ZALECENIA DLA PACJENTA PO TRACHEOTOMII

Cel edukacji zdrowotnej:
Edukacja zdrowotna pacjenta ma na celu przygotowanie pacjenta do samopielegnacji po zabiegu

tracheotomii.

Tematy edukacyjne:
e lIstota, cel, i zasady prowadzonego leczenia,
e Ryzyko i przyczyny wystapienia powiklan pozabiegowych
e Samokontrola stanu zdrowia: kontrola ci$nienia t¢tniczego krwi, temperatury; obserwacja
pod katem krwawienia,
e Aktywno$¢ fizyczna dostosowana do pacjenta,
e Wspolpraca z zespolem terapeutycznym,
e Wsparcie psychologiczne pacjenta i rodziny
Informacje ogolne:

Tracheotomia jest to wykonanie otworu w tchawicy i zatozenie do niej rurki tracheotomijnej. Moze
ona by¢ czasowa lub stata. Zaktadana jest ze wskazan zyciowych w celu zabezpieczenia pacjenta przed
uduszeniem si¢ spowodowanym réznymi czynnikami (guz/obrzek krtani lub gardta). Pacjent po zatozeniu
specjalnej rurki i zamknigciu otworu rurki sg w stanie méwic.

Leczenie polega na antybiotykoterapii oraz leczeniu przeciwbolowym.

INFORMACJE ISTOTNE DLA PACJENTA:

Pielegnacja rany pooperacyjnej:
e Mycie ran preparatami do oczyszczania ran (np. ptyn Prontosan + jalowe gaziki) 2x w
ciggu dnia oraz w przypadku zabrudzenia.

e W warunkach domowych nie potrzeba stosowa¢ opatrunkéw na ran¢ — wietrzenie rany
zalecane

e Pod rurke tracheotomijng stosowac opatrunki pod tracheostom dedykowane, lub gazik z
rozcigciem na Srodku w ksztatt litery Y. Chronig one skore przed wystapieniem odlezyny
powstatej w wyniku ucisku ptatkéw rurki na skorg.

Pielegnacja tracheostomu:
e Nie wyciaga¢ calej rurki z tracheostomu. Wyciggac¢ i my¢ mozna tylko wklad rurki.

e Mycie skory wokot otworu tracheostomu ptynem do mycia ran. Uwazac, by nic nie wpadto
do tracheostomu. Nawilza¢ skore wokot tracheostomu kremami do pielegnaciji ciala.

e Mycie wktadu rurki wykonywa¢, co najmniej 2x dziennie. Wnetrze wktadu umyc¢ za



pomoca szczoteczki do rurek.

Odksztusza¢ energicznie zalegajaca wydzieling. W razie potrzeby odessa¢ za pomoca
ssaka z jatowymi cewnikami.

Cewnik polaczony z drenem od ssaka wlozy¢ do otworu tracheotomijnego na dlugos$c
okoto 10 cm. Uruchamiajac ssanie, ruchem obrotowy wycigga¢ koncowke ssaka,
wysysajac jednoczesnie zalegajacg wydzieling.

Dbanie o nawilzenie pomieszczenia w ktdrym pacjent przebywa (nawilzacze powietrza,
wietrzenie). Brak przeptywu powietrza przez nos powoduje, ze do ptuc dostaje si¢ suche
powietrze, ktore wysusza drogi oddechowe. Takie wysychanie wydzieliny powoduje
powstanie korkow wydzielinowych, ktore moga zatka¢ §wiatlo rurki tracheotomijne;.
Dobrze nawilzone powietrze zapobiega temu zjawisku.

Zalecenia ogolne:

Dieta bogatobiatkowa, migkka — przyspieszenie gojenia si¢ ran, zmniejszenie dolegliwos$ci
bolowych podczas spozywania positkow.

Zaprzestanie spozywania napojow alkoholowych, palenia papieroséw - utrudniajg gojenie
si¢ ran.

Oszczedzajacy tryb zycia, bez wysitku fizycznego, sitowni, schylania si¢, dzwigania do 4
tygodni — wysitek fizyczny powoduje podniesienie cis$nienia krwi, co moze powodowaé
krwawienie z rany

Unikanie goracych kapieli, sauny, przebywania na stoncu — cieplo rozszerza naczynia, co
sprzyja wystapieniu krwawienia,

Dbanie o prawidlowy mikroklimat pomieszczen w domu, wietrzenie pomieszczen
Pamigta¢ o kontroli poszpitalnej — w poradni otolaryngologicznej ( w wyznaczonym
terminie),

Pamigta¢ o regularnym zazywaniu lekow zgodnie ze zleceniem w Karcie Informacyjne;.

W razie pojawienia si¢ niepokojacych objawoéw: podwyzszonej temperatury ciala,
krwawienia, zatkania lub wypadnigcia rurki tracheotomijnej zalecana jest natychmiastowa
konsultacja lekarska,

Pacjent ma mozliwo$¢ kontaktu osobistego lub telefonicznego z lekarzem i pielegniarka w
czasie pracy oddzialu, nr tel. na gorze Karty Informacyjne;.

OCENA KONCOWA EFEKTOW EDUKACJI:

Pacjent wie na czym polega zabieg trachetomii

Pacjent wie i rozumie jak dbac o siebie po zabiegu wytonienia otworu tracheotomijnego.
Pacjent wie, jak ma si¢ zachowa¢ w przypadku ewentualnych powiktan.



