aprobarea
,,Programului National de prevenire si control al infectiei HIV/SIDA si infectiilor cu
transmitere sexuald pentru anii 2022-2025”.

o Protocolul Clinic National nr. 314 ,,Profilaxia post expunere”, aprobat prin Ordinul
Ministerului Sanatatii nr. 539 din 07.06.2022 editia [I-a.

e Ordinul Ministerului Sanatatii al Republicii Moldova nr. 1083 din 23.12.2024 cu privire
la aprobarea Standardului de supraveghere epidemiologica a hepatitelor virale B, C si D.

e Ordinul MS nr. 749 din 11.09.2024 privind Ghidul pentru prevenirea si controlul
infectiilor in institutia medico-sanitara spitaliceasca.
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o Ghidul practic ,,Siguranta injectiilor”, aprobat prin Ordinul Ministerului Sanatatii RM nr.
765 din 30.09.2015.
o Standarde de ingrijire nursing.

Reglementari interne:

o Regulamentul de functionare al IMSP Institutul de Medicina Urgenta.
» Plan de masuri privind combaterea si profilaxia infectiilor asociate asistentei medicale in
IMSP IMU.

» Standarde de ingrijiri nursing integreazd documentele de referinta.

7. DEFINITII ST ABREVIERI

o Perfuzie: Metoda de tratament ce constd in introducerea lenta, pe cale parenterala
(intravenoasd), a unor cantitati de sange, derivate de sange sau solutii
medicamentoase/nutritive.

o Parenteral: Administrare prin alta cale decat cea digestiva (ex: intravenoasd).

o Cateter periferic (branuli): Dispozitiv medical din plastic, inserat intr-o vena
perifericd, utilizat pentru acces venos.

o Perfuzor (set de perfuzie): Sistem steril, de unica folosinta, utilizat pentru administrarea
solutiilor intravenoase, dotat cu camera de picurare si regulator de debit.

e Macropicuritor: Perfuzor cu camerd de picurare care permite formarea de picdturi mari
(aprox. 15 picdturi/ml), utilizat pentru administrarea rapida a volumelor mari.

e Micropicurator: Perfuzor cu camera de picurare care permite formarea de picaturi mici
(aprox. 60 picdturi/ml), utilizat pentru uz pediatric sau administrarea lentd si controlata la
adulti.

o Solutie electrolitica: Solutie care contine ioni (sodiu, potasiu, calciu etc.) esentiali pentru
echilibrul hidric si metabolic.

o Solutie glucozata (ser): Solutie de glucoza utilizata pentru hidratare si aport caloric.

« Extravazare: Scurgerea solutiei perfuzabile in tesuturile perivasculare, in afara venei.

« Flebita: Inflamatia peretelui venos.

¢ Hematom: Acumulare de sange in tesuturi, rezultatd din lezarea unui vas de sange.

« Septicemie: Infectie sistemica severa cauzata de prezenta microorganismelor patogene in
sange.

« PU: Principii Universale (privind gestionarea deseurilor).

e IV: Intravenos.
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8. RESPONSABILITATI

e Medicul curant:
o Prescrie solutia/medicatia perfuzabila, stabileste rata de administrare si durata
tratamentului.
o Monitorizeaza evolutia pacientului si decide conduita terapeutica in caz de
complicatii.
e Asistentul medical:
Pregateste materialele si pacientul conform procedurii.
Efectueaza corect tehnica de administrare a perfuziei intravenoase.
Calculeaza si ajusteaza rata de curgere a perfuziei.
Supravegheazd permanent pacientul si locul punctiei.
Identificd si raporteazd medicului orice complicatie sau reactie adversa.
Inregistreaza administrarea si observatiile in foaia de observatie/F.O.
Reorganizeaza locul de munca si gestioneaza deseurile.

O O O O O O

9. RESURSE NECESARE
6.1. Materiale

e Solutia de administrat intravenos (verificata, conform prescriptiei)

e Perfuzor (macropicurdtor sau micropicurator, cu/fara filtru de aer, conform tipului de
solutie)

« Stativ pentru perfuzie

e Paduri alcoolizate/solutie dezinfectanta cutanata

e Manusi de examinare (nesterile)

« Tavita renala sau carucior de lucru

¢ Medicamente prescrise, daca urmeaza a fi addugate in solutia perfuzabild

o Seringa sterila si ac steril (pentru addugarea medicamentelor)

« Etichete pentru flacoane/pungi

« Garou (pentru punctia venoasa initiald, daca este cazul, si nu este deja montata branula)

o Cateter venos periferic (branuld) de dimensiune adecvata (daca nu este deja montat)

