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Nasogastrisk — alternativt ventrikelsond —
inlaggning

Revideringar i denna version
Inga revideringar gjorda.

Syfte

Rutinen syftar till att sikerstélla inldaggning av nasogastrisk- eller ventrikelsond sa att
komplikationer férhindras.

Arbetsbeskrivning

Nasogastrisk sond eller ventrikelsond ordineras av lédkare och laggs normalt in av en
sjukskoterska. Inlaggning av nasogastrisk sond alternativt ventrikelsond ska
dokumenteras i patientjournalen.

Indikationer
Indikationer for inlaggning av sond kan vara:

e Provtagning eller undersékning
e Auvlastning vid till exempel ventrikelretention/blédning
o Tillforsel av vétska, foda eller l1dakemedel via matningssond

Sondens storlek och typ

Vélj sondtyp, storlek och material med hé&nsyn till om patienten ar vuxen eller barn och
med hansyn till indikation och liggtid. Vélj en sa tunn sond som majligt for att undvika
tryckskada.

Sprutor som anvands for att bestimma sondens lage ska méarkas med "‘endast for
sond" for att inte forvaxlas med sprutor som ar avsedda for intravasala eller
epidurala injektioner. Det finns speciella sondsprutor avsedda for detta &ndamal.
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Forberedelser

Informera patienten om varfor behandlingen/undersékningen ska goras och vad den
innebér.

Ta hansyn till patientens integritet genom att utféra undersokningen i ett
behandlingsrum eller i vardrummet, men da med skydd fér insyn.

En behandling eller undersokning ska genomforas i samverkan med patienten sa att
onddig oro undviks. Beratta till exempel att det kan k&nnas obehagligt i halsen en stund
och att det &r viktigt att forsoka andas lugnt och svélja nar sonden ké&nns i svalget.

Checklista for inlaggning av sond

Se till att féljande finns tillgangligt infér en sondinlaggning:

e Skydd for patientens klader, till exempel plastskydd, plastforklade och
hygienunderlagg

e Sond enligt ordination

e Dricksglas med rumstempererat vatten

e Spruta markt med "endast for sond"

e Stetoskop

e Rondskal

e Hafta

o Kateterklamma eller kateterpropp

e Uppsamlingspase

e Vattenfast penna

e Anvand vid behov glidslem eller enligt ordination gel Xylocain® 2 %.

Sondinlaggningen

Lat om mojligt patienten sitta, helst nagot framatlutad. Om patienten ska ligga ned, lat
henne eller honom om majligt ligga pa vanster sida och ha huvudandan latt sankt.
Skydda kladerna.

Bedom tillsammans med patienten om en eventuell tandprotes behdver tas ut. Sitter den
I6st eller fast och kan den skadas? Bedom hur langt sonden ska foras in genom att mata
avstandet mellan patientens nastipp via 6rsnibben ner till spetsen av brostbenet. Markera
mattet pa sonden med vattenfast penna.
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Ldgg in sonden pa foljande satt:

e Fukta sonden med vatten eller gel.

o Applicera vid behov glidslem eller gel Xylocain® 2 % i den nasborre dér sonden
ska séattas.

Vénta darefter nadgra minuter.

e For in sonden genom nasan ned mot svalget, langsamt men bestamt. Forcera
inte.

e GOr en kort paus nér sonden méter den bakre svalgvéaggen.

e Be patienten svélja, ge eventuellt lite vatten och for samtidigt ned sonden forbi
svalget.

Observera att detta ej gar att utféra pa en patient med svalgpares eller en
medvetslos patient.

e Be om mojligt patienten att boja huvudet framat for att sonden ska glida ned i
matstrupen.

e Fortsatt langsamt och forsiktigt att fora in sonden till markeringen.

e Var uppmarksam pa patientens reaktion och kontrollera att det inte uppstar en
knickbildning pa sonden samt att den inte befinner sig i munhalan (om ledaren
gar latt att dra ut &r det ett tecken pa att sonden inte ar knickad)

e Dra ut sonden om patienten blir cyanotitisk, borjar hosta eller paverkas pa annat
satt.

e Spruta ner 5-10 ml luft samtidigt som du med stetoskop lyssnar efter bubblande
ljud i magsacken (kurrtest).

Kurrtesten maste ge utslag som ett auskultatoriskt bubblande ljud i magsacken.
Vid osékerhet om sondens lage, ta kontakt med lakare for stallningstagande till
rontgenkontroll. Detta galler speciellt patienter med nedsatt reflexformaga och

medvetsldsa patienter.

e Om detta test ar utfort och fungerar spolas sonden med 20 ml [jummet vatten.

e Fixera sonden pa patienten sa att det inte kdnns obehagligt och sa att tryckskador
undviks (se bruksanvisning pa forpackning for nasogastrisk sond).

e FOr fixering av sond anvénds medfdljande fixering eller exempelvis hafta Mefix.
Fast forst haftan pa sonden i hojd med nasvingen. Vira haftan runt sonden. Fast
sedan pa nastippen. Fixera aven sonden pa ena kinden med ny bit hafta.

e Stang av ventrikelsonden med en kateterklamma eller kateterpropp eller koppla
sonden till en uppsamlingspase. Vad som valjs beror pa anledningen till
inldggningen.
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Bytesfrekvens for sonder

Sonder byts enligt lakarordination. Sonder av polyuretan kan ligga upp till tre manader
(nasogastriska sonder &r ofta tillverkade av polyuretan). For ventrikelsonder se
leverantdrens tidsangivelser. Kontrollera att sonden &r hel och oskadad nar den
avlagsnas.

Satt om mojligt sonden i andra nésborren ndr den byts for att undvika tryckskador.
Markning

For att forhindra att lakemedel eller sondnéring felaktigt ges i vends infart eller
epiduralkateter istéllet for i ventrikelsond ska matningssonder, intravasala katetrar och
epidurala katetrar vara markta eller utformade sa att ingen tvekan kan uppsta
betraffande deras andamal. Fargmarkering racker inte utan det ska tydligt i text framga
vilken infart som markeringen galler.

Dokumentation

Dokumentation i samband med inldggning av nasogastrisk sond alternativt
ventrikelsond ska ske i en omvardnadsplanvardplan (Nutrition/Elimination) i patientens
journal samt under sokord infarter/utfarter. Person som utfér inlaggning av sond ska
dokumentera i patientjournalen. Av dokumentationen ska det framga vilka kontroller
som gjorts i samband med inldggningen av sonden.

Uppfoéljning och utvardering
Revisionsansvarig ansvarar for uppfoljning och utvérdering. Avvikelser hanteras enligt
SUs riktlinjer for MedControl Pro.

Kunskapsoversikt

Handbok for hilso- och sjukvard: Sonder
http://www.vardhandboken.se/Texter/Sonder-inlaggning-och-skotsel/Sondinlaggning/

Ansvar
Respektive linjechef ansvarar for att rutinen ar kand och foljs.

Granskare/arbetsgrupp

Jerzy Kaczynski, sektionschef
Elin Hultgren, sektionschef
Catharina Lundgren, vardenhetschef
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