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1. KVEPAVIMO SISTEMA
1.1. ATSIURBIMAS IS INTUBACINIO VAMZDELIO

PRIEMONES

Vienkartiné prijuosté, apsauginiai akiniai.

Vienkartinés diagnostinés ir sterilios pirStines.

Sterilus vienkartinis 5-10 ml $virkstas su 5 ml sterilaus 0,9 proc. NaCl tirpalo, sterilus indas
0,9 proc. NaCl tirpalas..

Sterilus i§siurbimo kateteris.

Zirklés.

Elektrinis siurblys sekretui i$siurbti.

Uzkloteélis

Indas panaudotoms priemonéms.

Fonendoskopas

PROCEDUROS EIGA

CoNoOR~WNE

24.
25.
26.
27.
28.

29.
30.

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite rankas.

Paruoskite priemones.

Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.
Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacienta.
Supazindinkite su biisimaja procediira.
Pakelkite lovos galvugali.

Uzdékite uzklotél;.

Dezinfekuokite rankas.

. Uzsidékite prijuostg.

. UZsimaukite diagnostines pirstines.

. Jjunkite siurblj j elektros tinkla.

. Atkirpkite sterilaus kateterio pakuotg ties jungtimi.

Kateter;j palikite pakuotéje.

. Prijunkite sterily i§siurbimo kateterj prie siurblio.
. Jungdami nepazeiskite sterilumo.

Uzsidékite akinius.
UzZsimaukite sterilias pirStines.

. Atjunkite DPV aparata nuo intubacinio vamzdelio.
. Kairigja ranka paimkite ties siurblio ir kateterio jungtimi taip, kad tos rankos vienu pirStu

galétumeéte uzdengti anga.

. Desinigja ranka istraukite kateter] i§ pakuotés ir jkiskite jj j intubacinj vamzdelj.
. Kairiosios rankos pir§tu uzdenkite angg ties siurblio ir kateterio jungtimi, tuo metu pradeda

siurbti sekreta (neilgiau 15 s). Jei reikia, dar 2-3 kartus pakartoti’.

Pertraukélése prijunkite O, atsizvelgiant | paciento bukle.

Baigus procediirg, prijunkite DPV.

ISjunkite siurblj.

Nusimaukite pirstines kartu su kateteriu ir iSmeskite,

Sutvarkykite darbo vietg pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos nustatyto
protokolo).

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira.

! Jei reikia intubacinj vamzdelj perplauti arba kai sekretas labai klampus ir tirStas, suSvirksti fiziologinj tirpalg ir tuojau
pat iSsiurbti.



VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=8nXL4-ZEaUY
https://www.youtube.com/watch?v=jHp4AhBXsJU

1.2. ATSIURBIMAS IS TRACHEOSTOMINIO VAMZDELIO

PRIEMONES
e Vienkartinés ir sterilios pirStinés, apsauginiai akiniai.
e Sterilus vienkartinis 5-10 ml $virkstas su 5 ml sterilaus 0,9 proc. NaCl tirpalo.
e Sterilus iSsiurbimo kateteris.
e Sterilus pincetas.
o Zirklés.
e Elektrinis siurblys sekretui iSsiurbti.
e UZklotelis
e Indas panaudotoms priemonéms.

Pulsoksimetras, fonendoskopas.

PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Nusiplaukite rankas.
3. Surinkite priemones.
4. Patikrinkite galiojimo laika.
5. Prisistatykite pacientui.
6. Identifikuokite pacienta.
7. Supazindinkite su biisimaja procedira.
8. Dezinfekuokite rankas.
9. Uzsimaukite vienkartines pirstines.
10. Patikrinkite paciento duomenis.
11. Patikrinkite paciento gyvybinius parametrus: AKS.
12. Patikrinkite paciento gyvybinius parametrus: pulsa.
13. Auskultuokite plaucius.
14. Uzklokite uzklotélj.
15. Uzdekite pulsoksimetra.
16. Jjunkite siurblj j elektros tinkla.
17. Atkirpkite sterilaus kateterio pakuote ties jungtimi. Kateteris licka pakuotéje.
18. Prijunkite sterily iSsiurbimo kateterj prie siurblio.
19. Nepazeiskite sterilumo.
20. Uzsidékite apsauginius akinius.
21. UZsimaukite sterilias pirStines.
22. Atjunkite DPV aparata nuo intubacinio vamzdelio.
23. Kairigja ranka paimkite ties siurblio ir kateterio jungtimi taip, kad tos rankos vienu pir§tu

galétumete uzdengti angg.
24. Desinigja ranka iStraukite kateterj 1S pakuotés jkiskite ji 1 tracheostominj vamzdel;.
25. Kairiosios rankos pirstu uzdenkite angg ties siurblio ir kateterio jungtimi, tuo metu pradeda
siurbti sekreta (neilgiau 15 s). Jei reikia, dar 2-3 kartus pakartoti?.

26. Pertraukélése prijunkite Oo, atsizvelgiant j paciento bikle.
27. Baigus procediira, prijunkite DPV.
28. I8junkite siurbl;.
29. Nusimaukite pirStines kartu su kateteriu ir iSmeskite.
30. Sutvarkykite darbo vietg pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos nustatyto

protokolo).

2 Jei reikia intubacinj vamzdelj perplauti arba kai sekretas labai klampus ir tirStas, suSvirksti fiziologinj tirpalg ir tuojau
pat iSsiurbti.
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https://www.youtube.com/watch?v=8nXL4-ZEaUY

31. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

32. Dokumentuokite procediirg.
VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=gc1GS-Gf9Mk

1.3. INTUBACINIO VAMZDELIO PRIEZIURA

PRIEMONES

Vienkartinés diagnostin€s pirStinés.

Intubacinio vamzdelio pritvirtinimo juostelé arba pleistras.
Marlés tamponai.

Manometras arba sterilus $virkstas 5 — 10 ml.

Indas panaudotoms priemonéms.

PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Nusiplaukite rankas.
3. Paruoskite priemones.
4. Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.
5. Prisistatykite pacientui.
6. Identifikuokite pacients.
7. Supazindinkite su biisimaja procediira.
8. Dezinfekuokite rankas.
9. Uzsimaukite pirstines.
10. Isitikinkite ar vamzdelis guli tinkamoje vietoje.
11. Pritvirkinkite vamzdelj pleistru arba specialiu fiksatoriumi.
12. Pakeiskite tvarstuka.
13. Pakeiskite vamzdelio tvirtinimo vieta.
14. Jei intubacinis vamzdelis turi manzete, tai manometru nustatykite tinkamg spaudima

15.
16.

17.
18.

manzetéje — 20-30 cm H20. Jei néra manometro, steriliu Svirkstu pripisti oro, kad iSorinis
balionélis nebiity per kietas ir galima biity jj jspausti®.

Nusimaukite pirStines ir iSmeskite.

Sutvarkykite darbo vietg pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos nustatyto
protokolo).

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Procediirg dokumentuokite.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=NTf-9f5YVCA

1.4. KVEPAVIMO DAZNIO SKAICIAVIMAS

PRIEMONES

Fonendoskopas.

Servetele ar vatos tamponéliai.
Laikmatis.

Antiseptikas.

PROCEDUROS EIGA

1.

2
3.
4.
5

Perskaitykite paskyrimus

Surinkite visas reikalingas priemones.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).
Patikrinkite paciento varda, pavardg.
Paaiskinkite procediros eiga.

3 3-4 kartus per para reikia i$leisti org i§ manzetés 10-15 min.


https://www.youtube.com/watch?v=gc1GS-Gf9Mk
https://www.youtube.com/watch?v=NTf-9f5YvCA
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10.
11.
12.
13.
14.

15.

16.
17.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas,

Dezinfekuokite fonendoskopa.

Paguldykite arba pasodinkite pacientg patogiai

KD skaiciuokite naudojantis:

fonendoskopu, kritinés lgstos srityje;

ar uzdeéje rankq pilvo srityje;

ar stebint paciento kritinés lgstos judesius.

Stebekite kvépavimo pobiidj,

Sekite kriitinés Iastos judesius,

Sekite simetriSkuma,

Sekite menciy ir tarpy tarp Sonkauliy judesius.

Kudikiy ir mazy vaiky KD skaiciuokite 60s, vyresniy pacienty — 30s ir dauginkite i$ 2, jei
kvépavimas ritmiskas.

Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira: slaugos lape (istorijoje): KD .... k./min.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=XtbyZnr28CI

1.5. LARINGINES KAUKES JVEDIMAS

PRIEMONES

Qe o 0 0 0 o o

PR

Vienkartinés diagnostinés pirstines.

Laringiné kauké su pripu¢iama manzete arba silikoniné.
Vandenyje tirpstantis liubrikantas.

Pleistras.

Jei vedama laringiné kauké su manzete: 50 ml Svirkstas.
Ambu maisas.

Fonendoskopas.

CEDUROS EIGA

CoNoOAWNE

11.
12.
13.
14.

15.
16.

17.
18.

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Susirinkite priemones.

Patikrinkite galiojimo laika.

Identifikuokite pacienta.

Uzsimaukite pirstines.

I$siurbkite sekretg i§ burnos.

[Smatuokite laringine kauke.

Jei vedama laringine kaukeé su manZete: iStraukite i§ manzetés org ir Zitirékite, kad kauke
savaime neprisipildyty oru.

Jei vedama laringin¢ kauké su manZete: sutepkite galinj kaukés pavirSiy ir kvépavimo
taky vamzdelj.

Jei vedama silikoniné kauké 9 ir 10 punkto atlikti nereikia.

Atsistokite uz ar prie paciento galvos.

Paciento galva turi biiti neutralioje padétyje arba Siek tiek atlosta.

Kaukés virsting prispauskite prie kietojo gomurio. Distalinj galg prispauskite prie
virSutiniy danty arba danteny vidinés pusés.

Pastimékite manzete gilyn j burna, glaudziai tebespausdami prie gomurio.

Sukamuoju judesiu pasukite jtaisg j vidy, spausdami prie kietojo ir minkStojo gomurio
kontiiry.

Stumkite jtaisg j apating ryklés dalj, kol pajusite pasiprieSinimg. Jtaisas jstatytas iki galo.
Auskultuojant patikrinkite ar girdite kvépavimo garsus (jei reikia prijunkite Ambu maisa).


https://www.youtube.com/watch?v=XtbyZnr28CI

19. Jei tikslinga fiksuokite laringokauke. Naudokite 3040 cm ilgio lipny pleistrg, suimkite
ji uz abiejy galy ir laikykite horizontaliai. Prispauskite lipny pleistrg skersai ir toliau
spauskite Zemyn, kad pleistro galai prilipty prie abiejy paciento Zandy ir pleistras Svelniai
spausty jtaisg | vidy.

20. Jei vedama laringiné kauké su manzete: jpuskite orgjmanzetg, kol pasieksite
atitinkama slégj manzetés viduje.

21. Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

22. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

23. Procediira dokumentuokite.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=pcuqgj4ujzil

1.6. NAZOFARINGINIO VAMZDELIO IVEDIMAS

PRIEMONES
Vienkartinés diagnostinés pirstines.
Nazofaringinis vamzdelis.
Vandenyje tirpstantis liubrikantas.
Anestetikas ir specialus $virkstas arba vazokonstriktoriy lasai j nos;j.
Pleistras.
Ambu maisas.
Fonendoskopas.
CEDUROS EIGA
Perskaitykite paskyrimus.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
Susirinkite priemones.
Patikrinkite galiojimo laika.
Identifikuokite pacienta.
UZsimaukite pirStines.
ISmatuokite nazofaringinj vamzdelj: tinkamo vamzdelio dydis: atstumas nuo ausies landos
iki nosies $nervés apacios®.
8. Pacientg guldykite ant nugaros ir anestezuokite nosies S$nerve, pro kurig bus vedamas
vamzdelis arba jlasinkite lasy (paprastai vedama j deSing).
9. Sutepkite liubrikantu vamzdelj.
10. Viena ranka nosies galg Svelniai pakelkite aukstyn.
11. Kita ranka vamzdel; laikykite taip, kad jstrizai nupjautas jo galas biity atsuktas ] nosies
pertvaros puse.
12. Vamzdelj $velniai kiskite j $nerve. Jei vamzdelis atsirémé j kliaitj, jj Siek tiek patraukite atgal
ir vél Svelniai stumkite.
13. Jei jvedus vamzdel; iki galo pacientas ima ziaukcioti, atitraukite Siek tieck vamzdel;.
14. Auskultuojant patikrinkite ar girdite kvépavimo garsus (jei reikia prijunkite Ambu maisa).
15. Vamzdelj priklijuokite pleistru.
16. Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).
17. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
18. Procedira dokumentuokite.
VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=tgX pk AwQOLU

.\‘.@.U'PPOE\’HO. e e 0o 0 o o

4 Yra keletas atvejy, kuomet negalima jo naudoti: kuomet jtariama galvos smegeny trauma arba yra stipriis veido
suzalojimai, kuomet yra suzalota nosis.