« Fixator transparent steril pentru cateter (daca nu este deja montat)

o Dezinfectant cutanat (in cazul punctiei venoase initiale)

« Comprese sterile, fasa, leucoplast (pentru hemostaza post-extractie sau compresie)

6.2. Personal

e Asistent medical
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10. DESCRIEREA PROCEDURII

7.1. Pregdtirea Materialelor (inainte de a merge la pacient)

Verificarea solutiilor:
o Verificati data de expirare, volumul si tipul solutiilor de administrat conform
prescriptiei medicale.
o Examinati integritatea ambalajului (flacoane de sticla sa nu fie sparte, pungi de
plastic sd nu fie perforate).
o Verificati aspectul solutiilor — sa nu fie tulburi, precipitate, decolorate sau sa
prezinte alte modificari.
Prepararea medicamentelor (daca este cazul):
o Pregatiti medicamentele prescrise pentru a fi adaugate in solutia perfuzabila.
o Asigurati-va ca medicamentele sunt compatibile cu solutia de baza si intre ele.
Pregitirea perfuzorului:
o Alegeti tipul corect de perfuzor (macropicurator/micropicurator) conform
indicatiei.
o Asigurati-va ca perfuzorul este compatibil cu tipul de solutie (cu filtru de aer
pentru sticle, fara filtru de aer pentru pungi sau flacoane cu filtru integrat).
Asigurarea sterilitatii: Spélati-va bine mainile si puneti-va manusi de examinare.

7.2. Pregadtirea Pacientului

o Comunicare: Explicati pacientului procedura in detaliu, intr-un limbaj accesibil, pentru a
reduce teama si anxietatea.

o Informati pacientul ca un cateter de plastic va rimane la locul punctionarii si la
acesta se va atasa perfuzorul.

o Explicati avantajele tehnicii (ex: evitd intepaturile repetate).

o Precizati cd durata si tipul tratamentului sunt stabilite de medic.

o Comunicati orice modificare survenita in schema de tratament.

o Instruirea pacientului:

o Invatati pacientul si anunte imediat orice modificare in rata de administrare
(perfuzia se opreste, merge mult mai rapid) sau daca apare durere/disconfort la
locul punctiei.

o Precizati cd nu trebuie sd loveasca sau sa bruscheze locul unde este inserata
branula.

o Explicati tehnica de indepartare a branulei si necesitatea compresiunii la locul de
insertie post-extractie, asigurandu- ca isi va putea folosi ména normal ulterior.

« Pozitionare: Ajutati pacientul sa adopte o pozitie confortabila care s faciliteze accesul
la vena aleasa.
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7.3. Tehnica de Administrare a Perfuziei (montare initiald)

» Igiena si asepsie: Spalati-va mainile si puneti-va manusile.

o Pregatirea solutiei:

o Agatati solutia (pungéd/flacon) in stativ.

o Inlaturati capacul sau dopul protector al flaconului/pungii si dezinfectati cu un
pad alcoolizat portiunea unde va fi introdus perfuzorul.

o Daca este indicat, addugati medicamente in solutie: Cu o seringa sterila,
introduceti medicamentul in solutia perfuzabild. Rotiti usor flaconul/punga pentru
a asigura amestecarea. Etichetati imediat flaconul/punga specificand medicatia

adaugatd, data si ora.
o Conectarea perfuzorului:

o Desfaceti ambalajul perfuzorului, avand grija sa nu atingeti capatul steril care se

introduce in solutie.

o Introduceti capatul perfuzorului in flaconul/punga cu solutie.

e Amorsarea perfuzorului:

o Clampati perfuzorul (inchideti regulatorul de debit).

o Preseaza camera de picurare pana cand se umple aproximativ jumatate.

o Declampati perfuzorul si ldsati solutia sa curga lent in tdvita renald pana cand tot
aerul este eliminat din tubulatura si nu mai sunt vizibile bule de aer.

o Atentie la filtrul de aer: Daca solutia este in flacon de sticld, deschideti filtrul de
aer (situat de obicei pe camera de picurare sau pe tubulaturd) pentru a permite
curgerea solutiei. Daca solutia este in pungd de plastic, nu este necesara
deschiderea filtrului de aer, deoarece pungile colabeaza pe masura ce se golesc.

o Conectarea la pacient:

o Dezinfectati portul de acces al cateterului venos periferic (branulei).
o Detasati capacul protector al celuilalt capat al perfuzorului si atasati-1 ferm la
branuld, asigurdndu-va ca nu existd aer in sistem.

e Ajustarea ratei de curgere:

o Deschideti regulatorul de debit al perfuzorului si ajustati ritmul de curgere
(numarul de picaturi pe minut) conform prescriptiei medicale.
o Etichetati flaconul/punga de solutie cu data si ora inceperii administrarii, si

eventual, rata de curgere.
e Supravegherea:

o Monitorizati functiile vitale ale pacientului (tensiune arteriald, puls, respiratie).
o Observati starea generald a pacientului.
o Verificati periodic debitul perfuziei si locul punctiei pentru semne de complicatii.

