ODSAVANI Z DOLNICH CEST DYCHACICH
— UZAVRENY ODSAVACI SYSTEM

Odsavani dychacich cest (DC) je Cinnost, pfi které dochazi k aspiraci sekretu z hornich nebo dolnich cest dychacich za pomoci otevieného nebo uzavieného odsavaciho
systému.
Kompetence k vykonu — vSeobecna sestra se specializovanou zpusobilosti (sestra pro intenzivni péci) dle vyhlasky €. 55/2011 Sb., o Cinnostech zdravotnickych pracovniki
a jinych odbornych pracovniku, ve znéni pozdéjSich predpisu.

Indikace

o nahromadéni sekretl v DC nebo viditelny sekret v kanyle

o dechové fenomény (chrceni, bublani, kaslani, vymizeni zvuku)

o desaturace nebo jiné zmény vitalnich funkci

o zvyS8ena dechova prace

o nahly vzestup tlaku v DC

o zmény dechového objemu (VT), rychlosti proudéni vzduchu

o prevence ventilatorové pneumonie

o udrzeni pruchodnosti DC (prevence obstrukce orotrachealni

O

kanyly/tracheostomické kanyly)
zmény parametrd acidobazické rovnovahy
odbér biologického materialu (sputum)

Kontraindikace

o

neexistuji absolutni kontraindikace

Pomucky

o

O O O O

O O O O O O O

OOPP (zastéra, bryle/stit, Cepice, ustenka, rukavice)
dezinfekce na ruce

funkéni odsavacka

odsavaci set Trach Care

sterilni stfikacka se sterilnim fyziologickym roztokem pro proplach
uzavieného systému

10 ml — 20 ml stfikacka na odsavani subglotického prostoru
fonendoskop

manometr

dezinfek&ni roztok na proplach odsavaciho systému
desinfekeni ubrousky (pro desinfekci portu)

emitni miska

zkumavka na pfipadny odbér vzorku

Obr. 1 Odsavaci set Trach Care
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Frekvence odsavani
o dle potfeby pacienta
o odsavani min. po 6-8 hodinach (zjistit stav zahlenéni, redukce biofilmu, prevence obstrukce

kanyly)

Délka odsavani

o odsavani se provadi Setrné po dobu maximalné 10 sekund

o postup Ize opakovat po uplynuti alespon 2 dechovych cykli pacienta (prevence zhorSeni
oxygenace)

Postup

Pred vykonem

Sestra:

o pfipravi pomuUcky a odsavacku — kontrola funkénosti + optimalni podtlak (80-120 mmHg)
provede hygienickou dezinfekci rukou (HDR) a pouzije OOPP

inicialni dotek

vysvétli pacientovi prabéh vykonu (pacienta pfi védomi pozada o spolupraci)
semirekumbentni poloha, pokud neni kontraindikovana

zméfi tlak v obturaéni manzeté manometrem (20-25 mmHg, 27-32 cm H,0)

odsaje sekret z dutiny ustni odsavacim katetrem a ze subglotického prostoru 10 ml nebo
20 ml stfikackou (voleno dle mnozstvi sekretu), pfed odsatim ze subglotického prostoru
provede dezinfekci portu dezinfek&nimi ubrousky

provede HDR a vyménu rukavic

o zkontroluje dychani pacienta fonendoskopem (mnozstvi zahlenéni a indikace k odsani)

o pfi riziku desaturace v prabéhu odsavani provede preoxygenaci (dle indikace |ékare)
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Pribéh vykonu

o odjisti zamek na odsavacim setu (v misté spoje s kanylou)

napoji odsavacku na Trach Care

odjisti zamek na odsavacim setu (v misté spoje odsavaci hadice a Trach Care)

fixuje kanylu proti pohybu a systému proti odpojeni

zavede odsavaci katetr Setrné do mista pruzného odporu — oblast cariny (neodsava pfi
zavadeéni)

nasledné odsavaci katetr povysune 0 1 cm

odsava prerusované pomoci stop ventilu a b&€hem sani katétr vytahuje krouzivym pohybem
monitoruje pacienta

sleduje vzhled a mnozstvi sputa

komunikuje s pacientem
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Po vykonu

o uzavie zamek na odsavacim setu (blize ke kanyle)

o proplachne Trach Care 10 ml stfikackou za pomoci kontinualniho odsavani odsavackou

o proplachne odsavaci hadici odsavacky pfipravenym dezinfekénim roztokem a ulozi dle
zvyklosti oddéleni

sleduje stav pacienta a dalSich monitorovanych parametrd

provede HDR a vyménu rukavic

zkontroluje dychani fonendoskopem

kontrolu tlaku manometrem v obturaéni manzeté neprovadi po vykonu rutinné (pouze
v indikovanych pfipadech napf. obtizné odsavani, pohyb kanyly, Gporny kasel pacienta a jiné)
pokud bude provadét dalSi ukony, provede HDR a vyménu rukavic

o zaznamena vykon do dokumentace
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Komplikace ’
o laryngospasmus o atelektazy

o nhauzea, vomitus, aspirace o dekanylace, extubace

o poranéni cest dychacich o hypoxemie, hypertenze
o krvaceni z cest dychacich o zvyseni nitrolebniho tlaku
o desaturace o vyvolani arytmii

o zmény vitalnich funkci o infekce cest dychacich
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