1.7. OROFARINGINIO VAMZDELIO JVEDIMAS

PRIEMONES

Vienkartinés diagnostin€s pirStinés.
Orofaringinis vamzdelis.
Liubrikantas.

Fonendoskopas.

PROCEDUROS EIGA

HBOoo~NoOOhWDE

11.

12.

13.
14.

15.
16.

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Susirinkite priemones.

Patikrinkite galiojimo laika.

Identifikuokite pacientg.

Uzsimaukite pirStines.

ISsiurbkite sekretg i§ burnos.

ISmatuokite orofaringinj vamzdelj.

Sutepkite liubrikantu.

Pirmas biidas. Stovékite paciento galviigalyje, Atloskite paciento galva, fiksuokite paciento
apatinj zandikaulj. Jveskite vamzdeli: apverskite vamzdelj, palengva sukite 180 laipsniy
kampu ir stumkite link ryklés.

Antras biidas. Stovékite 1§ Sono pacientui. Atloskite paciento galva, fiksuokite apatinj
paciento zandikaulj. Jveski vamzdelj: paverskite vamzdelj Sonu, palengva sukite 90 laipsniy
kampu ir stumkite link rykleés.

Trecias biidas. Stovékite 1§ Sono pacientui. Atloskite paciento galva, mentele fiksuokite
liezuvj ir jveskite vamzdelj, stumiant link ryklés.

Auskultuojant patikrinkite ar girdite kvépavimo garsus.

Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Procediirag dokumentuokite.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=Hzc_T4QBp4E

1.8. SKREPLIU RINKIMAS TYRIMAMS

PRIEMONES

PR

Sterilus indelis su uzsukamu dangteliu (jei skrepliai imami bakteriologiniam tyrimui).
Svarus indelis su uzsukamu dangteliu.

Vienkartinés diagnostinés pirstinés.

Vienkartinés serveteles.

Jei imamas indukuotas méginys — reikalingas fiziologinis tirpalas ir inhaliacijos aparatas.

CEDUROS EIGA

CONOORWNEO e o o o o

Perskaitykite paskyrimus,

Surinkite visas reikalingas priemones.

Prisistatykite pacientui ar jo tévams.

Patikrinkite paciento varda, pavarde.

Informuokite pacienta (jei vaikas ir jo tévus) i§ vakaro apie procediira,

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Skrepliai renkami ryte, pacientui nevalgius.

Pacientui duodama virinto vandens ir papraSoma gerai i$siskalauti burna.

Paprasyti atsikoséti | vienkartinj indelj (3-5 ml). Jei indukuotas méginys, pries atsikoséjima
atliekama fiziologinio tirpalo inhaliacija.


https://www.youtube.com/watch?v=Hzc_T4QBp4E

10. Paduokite vienkarting servetéle nusivalyti, arba nuvalykite.

11. Surinkus tiriamaja medziaga, ant éminio talpyklos uzraSykite paciento duomenis: pavarde,
varda,

12. Surinkus tiriamaja medziaga, ant éminio talpyklos uzrasykite paciento duomenis: gimimo
metus.

13. Surinkus tiriamgaja medziaga, ant éminio talpyklos uzraSykite éminio paémimo laika,

14. Panaudotg servetéle ir kitas priemones sutvarkykite pagal higienos reikalavimus (laikykités
institucijos nustatyto protokolo)..

15. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

16. Dokumentuokite.

17. Eminj pateikite pristatymui j laboratorija.

1.9. TRACHEOSTOMOS PRIEZIURA

PRIEMONES
Vienkartinés diagnostinés pirstines.
Sterilus 0,9 proc. NaCl tirpalas arba specialus tracheostomos priezitiros tirpalas.
Steriliis pagaliukai su vata, sterilus pincetas, sterilus tvarstis®.
Tracheostomos tvirtinimo dirzelis.
Zirkles.
Uzklotelis.
Indas panaudotoms priemonéms.
CEDUROS EIGA
Perskaitykite paskyrimus.
Surinkite priemones.
Patikrinkite galiojimo laika.
Prisistatykite pacientui.
Identifikuokite pacienta.
Supazindinkite su blisimajg procediira.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
UzZsimaukite diagnostines pirStines.
Pakelkite lovos galvugal;.
10. Uzdékite uzklotél;.
11. Nuimkite seng tvarstj.
12. Pagaliukais su vata nuvalykite tracheostoma.
13. Uzriskite naujg tvirtinimo dirzelj.
14. Nuimkite seng dirZzelj.
15. Dezinfekuokite odg pagaliukais su vata, aplinkui tracheostoma.
16. Uzdékite sterily tvarst;.
17. Sutvarkykite darbo vietg ir priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).
18. Nusimaukite pirstines.
19. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
20. Procediirg dokumentuokite.
VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=25BkOeGO16k

Qe o 0 0 0 o0 o
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® Gali biiti paruostas priezitiros rinkinys.
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1.10. TRACHEOSTOMOS IR TRACHEOSTOMINIO VAMZDELIO
PRIEZIURA

PRIEMONES

Vienkartinés diagnostin€s pirStinés.

Apsauginiai akiniai.

Uzklotéliai.

Tracheostomos atsiurbimo priemonés: atsiurbimo kateteris, elektrinis siurblys.

Sterilus tracheostomos priezitiros rinkinys: sterilios pirStinés, steriltis pagaliukai su vata,
sterilus tracheostomos tvarstis, sterilus konteineris, mazas sterilus Sepetélis, sterilus
sausintuvas.

