3. What Problem Can Occur With The Catheter?
a) INFECTION:

Signs : Fever, feeling cold & shivering especially during
dialysis. Redness, pain and pus over the skin where the

catheter enters.

What to do : inform your doctor or nurses. You will need

change of the catheter and antibiotic.
b) BLEEDING
Signs : Blood leaking out from the catheter

What to do : Compress the site of bleeding with clean
cloth or gauze and present yourself to the dialysis unit

or nearest hospital.

c) CATHETER SLIPPED OUT

What to do : Compress the site with clean cloth or gauze
to stop bleeding. If the bleeding does not stop, maintain
the compression and go dialysis unit or nearest

hospital.
4. How To Take Care of The Catheter?

o DON'T apply anything over the skin where the
catheter enters

. DON'T pull or bend the catheter

. DON'T wet your catheter

. Shower and swimming is not allowed

o Wet or soiled dressing needs to be changed

3. Apakah Masalah Boleh Berlaku Pada Pesakit Yang
Menggunakan Katiter?

a) INFEKSI

Tanda: Demam, berasa sejuk & mengigil terutamnya semasa
menjalani rawatan dialisis. Kawasan katiter dimasukkan pula

kelihatan kemerahan, rasa sakit dan adakalanya bernanah.

Apa yang perlu dilakukan: Beritahu doktor atau jururawat dengan
kadar segera. Katiter mungkin perlu ditukar dan rawatan

antibiotik akan dimulakan

b) PERDARAHAN

Tanda: Terdapat darah keluar dari katiter .

Apa yang perlu dilakukan: Beri tekanan pada tempat berdarah
dengan kain bersih atau goz dan datang segera ke unit dialisis

PPUM atau hospital yang terhampir dengan rumah anda.

c) KATITER TERKELUAR

Apa yang perlu dilakukan : Beri tekanan pada tempat berdarah
dengan kain bersih atau goz. Jika pendarahan tidak berhenti,
teruskan tekanan dan datang segera ke unit dialisis PPUM atau

hospital yang terhampir dengan rumah anda.

4. Bagaimanakah Penjagaan Katiter?

° JANGAN sapu minyak, bedak atau losyen pada kawasan
katiter dimasukkan.

JANGAN tarik atau bengkokkan katiter
JANGAN basahkan katiter/"dressing “

Mandi menggunakan shower dan berenang adalah tidak
dilarang.

. Balutan dan dressing pada katiter yang basah dan kotor
perlu ditukar.

wet or soiled dressing needs to be changed
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1. What is Dialysis Catheter?

Dialysis catheter is a plastic tube inserted into a
blood vessel in order to allow blood to be drawn

out and circulated through the dialysis machine.

The catheter/tube is not meant to be
permanent. It is designed to be used temporarily
while waiting for your arteriovenous fistula (AVF)

surgery.

A fistula is a connection ?“
between your own vessels '
and is created by a
surgeon.

AVF surgery should be done as soon as possible.

1. Apakah Katiter Dialisis

Katiter dialisis adalah satu tiub yang dimasukkan
pada salur darah bertujuan untuk pengaliran darah
keluar dan masuk semasa rawatan hemodialisis
dilakukan.

Katiter ini akan digunakan untuk sementara waktu
sahaja sehingga pembedahan arteriovenous fistula
yang dilakukan menjadi matang dan boleh
digunakan.

Fistula adalah sambungan salur darah yang
dilakukan secara pembedahan oleh pakar bedah.

Disediakan Oleh:
Rawatan Harian Dialisis
Tel : 03-79492746/ 2747

Sebarang Pertanyaan Sila Hubungi
Perkembangan Kejururawatan, Tingkat 8, Menara Utama
Pusat Perubatan Universiti Malaya, 59100 Kuala Lumpur

Tel : 03-79492376/ 2931/ 2798/ 2412

Hak milik Pusat Perubatan Universiti Malaya 2011

2. Where is The Catheter Inserted?

The neck is the usual place where the dialysis
catheter/ tube is inserted. The
catheter is called an “lJC".
Under certain circumstances,

the catheter may have to be

inserted over the groin (upper

thigh area), in those cases, it is
called a “femoral” catheter.
The femoral catheters carry very high risk of
infection and SHOULD NOT BE KEPT FOR MORE
THAN 1 WEEK.

2. Dimanakah Katiter Dimasukkan?

Lokasi yang biasa katiter dimasukan adalah pada

leher. Katiter tersebut dipanggil ‘1JC’

Dalam kes tertentu, katiter mungkin perlu
dimasukkan pada salur darah pada bahagian

kelengkang dan ianya dipanggil ‘Katiter Femoral’.

Pesakit dengan katiter Femoral berisiko tinggi
untuk mendapat infeksi dan HANYA BOLEH
DIGUNAKAN UNTUK TEMPOH SATU MINGGU
SAHAJA . Ini adalah untuk mengelakkan pesakit

mendapat komplikasi.



