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LOS 5 MOMENTOS
para la Higiene de las Manos

Acción Esencial para la Seguridad del Paciente No. 5

5
DESPUÉS DEL 
CONTACTO 
CON EL ENTORNO 
DEL PACIENTE

 En la atención a pacientes con catéteres venosos periféricos
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Otras consideraciones fundamentales sobre los catéteres intravenosos periféricos

1. Indicación: asegúrese de que el catéter periférico está indicado. Retírelo 
cuando ya no sea necesario o deje de tener una indicación clínica

2. Inserción/mantenimiento/retiro:
2.1. Limpie la piel con un antiséptico (alcohol al 70%, tintura de yodo, un yodóforo o 

gluconato de clorhexidina a base de alcohol al 2% ) antes de la inserción

2.2. Utilice guantes no estériles limpios y procedimientos asépticos (técnica “sin 
tocar”) para insertar y retirar el catéter y extraer sangre

2.3. Cambie los apósitos de gasa secos cada 2 días

2.4. Considere la posibilidad de cambiar el catéter cada 96 horas

2.5. Cambie los tubos utilizados para administrar sangre, productos sanguíneos, 
quimioterapia y emulsiones de grasa en las 24 horas siguientes al inicio de la 
infusión. Considere la posibilidad de cambiar todos los demás tubos cada 96 
horas

3. Monitoreo: registre diariamente la fecha y la hora de inserción y retiro del 
catéter y de los cambios de apósitos, así como el estado (aspecto visual) de la 
piel en el lugar de inserción del catéter

Inmediatamente antes de cualquier manipulación del 
catéter periférico y del sistema conexo de administración 

intravenosa de medicación. Por ejemplo:

2a. La inserción o retirada del catéter (antes de ponerse 
guantes no estériles limpios), el cambio de apósitos, 
la extracción de sangre o la preparación del equipo 
necesario para estos procedimientos

2b. Apertura del equipo de administración y del sistema 
de infusión

2c.  Preparación de la medicación que se administre a 
través del catéter

Inmediatamente después de cualquier tarea que pueda 
conllevar exposición a líquidos corporales. Por ejemplo:

3a. Inserción o retiro del catéter

3b. Extracción de sangre