Tvirtinimo dirzelis.

Zirklés.

Pulsoksimetras, fonendoskopas

PROCEDUROS EIGA

Perskaitykite paskyrimus.

Surinkite priemones.

Patikrinkite galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacients.

Supazindinkite su blisimajg procediira.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
Patikrinkite paciento duomenis.

Patikrinkite paciento gyvybinius parametrus: AKS.

. Patikrinkite paciento gyvybinius parametrus: pulsg.

. Auskultuokite plaucius.

. UZklokite uzklotél;.

. Uzdékite pulsoksimetra.

. UZsimaukite diagnostines pirstines.

. Ant stalelio pasidékite tracheostomos ir vamzdelio prieziiiros rinkinj ir pasiruoskite

priemones.

. Prisipilkite dezinfekuojamojo skyscio ar fiziologinio tirpalo j konteiner;.
. Uzsidékite apsauginius akinius.

. Uzsidéekite sterilias pirStines.

. Istraukite tracheostominj vamzdel;.

. Pamerkite j konteinerj su steriliu fiziologiniu tirpalu.

. Nuvalykite tracheostoma. (Zr. 14 procediira).

. ISplaukite tracheostominj vamzdelj su Sepetéliu.

. ISsausinkite vamzdelj.

. Idékite trachesotominj vamzdelj j tracheostoma.

. Uzriskite naujg tvirtinimo dirZelj, nuimkite seng dirzelj.

. Dezinfekuokite odg pagaliukais su vata, aplinkui tracheostomg.

. Uzdékite tvarstj.

. Sutvarkykite darbo vietg ir priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos

nustatyto protokolo).

. Nusimaukite pirstines.
. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
31.

Procediira dokumentuokite.

VIDEQO: https://www.youtube.com/watch?v=Wimw7bz0fLo
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https://www.youtube.com/watch?v=Wimw7bz0fLo

2. SIRDIES IR KRAUJAGYSLIU SISTEMA
2.1. ARTERINIO KRAUJO SPAUDIMO MATAVIMAS

PRIEMONES

Kraujospudzio matuoklis.

Fonendoskopas.

Vata ir dezinfekuojamas skystis arba dezinfekuojancios servetélés.
Raudonas rasiklis.

PROCEDUROS EIGA

Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikiamas priemones, raudong rasiklj, temperattros lapa.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento pavardés ir vardo.

Paaiskinkite procediirg.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Suteikite pacientui reikiamg sédima padét;.

Apzitrekite ar paciento kojos nesukryziuotos.

Pasakykite, kad pacientas rankg truputj sulenkty per alkiine.

. Pasakykite, kad pacientas rankg padéty ant stalo delnu j virsy.

. Manzet¢ glaudziai, bet neverziant uzvyniokite zasto srityje.

. Manzete turi baiti 1-2 cm auksc¢iau alktinés linkio.

. Guminis vamzdelis eina i§ iSorés zemyn.

. Sfigmomanometrg uzdékite tiriamos kraujagyslés aukstyje.

. Uzsukite sfigmomanometro varztelj.

. Apciuopkite arterija

. Ties ja prispauskite fonendoskopa.

. Balionéliu pripuiskite oro j manzetg 20-30 mmHg daugiau nei nustatytas sistolinis AKS.
. Varztelj i§ 1éto atsukite, org i§ manzetés iSleiskite.

. Nuolat auskultuokite Zasting arterija.

. Org i§leisti 2 mm/s greiciu.

. Registruoti sistoliny AKS

. Registruoti diastolinj AKS

. ManzZetés nenuimkite.

. Pilnai isleiskite org.

. Pamatuokite AKS antrg karta.

. I$veskite matavimy vidurkj.

. Dezinfekuokite fonendoskopo diafragma ir galiukus, kurie kiSami j ausis.
. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas

30.

Duomenis atzymeékite temperatiiros lape.

VIDEQO: https://www.youtube.com/watch?v=f6HtqolhKqo

2.2. AUTOMATINIO ISORINIO DEFIBRILIATORIAUS NAUDOJIMAS

1.
2.
3.

Aparatg dekite Salia paciento galvos.
Jjunkite ir vykdykite defibriliatoriaus nurodymus.
ISéme 1S pakelio priklijuokite defibriliatoriaus elektrody lapelius prie nuogos ir sausos
kriitinés lastos, kaip pavaizduota ant elektrody lapeliy. Pirmasis elektrodas klijuojamas
desinéje kritinés puséje, Zemiau raktikaulio. Kitas klijuojamas kairéje puséje, ; Song nuo
kairiojo spenelio.
Jei yra keli gelbétojai, nenutraukite gaivinimo, kol klijuojami elektrodai.
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https://www.youtube.com/watch?v=f6HtqolhKqo

5. Kol defibriliatorius analizuoja S$irdies ritmg, nelieskite ir niekam neleiskite liesti
nukentéjusiojo.

6. Vykdykite aparato duodamas balso ar vizualines komandas. Paspauskite analizavimo
mygtuka, jei to praso aparatas (jeigu defibriliatoriaus aparatas automatinis, jis ta pats
atlieka).

7. Jei aparatas praneSa, kad defibriliuoti nereikia, gaivintojas tegu toliau atlieka krttinkaulio
paspaudimus ir oro jpttimus.

8. Defibriliatoriaus elektrody nenuimame iki tol kol atvyks GMP.

2.3. ELEKTROKARDIOGRAMOS REGISTRAVIMO METODIKA
PRIEMONES

e EKG aparatas

e Dezinfekuojantis skystis

e Vatos tamponélis, vanduo, zelé arba purskiklis

e Kilijai

e Rasiklis

PROCEDUROS EIGA

1. Perskaitykite paskyrimus.

2. Paziirekite paskyrimuose kiek derivacijy reikia uzregistruoti.

3. Susirinkite reikiamas priemones.

4. Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

5. Paklauskite paciento pavardés ir vardo.

6. Paaiskinkite procediirg.

7. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

8. Paguldykite pacients.

9. Paprasykite, kad apnuoginty kriiting arba apnuoginkite patys.

10. Su Slapiu vatos tamponéliu (ar purskikliu) nuvalykite: deSinés blauzdos apatinio tre¢dalio

priekinj pavirsiy.

