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NASOTRAQUEAL:Es un

ENDOTRAQUEAL: Extrsc®n® de

procedimiento describe secreciones de la traqu s%
cémo aspirar las secreciones —/ w través de una sonda que,sg,\AlQ ®
de la traquea de un paciente )} por el tubo endotraqueal o por la estord

através de un enfoque nasal.
El procedimiento Aspiracion:
nasotraqueal pertenece a las
categorias: Cuidados del
paciente critico adulto y
Respiracion 'y circulacion
Otros procedimientos
relacionados.

METODOS DE ASPIRACION DE SECRECIONES

traqueal. Los tubos endotraqueales o las
canulas de tragueotomia reducen la
capacidad del paciente para toser y
aumentan la formacion de secreciones
en el arbol traqueobronquial inferior. Las
secreciones acumuladas incrementan la
posibilidad de obstruccion de las vias
aéreas, atelectasia y bronconeumonia.
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Realizar higiene de
manos con aguay jabon
osolucionesa base de
aleohol al 70%.

Colocar el cubrebocas
quirdrgico o respirador.
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Colocar el primer par de
quantes.

Colocar la bata de manga
larga, impermeable,
desechable o de algodén.
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Colocar el segundo
par de guantes,

Colocar gorro
desechable
con eldstico.

Colocar gogglesy careta
€N caso necesario.

CIRCUITO ABIERTO: Método

TECNICA DE ASPRACION: Iniciar la
aspiracion de secreciones primero en la
cavidad nasal y posteriormente en la
cavidad bucal de la siguiente manera
Para la aspiracion nasal, introducir el
catéter ocluido por uno de las narinas
aproximadamente de 13 a 15cm hasta
alcanzar las secreciones acumuladas
0 hasta que el S.A empiece a toser e
iniciar la aspiracion de 5 a 10 seg y

retirar el catéter con movimientos
rotatorios.
OROTRAQUIAL: La intubacion

orotraqueal se refiere a la colocacién de
un tubo de respiracién en la traquea a
través de la boca o por via oral. En una
situacion de emergencia o de cuidados
intensivos, este método de proporcionar
asistencia respiratoria.

abierto es el clasico, donde se
debe desconectaral paciente del
respirador artificial, para poder
utilizar una sonda de aspiracion
descartable, de un solo uso.

TEMA CERRADO DE ASPIRACION
TRAQUEAL (SCAT)

CIRCUITO CERRADO: Que permite
aspirar al paciente sin desconectarlo de
la VMI, quedando la sonda siempre pro-
tegida mediante una camisa de plastico.
Se conecta el catéter de aspiracion ce-
rrada al swivel y por el otro extremo al
aspirador.
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