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Aspiracion de secreciones técnica cerrada

Acoplado a las tabuladoras del
respirador entre el acurrujado y la
traqueotomia, por lo que el paciente no
se desconecta del respirador artificial
para respirar.

1. Conectar la sonda al
aspirador.

2. Encender el aspirador
(chequear que aspire).

3. Colocar un guante estéril
en la mano habil y un guante
limpio en la otra mano. En
caso de no contar con
guante  estéril, realizar
técnica de aspiracion con
guante limpio, manipulando
la sonda con una gasa
estéril, para evitar el
contacto directo del guante
con la sonda.
4. Desconectar al paciente
de la humidificacion a la que
se encuentre conectado.
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respirador

/5. Tomar la sonda con la mano habil (que tiene el\
guante estéril colocado) e introducirla suavemente
sin aspirar en la canula de traqueostomia, hasta
sentir un tope. Retirar la sonda, aspirando. EIl
procedimiento no debe durar mas de 10 segundos
(Se puede realizar un conteo hasta 10 para no

\excederse en dicho tiemno).

Cuidados de enfermeria

6. En caso de constatar secreciones mas espesas de lo
habitual, algin tapdén mucoso o dificultad en progresar la
sonda a través de la canula, con una jeringa inyectar
solucidn fisioldgica a través de la canula (1-3 ml) con una
ieringa al momento de la aspiracion.

/ Vigilar los signos vitales antes, durantey\

después de la técnica.

e Favorecerle una posicién adecuada al paciente.
¢ Vigilancia de la hipoxia que se presente.

e Notificarle al paciente el procedimiento a
realizar.

Vigilar la via permeable, que este en buen
estado.

Nuca forzar el procedimiento si se presenta

alauna obstruccion. J




Aspiracion de secreciones técnica abierta

Se desconecta al paciente del
respirador artificial para poder utilizar
una sonda descartable.

-t U . i
Q\ v | Materiales: = Aspirador de vacio.

= Recipiente para la recoleccion de
secreciones.

= Sondas de aspiracion estéril (NELATON)

= Tubo o goma de aspiracion.

= Guantes estériles

= AmbU con reservorio conectado a fuente
de oxigeno

» Jeringa de 10 ml.

= Suero fisiolégico.
= Botella de agua bidestilada

Si lo hacemos por la boca, comenzaremos por los

= Lavarnos las manos antes de\ laterales y, si fuera necesario por la cantidad de
iniciar el procedimiento. secreciones, se introducira por la garganta.

= Colocarnos los  guantes Si procedemos por via nasal, tendremos mucho
estériles. cuidado al pasar por las coanas de la nariz (orificios

= Lubricar la sonda con un nasales), para evitar heridas y ulceraciones.

< lubricante hidrosoluble. 4 Para finalizar, retiraremos la sonda con la aspiracion
abierta y asi se recogeran todas las secreciones que
se encuentren en el trayecto.
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