11. Pritvirtinkite juoda elektroda.

12. Su $lapiu vatos tamponéliu (ar purskikliu) nuvalykite: kairés blauzdos apatinio trecdalio

priekinj pavirsiy.

13. Pritvirtinkite zalig elektroda.

14. Su slapiu vatos tampon¢liu (ar purskikliu) nuvalykite: deSinio dilbio vidinj pavirSiy kiek

auksciau rieSo pavirSiaus.

15. Pritvirtinkite raudong elektroda.

16. Su Slapiu vatos tamponéliu (ar purskikliu) nuvalykite: kairés rankos dilbio apatinio

trecdalio priekinj pavirSiy kiek auksciau rieSo.

17. Pritvirtinkite geltong elektroda.

18. Kritinines derivacijas uzdékite: V1 — 4-ame tarp Sonkauliniame tarpe prie deSinio

kriitinkaulio krasto.

19. Kritinines derivacijas uzdékite: V2 — 4-ame tarpSonkauliniame tarpe prie kairio

kriitinkaulio krasto .

20. Kratinines derivacijas uzdékite: V3 - linijos jungianc¢ios V2 ir V4 viduryje.

21. Krutinines derivacijas uzdékite: V4 — 5-ame tarpSonkauliniame tarpe raktikaulio vidurio

linijos (1. medioclavicularis sinistri) projekcijoje kair¢je.

22. Kritinines derivacijas uzdékite: V5 — 5-ame tarpSonkauliniame tarpe ties priekine

pazastine linija (l. axillaris anterior) kairéje.

23. Krutinines derivacijas uzdékite: V6 — 5-ame tarpSonkauliniame tarpe ties vidurine

pazastine linija (l. axillaris media) kairéje .
24. Uzregistruokite 12 derivacijy EKG.
25. Uzregistruokite paciento jkvépima Il derivacijoje.

13



26.
27.
28.
29.
30.
31.
32.
33.
34.

35.

Uzregistruokite paciento jkvépimg aVF derivacijoje.
Nuimkite elektrodus.

Pasakykite pacientui, kad apsirengty.

Suklijuokite EKG.

UzraSykite data.

Uzrasykite laika.

PasiraSykite.

Dezinfekuokite elektrodus.

Pakeiskite vienkartinj paklotg ar puspaklodeg.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas

VIDEOQO: https://www.youtube.com/watch?v=u53UAr19xcM

2.4. PULSO DAZNIO TYRIMAS

PRIEMONES

Laikmatis.

e Raudonas rasiklis.
PROCEDUROS EIGA

NoabkowhE

9.
10.
11.

12.

13.
14.

Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikiamas priemones, raudong tusinuka, temperattiros lapg.

Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento pavardés ir vardo.

Paaiskinkite procediirg.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

®Pacientui gulint lovoje, jo rankg istieskite alia liemens, jei pacientas sédi, ranka sulenkite
90 laipsniy kampu.

Uzdekite du — tris pirStus iSilgai stipininés arterijos arba apciuopkite smilkining ar miego
arterijg.

Truputj paspauskite ir kai gerai pajusite pulsa, pamazu atleiskite.

Kai jausite, kad pulsas reguliarus pradékite skai¢iuoti.

Pulsa skai¢iuokite 1 min., vyresniems galima skaiciuoti 30 s. (tada gauta skai¢iy dauginame
i§ 2).

Jei pulsas nereguliarus skaiiuojama abiejose rankose, abiejy smilkiniy arterijose, ar miego
arterijose.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Gautus duomenis uzrasykite temperatiiros lape.

VIDEOQO: https://www.youtube.com/watch?v=K2qfMYINNYo

® Pulsg apciuopkite stipininés arterijos vietoje, mazesniems vaikams ant smilkininés arterijos, naujagimiams
kaklo srityje, miego arterijos vietoje
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https://www.youtube.com/watch?v=K2qfMYlNNYo

3. TEMPERATUROS MATAVIMAS

3.1. AUSYJE

PRIEMONES
e Specialus termometras temperatiirai matuoti ausyje.
e Dezinfekuojamoji servetélé arba vienkartiné plastikiné plévelé.
e  M¢lynas rasiklis.
PROCEDUROS EIGA
Perskaitykite paskyrimus.
Susirinkite reikiamas priemones, mélyng tusinuka, temperatiiros lapa.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).
Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.
Paaiskinkite procedira.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
Suteikite pacientui tinkama padét;.
Paimkite termometra ir dezinfekuokite ar uzdékite vienkarting plastiking plévelg ant
termometro dalies, kurig kiSite j ausj.
9. Suaugusiam pacientui patempkite virSutinj ausies kauselj j virSy. Jei vaikas iki trejy mety —
suimkite apatinj ausies kauselj ir patempkite j apacia.
10. Suaugusiam pacientui patempkite virSutinj ausies kauselj atgal. Jei vaikas iki trejy mety —
suimkite apatinj ausies kausSel;j ir patempkite atgal.
11. Tkiskite termometra j ausies landa.
12. Termometrg laikykite, kol skal¢je skaiCiai nesikeis ir bus girdéti garsinis signalas.
13. ISimkite termometra ir jvertinkite temperattirg.
14. I§junkite termometra.
15. Nuimkite vienkarting plastiking plévele ir ja iSmeskite arba dezinfekuokite ta dalj, kurig
kiSote j ausj.
16. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
17. Gautus duomenis uzrasSykite temperatiiros lape ir kitoje slaugos dokumentacijoje.

LN wNE

3.2. BEKONTAKCIU INFRARAUDONUJU SPINDULIU
TERMOMETRU

PRIEMONES
e Infraraudonyjy spinduliy termometras.
e  Me¢lynas raSiklis.
PROCEDUROS EIGA
Perskaitykite paskyrimus.
Susirinkite reikiamas priemones, mélyng tusinuka, temperattiros lapg.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).
Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.
Paaiskinkite procediira.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
Suteikite pacientui tinkama padét;.
Paimkite termometra, jjunkite daviklj ir jsitikinkite kad termometras veikia.
Temperatiira matuokite smilkinkaulio srityje (ant kaktos).
10 Laikykite termometrg ar¢iau nei 5 cm atstumu nuo paciento kaktos.
11. Pasigirdus signalui, fiksuokite rodomg temperatiirg.
12. I§junkite termometra.

