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ASPIRACION DE SECRECIONES

(ABIERTA)

W

Definicion Material Procedimiento Complicaciones Cuidados _F'E
enfermeria
l | | - | - I
o G t téril - Higiena de manas " ) . ,
uantes esternies . Colocar al paciente an = Verificar necesidad
L Sonda de posicidgn sami-Fowlar . . real de aspiracicn
Procedimiento aspiracicn + Conoctar o skstama dea - Hipoxia - Maonitorizar
invasivo que permite Solucion salina aspiracidn y verificar - Arritmias constantes vitales
eliminar secreciones estéril presidan - Broncosspasmao - Preoxigenar
de la via acrea Sistema de . Colocarse guantes - Lesiones adecuadamente
(traqueostomia o tubo aspiracion estariles tragqueales = Usar técnica estéril
endotragueal) (mandmetro v - Introducir la acnda ain - Infecciones - Evaluar tipo v
mediante una sonda frasco colector) ) BSFrrEr respiratorias cantidad de
estéril conectada a un Gasas estériles " Aspirar al retirar la sonda - Hemorragias i
; - o . (max. 10-15 segundas) SRCracionas
sistemna de aspiracidn. Mascarilla y gafas - Oxigenar al pacienta = Educar al paciente
de proteccidn antas y despuds si esta consciente
Conexiones - Desechar material v - Registrar
adecuadas registrar L procedimisnto
e v




ASPIRACION DE SECRECIONES

(CERRADA)

o
5

Definic

Material

Procedimiento

Complicaciones

Cuidados de
enfermeria

eliminar secreciones
de la wia aérea artificial
sin desconectar al
paciente del ventilador
mecanico, utilizando
un sistema esteéril v
cerrado gue permite
mantener la
oxigenacion
disminuir el riesgo de
infecciones.

M

traquaostomia)
Fusnte da vacio regulabla
Guantes o estériles (si al
sisterma ya asta
instalada)

Giafas y mascarilla de
proteccian [segdn
protocola)

SGasas o panos
desechables
Solucian salina astéaril [si
se raguisre limpisza de la
sanda)

i

“Werificar presidn del sistema de
aspiracidn
Preaxigemnar al paciente si es
N esaro
Introducir la sonda mediante el
catdter cerrado hasta notar
resistencia o el reflejo de tosa
Activar la aspiracidn mientras se
retira lentaments la sonda {migs.
=15 segundos)

Repetir si &5 necesario,
permitiendo intervalos para
oxigenacidn
Enjuagar el siatema si as
compatible
Retirar guantes, higiene de manoa
Registrar el procedimiento

- Lasionas traquealas por
presidn negativa excesiva
=  Obstruccidn de la sonda
Infaccionas raspiratorias
{aunque el riesgo es
meanor gue con técnica
abiarta)
- Broncoespasmo
* Disminucidn de la presidn
pasitiva en via adrea si el
sistama estd mal
conactado

L]

~,

L . L l K X K
Sistema dea aspiracign Higiene de marnos - Hipoxia si mo se Eval . o bt 5
i . . valuar signos de obstruccidn v
. carrado (sonda intagrada Colocarse guantes y proteccicn . ,
Procedimiento para L B eraonal precxigana nacasidad real de aspiracidn
8l tubo endotraquaal o P correctameanta

Werificar el carracto
funcionamianto del sistema
carrado
MMantenar tdcnica limpia (usa
corracto de guanteas
desinfaccian}
Monitorizar saturacidn,
frecuancia respiratoria v
cardiaca durante v despuds dal
procadimiento
Evitar aspiracionas prolongadas
o frecuantas innecesarias
Ragistrar &l procedimianto: hora,
sacracionas {cantidad, calor,
alor), tolerancia del pacienta
Educar al pacienta si esta
conscienta
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