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Omvardnad - Sugning i 6vre och

nedre luftvagar

Syfte

Att skapa saker rutin for sugning i 6vre och nedre luftvédgar samt en séker
arbetsmiljo for personal som utfor detta moment.

Arbetsbeskrivning

Kontrollera sugeffekten efter ihopsattning och vid iordningstéallande
av vardplats:

Knicka patientsugslangen och vrid upp manometern till -60 kPa (-0,6
bar) och stall darefter in sugstyrkan pa -30 kPa (-0,3 bar).

Sugning ovre luftvagar

e Hall upp vatten i engangsmugg, mark med datum och klockslag och
byt varje arbetspass.

e Informera patienten.

e Stall in sugeffekten pa -10 kPa (-0,1 bar).

e Sug i munhalan, under tungan, mellan kinden och tandraden samt i
svalget. Om svarighet att suga via munnen, kan sugning via nasan
ske, vid sugning via ndsan, anvand en tunnare sugkateter, garna med
bojd spets. Undantag: Sug ej via nasan vid/eller misstanke om
skallbasfraktur, ansiktsfrakturer eller likvorlackage via ndsan

e Kasta den anvanda sugkatetern.

e Efter avslutad sugning, sug rent sugslangen.

o Aterstall sugeffekten till -30 kPa (-0,3 bar), vilket skall vara
utgangslaget.
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Sugning nedre luftvagar pa

intuberad/tracheotomerad patient
Oppet sugsystem:

e Hall upp vatten i engdngsmugg, mark med datum och klockslag och
byt varje arbetspass.

e Informera patienten.

e Stall in sugeffekten pa -30 kPa (-0,3 bar).

e Tryck Frankoppling/sugning vid respiratorbehandling.

o Lat reglaget pa sugslangen vara 6ppet och for ner den sterila
sugkatetern till strax nedanfor (max 1 cm) tubens/kanylens spets.

e Sug rent genom att halla for reglagets hal. Rotera sugkatetern latt
samtidigt som den fors uppat. OBS! Sugkatetern far ej féras upp
och ner i luftvagarna. Sugmomentet far inte ta mer an 5-10
sekunder.

o Koasta den anvénda sugkatetern, en sugkateter anvands endast en
gang.

e Lat patienten vila innan eventuell upprepad sugning.

e Efter avslutad sugning, sug rent sugslangen.

e Auvsluta vb. Postoxygenering.

Skydda 6gonen mot stank for att undvika bakteriell kontamination. Se
Rutin: Ogonvard
Slutet sugsystem

Patienter som beraknas vardas i respirator >24 timmar bor anslutas till
slutet sugsystem, se Rutin: Slutet sugsystem for indikationer.

Aspirera i eventuell subglottiskanal, se Rutin: Subglottisaspiration.

Langa sugkatetrar i storlek 10, 12 och14 Ch skall alltid finnas vid varje
vardplats. Anvand réatt kateterstorlek. Rekommenderad storlek till tub-
nummer 7 och 8 dr 12 Ch (10 Ch i nasan).

Anvand ratt kateterlangd. Langa anvands till intuberade patienter och korta till
tracheotomerade patienter.

Sugning i nedre luftvégar kan orsaka atelektaser, VAP och kan irritera slemhinnan
till att producera mer slem. Var restriktiv med sugning och sug endast vid behov.
Observera: Pa svart lungsjuka patienter, vid hogt PEEP samt efter lungrekrytering
sker sugning pa lakarordination.

Sugslangen byts en gang per dygn, datummaérks. Sugpasen datummarks
vid anvéndning. Byts var 3:e dygn eller nar den &r full.

Istallet for sugslang med reglage kan tillklippt sugslang + y-ror
anvandas.

Barium id: 32 862

Rubrik: Omvardnad - Sugning i 6vre och nedre luftvagar 2

Dokument-ID: SV9761-782711715-263

Version: 3.0


https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/sv9057-1558595780-5/surrogate/Omv%c3%a5rdnad%20-%20%c3%96gonv%c3%a5rd%20sederade%20och%20respiratorbehandlade%20patienter.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/sv9761-782711715-312/surrogate/Respirator%20-%20Slutet%20sugsystem%20-%20Trach%20Care%c2%ae.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/sv9761-782711715-253/surrogate/Omv%c3%a5rdnad%20-%20Subglottisaspiration%2c%20endotrachealtub%20och%20trachealkanyl.pdf
https://mellanarkiv-offentlig.vgregion.se/alfresco/s/archive/stream/public/v1/source/available/sofia/sv9761-782711715-376/surrogate/VAP%20-%20Ventilatorassocierad%20pneumoni%2c%20f%c3%b6rebyggande.pdf
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