CoNoOARWNE
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13.
14.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
Gautus duomenis uzrasykite temperatiiros lape ir kitoje slaugos dokumentacijoje.

3.3. PAZASTYJE

PRIEMONES

Termometras
Me¢lynas rasSiklis.
Vienkartiné servetélé.

PROCEDUROS EIGA

Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikiamas priemones, mélyng tuSinuka, temperattros lapa.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.

Paaiskinkite procediira.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Pacientg paguldykite ar pasodinkite gulint lovoje.

Apnuoginkite vieng rankg iki pazasties.

Jei pazastis drégna, vienkartine servetéle lengvai nusluostykite.

. Idékite termometrg j pazasties vidy.

. Paprasykite, kad pacientas prispausty rankg prie kriitinés..

. Termometrg i§imkite po 10 min. ir jvertinkite kiino temperatiirg.

. Termometra nuvalykite pagal higienos normy reikalavimus.

. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

. Gautus duomenis uzrasykite temperatiiros lape ir Kitoje slaugos dokumentacijoje.

3.4. TIESIOJOJE ZARNOJE

PRIEMONES

Termometras.

Meélynas raSiklis.

Vienkartiné servetélé.

Vazelinas.

Vienkartinés diagnostinés pirStinés.

PROCEDUROS EIGA

Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikiamas priemones, mélyng tusinuka, temperatiiros lapa.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.

Paaiskinkite procedira.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Uzsimaukite pirStines.

Suteikite pacientui tinkama padétj: paguldykite ant Sono.

Suteikite pacientui tinkamg padétj: kojas sulenkite per keliy sgnarius.

. Patepkite vazelino tepalu iSange.

. I§ilgai termometro 2,5-4 cm. patepkite vazelinu.

. Viena ranka prapléskite sédmenis.

. PapraSykite paciento, kad giliai jkveépty.

. Suaugusiems termometra jkiskite apie 4 cm. Vaikams priklausomai nuo amziaus apie 2 cm.
. Termometra laikykite apie 2 min., o naujagimiams — apie 5 min.

. ISimkite termometra ir jvertinkite temperatira.
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17. Termometra sutvarkykite pagal higienos reikalavimus.

18. Nusimaukite pirstines.

19. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

20. Gautus duomenis uzrasykite temperatiiros lape ir kitoje slaugos dokumentacijoje.

4. VIRSKINIMO SISTEMA

4.1. GLIUKOZES KIEKIO NUSTATYMAS GLIUKOMACIU

PRIEMONES
Gliukomatis.
Juostelés.
Pirsto duriklis (lancetas).
Adatos.
Steril@is vatos tamponai.
Antiseptikas.
Inksto formos indas.
Vienkartinés diagnostinés pirstinés.
CEDUROS EIGA
Perskaitykite paskyrimus.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
Paruoskite priemones.
Patikrinkite priemoniy galiojimo laikg.
Prisistatykite pacientui.
Identifikuokite pacientg.
Informuokite pacientg apie procediira.
Uzsimaukite pirstines.
Nuvalykite pirsta antiseptiku.
10. Leiskite nudziuti.
11. Nuvalykite steriliu vatos tamponu.
12. Idékite juostelg j gliukozés matuoklj, matuoklio ekrane turi pasirodyti mirksintis kraujo laso
simbolis.
13. Pradurkite pirstg su adatéle.
14. Svelniai spaudziant suformuokite la3a.
15. Testo juostelés gala prispauskite prie kraujo laso ir laikykite, iki pasigirs garsinis signalas’.
16. IsimKite tyrimo juostelg.
17. ISimtg juostel¢ ir panaudota adatéle iSmeskite  astriy atlieky konteiner;.
18. Duriklj uzdenkite dangteliu.
19. Nusimaukite pirstines
20. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
21. Gautus duomenis pazymékite dokumentuose.
VIDEQO: https://www.youtube.com/watch?v=AyDHP9puCag

PR
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4.2. MAITINIMAS PRO ENTEROSTOMA

PRIEMONES
e Sterili speciali maitinimo sistema pro enterostomg.
e Vienkartinés diagnostinés pirStinés.
e Sterilus 10-20 ml. talpos svirkstas.

7 Matuoklis supypsés ir matuoklio ekrane matysis rezultatas.
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10-20 ml sterilus 0,9 proc. natrio chlorido tirpalas (kateteriui praplauti).
Enterostominis kateteris.

Inksto formos indas.

Maitinamasis skystis.

PROCEDUROS EIGA

CoNo~WNE

10.
11.
12.
13.
14.

15.
16.

Perskaitykite paskyrimus.

Paruoskite procedurai reikalingas priemones.

Patikrinkite galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.

Paaiskinkite procediira.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Uzsimaukite pirstines.

Maitinamajj skystj supilkite j maitinimo sistemos rezervuarg, pripildykite sistema.
Atidarykite eneterostomos kateterj, prijunkite maitinimo sistema.

Nustatykite laséjimo greit;.

Baigg lasinti, sistemg atjunkite.

Enterostomos kateterj perplaukite 10-20 ml NaCl 0,9 proc. tirpalu, uzkimskite.
Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Nusimaukite pirstines ir iSmeskite  infekuoty atlieky talpykla ir nusiplaukite rankas.
Procediira dokumentuokite.

VIDEQ: https://www.youtube.com/watch?v=0Cziwddyd6g

4.3. SKRANDZIO PLOVIMAS

PRIEMONES

PR

Vienkartinis sterilus zondas.

Vienkartiné prijuoste;

Vienkartinés diagnostinés pirstinés.

Liubrikantas.

Iki 10 litry talpos indas su $iltu vandeniu (36-37°C) vandeniu.
Sterilus ne maziau 250 ml. talpos Zanet §virkstas.
Laboratorinis indas skrandzio i§plovoms tirti.
Indas vélesnéms iSplovoms.

Fonendoskopas;

Nepers§lampamas paklotas/ranksluostis.
Vienkartinés nosinés.