7.4. Administrarea Medicamentului in Solutia de Perfuzat deja Montatd in Stativ (Administrare

secundard)

« Igiena si asepsie: Spélati-va mainile si puneti-va manusile.
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o (Inchiderea debitului: inchideti clema (regulatorul de debit) sistemului de perfuzie
principal.

o Dezinfectarea portului: Dezinfectati dopul/portul de injectare al pungii/flaconului de
solutie perfuzabila.

« Injectarea medicamentului: Intepati cu un ac steril atasat la o seringa sterila si injectati
medicamentul in punga/flacon.

e Amestecarea: Rotiti usor punga/flaconul pentru a asigura amestecarea completa a
medicamentului cu solutia de perfuzat.

o Reajustarea debitului: Deschideti clema si reajustati ritmul de curgere conform
indicatiilor.

« Etichetarea: Etichetati imediat punga/flaconul cu solutia perfuzabild, notand
medicamentul introdus, data si ora.

« Supravegherea: Supravegheati pacientul si observati starea generala. Verificati periodic
debitul perfuziei si locul punctiei.

7.5. Calculul Ritmului de Curgere a Perfuziei (Rata de Flux)
Factori picurator:
e Picurator copii (micropicurdtor): 60 picaturi/ml
e Picurator adulti (macropicurator): 15 picaturi/ml
e Picurator sange: 10 picaturi/ml
Formule de calcul:
e Formula 1 (Volum pe ori): Total solutie (ml) / Total ore = ml/ora
o Formula 2 (Picituri pe ori): ml/ora x Factor picurdtor = picdturi/ora
e Formula 3 (Picituri pe minut): [Total solutie (ml) x Factor picurator] / [Nr. ore x 60

minute] = picaturi/minut

Exemplu: Pentru 1000 ml de solutie de administrat in 6 ore, cu un macropicurétor (15 pic/ml):
Picaturi/minut = (1000 ml x 15 pic/ml) / (6 ore x 60 min/ord) = 15000 / 360 = aproximativ 42
picaturi/minut.

11. COMPLICATII ST MANAGEMENT

Asistentul medical trebuie sa fie constient de posibilele complicatii si s@ actioneze prompt:

o Flebite: Inflamatia venei.
o Actiune: Opriti perfuzia, indepartati cateterul, aplicati comprese calde, raportati
medicului.
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Extravazarea solutiilor: Scurgerea solutiei in afara venei.
o Actiune: Opriti perfuzia, indepartati cateterul, aplicati comprese reci/calde (in
functie de substanta), elevati membrul, raportati medicului.
Impermeabilitatea cateterului: Blocarea cateterului.
o Actiune: Verificati pozitia cateterului, flushing cu solutie salind, daca persista,
raportati medicului si luati in considerare inlocuirea.
Hematom: Acumulare de sdnge la locul punctiei.
o Actiune: Aplicati compresie, comprese reci.
Sectionarea cateterului: Ruperea partiald sau totald a cateterului.
o Actiune: Clampati vena deasupra locului sectionarii, raportati imediat medicului.
Spasme venoase: Constrictia venei.
o Actiune: Incetiniti rata de perfuzare, aplicati comprese calde.
Reactii vasovagale: Ameteald, paloare, transpiratii, lipotimie.
o Actiune: Intrerupeti perfuzia, asezati pacientul in pozitie Trendelenburg,
monitorizati functiile vitale.
Tromboze: Formarea de cheaguri de sange.
o Actiune: Raportati medicului.
Infectii sistemice (Septicemie): Infectie generalizata.
o Actiune: Opriti perfuzia, indepartati cateterul, recoltati culturi, raportati urgent
medicului pentru initierea tratamentului.
Reactii alergice: Eruptii cutanate, prurit, edem, dificultati respiratorii.
o Actiune: Opriti imediat perfuzia, anuntati medicul, pregatiti medicamentele de
urgentd (antihistaminice, corticosteroizi, adrenalind).
Incircare circulatorie (supradozaj de volum): Edeme, dispnee, tahicardie.
o Actiune: Incetiniti sau opriti perfuzia, raportati medicului.
Embolie (aeriana sau trombotici): Obstructia unui vas de sange.
o Actiune: Clampati vena deasupra locului punctiei, asezati pacientul in decubit
lateral stang cu capul decliv (pentru embolia aeriand), anuntati urgent medicul.

