Odsavani sekretu z hornich dvchacich cest

Charakteristika

Pfi odsdvani odstraniujeme sekret z dychacich cest. Tento vykon je na misté u pacientd se
snizenou samodistici funkci dychacich cest. Divodem muze byt snizena svalova sila (napi. po
operacich ¢i u umirajicich pacienti), zvySena tvorba sekretu v dychacich cestach nebo pfi

zménach védomi.

Mizeme odséavat sekret z hornich ¢i dolnich dychacich cest. Vzhledem ke kompetencim
praktické sestry zde bude uvedena problematika odsavani z hornich dychacich cest. S touto
problematikou se mizeme setkat na standardnich oddélenich. Pokud hovofime o odsavani
Z hornich dychacich cest, mame na mysli tsta, nos a nosohltan. Frekvence odsavéni je dana
potfebami nemocného. Mezi komplikace odsavani z hornich dychacich cest fadime krvaceni ze

sliznice, aspirace atp.
Pomiicky k odsavani:

- zdroj sani (odsavacka s pfisluSenstvim), vV ramci nemocni¢niho zafizeni nejcastéji
pouzivame elektrickou odsavacku, popt. centralni zdroj podtlaku, ktery mize byt
umistén v pacientské ramp¢ ¢i stropnim mostu napt. na JIP. Byva umistén vedle zdroje
kysliku a stla¢eného vzduchu a je oznacen Zlutou barvou.

- odsavaci katétry

- rukavice, ustenka

- popft. dieveéna Spatle na stlaceni jazyka a svételny zdroj

- nadoba z dezinfekci na dekontaminaci katétru

Jednotlivé soucasti elektrické odsavacky

- saci lahev — plastova ¢i sklenénd. Slouzi ke shromazd’ovani odsatého sekretu. Lahev se
bud’ vyléva a dekontaminuje nebo je do ni vlozen plastovy vak na jedno pouziti (v
souasné dobé& se tento uzavieny zpisob preferuje, ponévadZz snizuje riziko
nozokomialni infekce).

- odsavaci hadice — je umisténa mezi saci lahvi a odsavaci spojkou ¢i katétrem.



- bakterialni filtry, filtry proti pfesati — byvaji umistény mezi odsavacku a saci lahev, ale
pro funkci odsavacky nejsou nezbytné. Uéelem filtra proti presati je zamezeni vniknuti
odséavané tekutiny do odsavacky.

o odsavaci spojka — umistuje se na konec odsavaci hadice a je nutné, aby byla
kompatibilni s odsavacim katétrem. Existuji katétry, které jsou urCeny pro piimé
napojeni na odsavaci hadici, takze spojka neni potfeba. Rozezndvame spojky

s otvorem (umoznuji pieruSované sani) a bez otvoru (pro kontinualni sani).

Odsavaci katétry

Existuji riznych délek a §ifi. Zakladni d¢leni je na katétry bez odsavaci spojky, které se nasazuji
na odsavaci spojky a s odsévaci spojkou, které se ptipojuji rovnou na odsavaci hadici. Na spojce
byva otvor pro preruSované sani. Katétry jsou na jedno pouziti, kdy se po pouZiti se
dekontaminuji proplachnutim v dezinfekénim roztoku a ihned znehodnoti. Existuji i specialné

tvarované odsavaci nastavce, které lze je pouzit misto katétri pro odsati z ist nebo nosu.

Postup:

Nejdiive seznamime pacienta s vykonem. Vykon obvykle nebyva bolestivy, ale spise
nepiijemny a v oblasti dutiny Gstni mize zpusobit daveni. Provedeme hygienickou dezinfekci
rukou, oblékneme si rukavice, ustenku a ptipadné dalsi ochranné pomiicky. Napojime odsévaci
katétr na hadici a zapneme odsavacku. Katétr Setrné zavedeme a piti zavadéni jesté neodsavame.
Pfi odsavani z nosu katétr zavadime asi 1-2 cm hluboko do kazdé nosni dirky. Pfed odsavanim
Z nosohltanu namétime délku pro zavedeni katétru od lalic¢ku po Spicku nosu. Katétr by mél
pronikat bez vét§iho odporu, aby nedoslo k poranéni sliznice. Pro hladsi priinik do nosnich
priduchli mizeme katétr zvlh¢it napt. sterilnim fyziologickym roztokem. Odsavani by nemélo
trvat déle nez 15 vtefin. V piipadé odsavani z ust katétr bychom méli katétr vést po stran¢ ust a
podél tvare smérem k hltanu. Neméli bychom se zbyteéné dotykat kofene jazyka a mékkého

patra. Je zde riziko vyvolani davivého reflexu, zvraceni a mozné aspirace.

Odsavame vzdy pii vytahovani cévky. Zaroven se doporucuje provadét rotacni pohyb, ktery
zvysi ulinek odsavani. Po kazdém pouziti cévku dekontaminujeme (proplachneme

dezinfekénim roztokem) a odstranime do biologického odpadu. Po odsdvani vzdy



proplachneme odsavaci hadici dezinfekénim roztokem. V pribéhu vykonu sledujeme stav
pacienta. Na konec provedeme zapis v dokumentaci - uvadime mnozstvi, barvu, konzistenci a

zapach sekrettl, popf. reakci pacienta na vykon.
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