Nazwa scenariusza

Toaleta gornych drég oddechowych u noworodka.

Cele

Nabycie umigje¢tnosci prawidlowego odsluzowania gornych droég oddechowych

noworodka.

W oddziale patologii noworodka przebywa noworodek donoszony, z infekcja uktadu
Opis scenariusza oddechowego RSV. Widoczne: objawy zalegajacej wydzieliny w drogach
oddechowych, utrudnione ssanie, wysitek oddechowy.

Wyposazenie/ wykaz
sprzetu dla technika do
przygotowania

stanowisko do mycia i dezynfekcji rak,

kosze na $mieci, w tym z czerwonym workiem na odpady niebezpieczne,
ssak elektryczny,

dren do ssaka

cewniki do odsysania r6znej wielkosci CH6, CH8, CH10,,

rekawiczki lateksowe, niejatowe,

ampuiki 0,9% NacCl,

30% glukoza,

fantom noworodka z mozliwoscig wtozenia cewnika do nosa i jamy ustnej,
16zeczko lub inkubator otwarty,

pampers, kaftanik, kocyk, pieluszka,

karta obserwacji noworodka,

Informacje dla technika | W t6zeczku lezy ubrany i zawinigty fantom noworodka. Obok t6zeczka stoi ssak

Przebieg scenariusza
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jak rozstawi¢ sprzet elektryczny. Na blacie znajduje si¢ pudetko rekawiczek, cewniki do odsysania roznej
(rysunek) wielkosci, amputki soli fizjologiczne;.
1. Higieniczne mycie rak i/ lub dezynfekcja rak.

Przygotowanie zestawu do ods$luzowania: sl fizjologiczna, cewnik we
wlasciwym rozmiarze, rekawiczki.

Podanie noworodkowi podjezykowo 0,3 ml 30% glukozy.

Uruchomienie ssaka, ustawienie sity ssacej w granicach 100- 150 mmHg -
0,2bara.

Higieniczne mycie rak i/ lub dezynfekcja rak, zalozenie rekawiczek
lateksowych.

Przygotowanie noworodka do zabiegu (utozenie w odpowiedniej, stabilnej,
pozycji — na plecach, lekko na boku, zabezpieczenie raczek, sprawdzenie
parametréw zyciowych, zabarwienia powtok skornych, oddechow noworodka).
Zwilzenie koncowki cewnika w soli fizjologicznej, ewentualne zaaplikowanie
po jednej kropli soli do kazdej dziurki.

Potlgczenie cewnika z drenem ssaka.

Delikatne wtozenie cewnika zgodnie z kierunkiem przewodu nosowego.
Odsluzowanie wydzieliny, wysuwanie cewnika ruchem rotacyjnym.

W czasie wykonywania w/w czynno$ci nieprzekraczanie czasu 10 s.
Obserwacja wygladu, charakteru, ilosci wydzieliny.

Przeptukanie cewnika jatlowa solg fizjologiczna.

Po okoto 20s powtorzenie czynnos$ci ( od pkt. 8 do 12) z drugiej strony.

Po okoto 20s w miarg potrzeby odessanie wydzieliny z jamy ustnej i gardla.
Obserwowanie pacjenta podczas wykonywania zabiegu.

Uporzadkowanie otoczenia: wyrzucenie cewnika i rekawiczek do odpadow
niebezpiecznych, wylaczenie ssaka.

Higieniczne mycie rak i/ lub dezynfekcja rak.
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19. Udokumentowanie zabiegu w karcie obserwacji noworodka (godzina, ilos¢,

charakter, kolor wydzieliny).

Informacja dla studenta

Odsluzowanie gornych drog oddechowych noworodka :

celem zabiegu jest usuwanie tworzacej si¢ 1 zalegajacej w drogach
oddechowych wydzieliny;

nie jest zabiegiem wykonywanym rutynowo ale w miar¢ potrzeby, nalezy
unika¢ czestego odsysania wydzieliny poniewaz powoduje to uszkodzenie nosa
1 zwigksza produkcje wydzieliny;

jest to zabieg bolesny i nieprzyjemny, dlatego w miar¢ mozliwosci nalezy
przed zabiegiem stosowac niefarmakologiczne metody tagodzenia bolu np.
poda¢ podjezykowo 30% glukoze na 2 min. przed zabiegiem;

rozmiar cewnika powinien by¢ dobrany do wielkosci noworodka i stanu
droznosci dziurek;

cewnik przed wlozeniem do nosa powinien zosta¢ zwilzony 0,9% NaCl;
wykonywanie zabiegu w dwie osoby zwigksza komfort i minimalizuje
nieprzyjemne odczucia u noworodka;

W oddziale patologii noworodka przebywa noworodek donoszony, z infekcja uktadu
oddechowego RSV. Widoczne: objawy zalegajacej wydzieliny w drogach
oddechowych, utrudnione ssanie, wysitek oddechowy.

Proszg przygotowac¢ noworodka, siebie do zabiegu a nastepnie go wykona¢ zgodnie z
zasadami.

Kwestie do omowienia
(Podsumowanie po
¢wiczeniu)

zasady prawidtowego ods$luzowania;

powiktania zabiegu, obserwacja noworodka;

wybor dobrego momentu do przeprowadzenia zabiegu, wczesniejsze
przygotowanie noworodka do zabiegu (np. pozycje utozeniowe, inhalacje);
zasady odsysania noworodka na wsparciu oddechowym;
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