12. REORGANIZAREA LOCULUI DE MUNCA SI GESTIONAREA
DESEURILOR

Colectare: Colectati toate materialele folosite in containere speciale, conform
Principiilor Universale (PU) si protocoalelor interne de gestionare a deseurilor medicale.
Eliminarea acelor: Acul utilizat se arunca necapisonat in recipientul deseuri
intepatoare/taietoare.

Igiend personali: Spalati-va mainile cu apa si sapun sau utilizati un dezinfectant pe baza
de alcool dupa indepartarea manusilor.
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13. EVALUAREA TEHNICII SI REZULTATE ASTEPTATE

o Medicamentul a fost injectat lent, fara durere excesiva sau disconfort major pentru
pacient.

e Vena a fost corect punctionatd, fara semne de extravazare.

o Pacientul prezinta raspunsul terapeutic asteptat la medicamentul administrat.

e Locul punctionarii nu prezinta efecte secundare imediate (hematom, edem, roseata).

o Pacientul nu a dezvoltat reactii adverse sau de sensibilizare la medicament.

14. ACCIDENTE/INCIDENTE SI MASURI DE URGENTA

Orice accident sau incident trebuie raportat imediat medicului curant si inregistrat detaliat in
F.O. Se vor aplica masuri de prim ajutor si interventie specifice:

e Durere, ameteala, lipotimie, valuri de caldura:

o Actiune: Injectati solutia lent, comunicati constant cu pacientul pentru a-i evalua
starea, asigurati-1 ca sunteti alaturi de el. Mentineti pacientul in pozitie de
siguranta (culcat).

« Alergie la substanti, soc anafilactic: URGENTA MEDICALA MAJORA (pune
viata pacientului in pericol)!

o Actiune imediata:

1. Intrerupeti IMEDIAT administrarea medicamentului.

2. Pastrati acul in vena (daca este posibil) pentru acces venos rapid.

3. Schimbati seringa si administrati medicatia de urgenta conform
protocolului stabilit (ex: Adrenalind, Hemisuccinat de Hidrocortizon,
Metilprednisolon).

4. Anuntati DE URGENTA medicul.

5. Monitorizati functiile vitale (tensiune arteriald, puls, respiratie, saturatia
oxigenului).

o Embolie gazoasa: Prin introducerea accidentala de aer in vena. POATE DUCE LA
DECES!

o Preventie: Eliminarea riguroasa a aerului din seringa.

o Actiune: Opriti injectia, pozitionati pacientul in decubit lateral stang, anuntati
imediat medicul.

o Hematom: Prin strdpungerea venei sau retragerea acului fara indepartarea garoului.

o Actiune: Aplicati comprese umede reci la locul afectat. Nu se repunctioneaza
vena in acelasi loc dupa formarea unui hematom.

o Tumefierea tesutului (extravazare): Revarsarea substantei in afara venei.

o Actiune: Opriti injectia. Anuntati medicul. Se va interveni conform protocolului
de extravazare specific substantei. Aplicati compresie rece/calda dupa caz.

« Traumatisme venoase repetate: Consecinta utilizarii frecvente a aceleiasi vene.
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o Preventie: Rotatia locurilor de punctie.
Flebalgia: Durere vie la locul injectiei din cauza injectarii rapide sau a efectului iritativ al
substantei.
o Actiune: Injectati mai lent solutia.
Paralizia nervului median: Rezultatul injectiei paravenoase a substantelor cu actiune
neurolitica.
o Actiune: Anuntati medicul.
Punctionarea sau injectarea unei artere: Accident grav, sugerat de sangele arterial
(culoare mai deschisa, pulsatil) si simptome locale severe (dureri mari, albirea mainii,
degete cianotice).
o Actiune: intrerupegi IMEDIAT injectarea. Retrageti acul si aplicati compresie
ferma la locul punctiei pentru cel putin 5-10 minute. Anuntati de urgenta medicul.
Sincopa vaso-vagala: Cauzata de teama, la pacientii anxiosi.
o Actiune: Mentineti pacientul in pozitie culcatd, monitorizati functiile vitale,
asigurati-i confort si calm.
Colaps:
o Actiune: Anuntati imediat medicul si interveniti conform protocolului de urgenta.

15. INREGISTRARI SI RAPOARTE

Raport de incident/accident: In cazul aparitiei oricdror complicatii sau reactii adverse
semnificative, se completeaza un raport de incident/accident conform procedurilor interne
ale institutiei.