CEDUROS EIGA

CoOo~NoOTARWNERQ o o ¢ 6 06 06 ¢ ¢ 0 o o

Perskaitykite paskyrimus.

Paruoskite procedirai reikalingas priemones.

Patikrinkite galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.

Paaiskinkite procediira.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Nustatykite, kiek reikia jvesti zonda, kad jis paklifity j skrandj®.
Paguldykite pacienta ant kairiojo Sono arba patogiai pasodinkite ant kédés.

& Matuoti atstuma nuo ausies spenelio iki nosies galo, nuo nosies galo iki epigastriumo srities ir pazyméti
ivedimo pabaigos riba.
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10.

11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.
21.
22.
23.
24,
25.
26.

27.

28.
29.
30.
31.
32.
33.

34.
35.
36.

Gulinciam pakelkite galviigalj 30-45° kampu, o sédin¢iam — paprasSykite kad galvg palenkty
1 priek].

Po kaklu padékite paklota.

Indg iSplovoms pastatykite: sédin¢iam pacientui tarp kojy, o gulin€iam prie lovos krasto.
Uzsimaukite vienkartines pirstines.

Uzsidékite prijuoste.

ISimkite danty protezus, jei yra.

Isimkite zonda i$ pakuotés.

Suvilgykite vazelinu/liubrikantu.

Zonda kiskite j vieng i$ nosies landy, paprasykite pacienta kvépuoti per burna.

Ileide 10-15 cm, paprasykite atlikti rijimo judesj ir tuo metu kisti zondg toliau.

Itraukite j Svirkstg oro 2-5 ml.

Uzdékite fonendoskopg skrandZzio projekcijoje.

Leiskite org | skrand; ir klausykite, turite iSgirsti burbuliavima.

Jei zondas skrandyje — $virkstu suleidziame 250 ml vandens.

Atjunkite Svirksta.

Skrandzio turiniui leiskite i§bégti | inda.

Pirma iSplovy porcijg (jei yra paskyrimuose) supilame j specialy inda laboratoriniam
1Styrimui.

Procediirg kartokite, kol i$ skrandzio ims tekéti Svarus vanduo (suvartojama apie 10 litry
vandens).

Istraukite zonda.

Patogiai paguldykite pacients.

Duokite nusivalyti servetélg.

Skaiciuokite pulsg.

IsSmatuokite AKS.

Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Nusimaukite pirstines.

Nusiplaukite rankas.

Procediirg dokumentuokite.

VIDEQO: https://www.youtube.com/watch?v=bCWrRMIDJNU

4.4. SKRANDZIO ZONDAVIMAS

PRIEMONES

Vienkartinis nazogastrinis zondas.
Liubrikantas.

Sterilus 50-100 ml. talpos $virkstas.
Specialus maitinamasis tirpalas;
Fonendoskopas.

0,9 proc. natrio chlorido tirpalas.
Vienkartinés diagnostin€s pirStinés.
Vienkartiné prijuosté.

Pleistras.

NeperSlampamas paklotas/ranksluostis.
Vienkartinés nosingés.

Inksto formos indas.

PROCEDUROS EIGA

1.
2.

Perskaitykite paskyrimus.
Paruoskite procedirai reikalingas priemones.
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https://www.youtube.com/watch?v=bCWrRMIDJNU

3. Patikrinkite galiojimo laika.
4. Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).
5. Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.
6. Paaiskinkite procedura.
7. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
8. Nustatykite, kiek reikia jvesti zonda, kad jis paklifity j skrand;®.
9. Paguldykite pacientg ant nugaros.
10. Pakelkite galviigalj 30-45° kampu.
11. Po kaklu padékite paklota.
12. Paciento galva pasukite j save.
13. Patikrinkite paciento nosies angy pracinamumg paprasant jo iSpiisti nosj.
14. Isitikinkite, ar néra jokiy kliti¢iy, kurios gali sutrikdyti jkisti zonda.
15. Sutarkite dél signalo, kuriuo pacientas praSo nutraukti maitinima, pavyzdziui, rankos
pakélimas.
16. UZsimaukite vienkartines pirstines.
17. Uzsidékite prijuoste.
18. Isimkite zondg i$ pakuotés.
19. Suvilgykite vazelinu/liubrikantu.
20. Zonda kiskite j vieng i nosies landy, papraSykite pacienta kvépuoti per burna.
21. lleide 10-15 cm, papraSykite atlikti rijimo judes;j ir tuo metu kisti zondg toliau.
22. Jtraukite j Svirkstg oro 2-5 ml.
23. Uzd¢kite fonendoskopa skrandzio projekcijoje.
24. Leiskite org i skrandj ir klausykite, turite iSgirsti burbuliavima.
25. Jei zondas skrandyje — $virkstu iStraukiamas skrandzio turinys (jei reikalinga tyrimams), jei
maitinimui jvestas zondas — 1étai suleidziame maitinamajj tirpala.
26. Jei zondas paliekamas — praplaukite fiziologiniu tirpalu.
27. Uzkimskite zondo galg kamsteliu ar uzspauskite spaustuku.
28. Priklijuokite prie zando iki kito maitinimo®®.
29. Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).
30. Nusimaukite pirstines ir nusiplaukite rankas.
31. Procediirg dokumentuokite.
VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=10akmxZDa5c
https://www.youtube.com/watch?v=_bfyhbrdohU
https://www.youtube.com/watch?v=Abf3Gd6AaZQ

4.5. VEMIANCIO PACIENTO SLAUGA

PRIEMONES

e Vienkartinés diagnostinés pirStings.

e Indas vémalams surinkti.

e Stikliné vandens;

e Vienkartinés serveteles.
PROCEDUROS EIGA

1. Susirinkite reikalingas priemones.

2. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

3. Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

4. Identifikuokite pacients.

® Matuoti atstuma nuo ausies spenelio iki nosies galo, nuo nosies galo iki epigastriumo srities ir pazyméti
ivedimo pabaigos riba.
10 Kitg kartg, maitinant — patikrinti zondo padétj
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https://www.youtube.com/watch?v=1OakmxZDa5c
https://www.youtube.com/watch?v=_bfyhbrdohU

