OBS! Utskriven version kan vara ogiltig. Verifiera innehallet.

Rutin
Giller fér: Avdelning 51 NAL Giltig fran: 2026-02-18
Innehallsansvar: Johannes Johansson, (johjo59), Overlikare Giltig till:  2028-02-18

Granskad av: Fredrik Dejby, (fredel), Enhetschef
Godkéand av: Monica Olsson, (monol25), Verksamhetschef

Nasogastrisk sond for Enteral Nutrition

Revidering i denna version
Nytt dokument.

Bakgrund

Ventrikel- och duodenalsond (magsond), ordineras av lékare. Inldggning av
sond gors av en sjukskadterska. Uppgiften kan delegeras till nagon annan i
okomplicerade fall, dock aldrig pa en patient med sénkt vakenhetsgrad.
Lakare bor assistera sondinlaggningen eller sjalv lagga in sonden vid
osakerhet eller vid sondinléaggning pa riskindivid.

Sammanfattning/syfte
Att pa ett patientsakert satt sdtta och starta och skota nasogastrisk sond (NGS)
p& Avdelning 51 Lungmedicin NAL.

Indikation
Indikationer for inlaggning av sond pa Avdelning 51 ar huvudsakligen:

1. Tillforsel av vatska, lakemedel eller foda via naringssond
2. Pagrund av svaljsvarigheter
3. Behov av nutritionsstéttning

Andra ovanliga indikationer kan vara:

4. Magskdljning, vanligen vid forgiftning

5. Drénering av magséck och tarmkanal vid till exempel
ventrikelretention eller tarmparalys (ileus)

6. Provtagning eller undersokning

PEG och andra gastrostomier hanteras inte av denna rutin.
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Kontraindikation/riskpatient

Exempel pa da nasal sondinlaggning kan vara
kontraindicerad:

1. Nyligen opererats i ndsa/hals/nasofarynx

Synliga sar i nasan eller pa nasvingarna

Onormal luftvagspassage genom nésan

Farsk skallbasfraktur

Omfattande ansiktsfrakturer, frakturer i mellanansikte eller nésa
Opererats i nésa, svalg eller hals, matstrupe

Patienter med farsk brannskada, rokexponering eller uttalad
ischemi i n&san

No gk wd

Riskindivider

Tillstand och riskindivider da man bor vara extra forsiktig ar vid nedsatt
vakenhet, neurologiska bortfallssymtom, nedsatt svaljningsformaga, till
exempel efter stroke, muskeldystrofier, uttalad parkinsonism eller
tungbascancer. Kontrollera alltid med ansvarig lakare i aktuella fall.

Atgarder
Om oséakerhet kring sondséttning eller om fragor uppstar kontaktas mer
erfaren kollega.

Sonden infores nasalt med patienten i upprétt lage

For ned sonden i svalg/esophagus med hjélp av bedévningsmedel
xylocainspray, lidokainspray och/eller gel.

Nar sonden passerat nasopharynx och ar pa vag ner i svalget
underlattar det ofta om patienten bojer huvudet framat och svaljer lite
vatten.

Nar sonden &r pa plats i ventrikel utfores ett kurrtest, det vill séaga luft
sprutas in i sonden (gar bra dven med ledare kvar) och man lyssnar
med ett stetoskop Over epigastriet efter kurrande ljud.

Vid okomplicerad sondsattning och tydligt kurrljud récker detta for att
konstatera att sonden sitter rétt.

Vid osakerhet om korrekt sondlage vidtas foljande atgarder:

1. kontroll med lackmustest (aspirera vatska och kontrollera lagt
pH).

2. Vid okomplicerad sondsattning racker positivt test for verifiering
av korrekt sondléage.
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Vid oklarheter kan foljande kontroller hjélpa bekrafta laget:

e Kontroll med fiberskop (logoped/ONH), dar man kan se att
sonden verkligen gar ner i esophagus och inte t.ex. i trachea.

e Kontrollréntgen, antingen vanlig lungréntgen med ledaren kvar
alternativt genomlysning pa rontgen under det att man sprutar
kontrast i sonden.

Uppfoljning

Sondsattning foranleder alltid foljande dokumetation i omvardnadsepikris:

1. Datum sonden satts.
2. Vilken sida av ndsa som valts.
3. Positivt kurrtest.

Nasvard vid nasogastrisk sond

Folj basala hygienrutiner och arbeta alltid aseptiskt.

Inspektera nasan. Inspektera ocksa kind och 6ra da sonden kan
utgora ett tryck aven mot dessa delar av ansiktet och huvudet.
Torka forsiktigt ur ndsan med en fuktig kompress nér det
behdvs. Var observant pa eventuella sar och/eller krustor.
Undvik tryckskador genom att regelbundet &ndra sondens
fixeringslage.

Utskrivning med Sond/PE

Kontrollera att sondmaterial och sondnaring &r forskriven och
bestalld.

Lakarepikris hanvisar till sondskétsel i omvardnadsepikris och
vardhandboken.

Instruktion fran Dietist och Logoped bedémning bifogas i
Epikris.

Omvardnadsepikrisen beskriver sondskotsel och dvriga p.o.
matrutiner samt vilka, och hur, lakemedel ges i sond.
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Information om handlingen
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