5. Uzsimaukite pirstines.
6. Guldykite ant Sono arba pasukite galva j Sona.
7. Pakelkite lovos galviigalj 30-45° kampu.
8. Uzdékite servetéle ant kriitinés.
9. Pakiskite indelj vémalams.
10. Issivémus pacientui duokite vandens, i$siskalauti burna.
11. Pakiskite inda, kad galéty iSspjauti.
12. Duokite servetélg nusivalyti.
13. Duokite gerti po truputj (10-20 ml) ir dazniau kas keletg minuciy.
14. Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).
15. Isvédinkite patalpa.
16. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.
17. Procediirg dokumentuokite.
5. TUSTINIMOSI IR SLAPINIMOSI SISTEMA
5.1. ISMATUY RINKTUVO UZKLIJAVIMAS
PRIEMONES
e ISmaty rinktuvas (vienos arba dviejy daliy).
e ISmaty rinktuvo spaustukas.
e Stomos matuoklis ar liniuoté.
o Zirklés, rasiklis.
e Para stominés odos valymo priemonés: Siltas vanduo, Svelnus muilas, marlés servetélés,
popierinis ranks§luostis.
e Para stominés odos prieziiiros priemongs: lipni pasta, gydomoji pasta, pudra.
e Vienkartinés diagnostinés pirStinés.
e Vienkartiné sugeriamoji puspaklode.
e Dezinfekuotas indas.
PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
3. Susirinkite reikalingas priemones.
4. Patikrinkite galiojimo laika.
5. Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).
6. Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.
7. Paaiskinkite procedira.
8. Garantuokite privatuma visos procediiros metu.
9. Paprasykite paciento atsigulti ant nugaros.
10. Paklokite vienkarting sugeriamaja puspaklod¢ po pacientu.
11. Paklodé¢le klokite toje pusé€je kur suformuota stoma.
12. Uzsimaukite vienkartines pirStines.
13. Isleiskite susikaupusj iSmaty turinj: jdékite atvirg iSmaty rinktuvo galg j dezinfekuotg inda;
14. Atsekite i¥maty rinktuvo spaustuka ir isleiskite iSmatas®®.
15. Létai nuimkite panaudotg iSmaty rinktuva nuo pilvo odos.
16. Rinktuva nuimkite prilaikant paciento pilvo oda.
17. ISmeskite panaudotg iSmaty rinktuva j tam skirtg talpykla.

11 T§maty surinkimo maiselis turi biiti iStustinamas, kai i§maty turinys pripildo 1/3 arba puse iSmaty surinkimo maiselio.
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18.
19.
20.
21.
22.
23.
24.

25.
26.

217.

28.

29.

30.

31.

32.
33.
34.

35.
36.

Nuvalykite para stoming odg (5-13 cm spinduliu aplink stomg): iSmaty pertekliy nuvalykite
popieriniu rank$luosciu (arba tualetiniu popieriumi).

Nuvalykite para stomine odg (5-13 cm spinduliu aplink stomg): suvilge marlés servetéle
$iltu vandeniu nuvalykite para stoming oda, jei biitina naudokite §velny muilg?.
Nusausinkite para stomine odg marlés servetéle.

Marlés servetéle ir uzdékite jg ant stomos®2,

Apzitrékite ir jvertinkite stoma ir para stoming oda**.

Paruoskite iSmaty rinktuva uzklijuoti ant para stominés 0dos: specialiu stomos matuokliu
arba liniuote pamatuokite stomos dyd;.

Paruoskite iSmaty rinktuva uZzklijuoti ant para stominés odos: nustatyta stomos dydj
perkelkite ir perpieskite ant lipnios plokstelés pavirSiaus.

Paruoskite imaty rinktuvg uzklijuoti ant para stominés odos: perpiesus iskirpkite angg™®.
Paruoskite iSmaty rinktuva uzklijuoti ant para stominés 0dos: nuimkite popieriy nuo lipnios
plokstelés pavirSiaus.

5Dviejy daliy iSmaty rinktuvo uzklijavimas: ant para stominés odos uzklijuokite apatinj
lipniosios plokstelés krasta.

Vienos dalies iSmaty rinktuvo uzklijavimas: sulenkite per pusg lipnigja iSmaty rinktuvo dalj.
Dvieju daliy iSmaty rinktuvo uzklijavimas: ant para stominés odos uzklijuokite virSutinj
lipniosios plokstelés krasta.

Vienos dalies iSmaty rinktuvo uzklijavimas: ant para stominés odos uzklijuokite apatinj
lipniosios plokstelés krasta.

Dviejy daliy iSmaty rinktuvo wuzklijavimas: uzklijuota lipnig plokstele glostydami
prispauskite prie para stominés odos (nuo centro link periferijos), kad nelikty rauksliy.
Vienos dalies iSmaty rinktuvo uzklijavimas: ant para stominés odos uzklijuokite virSutinj
lipniosios plokstelés krasta.

Dviejy ar vienos daliy/ies iSmaty rinktuvo uzklijavimas: papraSykite paciento uzdéti delnus
ant uzklijuotos lipnios plokstelés ir palaikyti 30 s.

Dviejy daliy iSmaty rinktuvo uzklijavimas: prie lipnios plokstelés prijunkite surinkimo
maisel].

Vienos dalies iSmaty rinktuvo uzklijavimas: i§stumkite org i$ iSmaty rinktuvo.

Dviejy ar vienos daliy/ies iSmaty rinktuvo uzklijavimas: atvirg iSmaty rinktuvo galg
uzdarykite specialiu spaustuku?’.

Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Nusimaukite pirstines ir nusiplaukite rankas.

Padékite pacientui patogiai jsitaisyti.

Procediira dokumentuoti.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=Brg3NpJNplU
https://www.youtube.com/watch?v=aKPL2RmjOhl

5.2. KLIZMOS ATLIKIMAS

PRIEMONES
e Klizmos indas; (priklausomai nuo vaiko amziaus gali biiti ir balionélis).
e Tirpalas (30-36°C temperatiiros tirpalo).

12 Naudojamas muilas, jei nenusiplauna i¥matos. Jeigu galima iSmaty turinj nuvalykite spec. Priemonémis.

13 I¥maty rinktuvas klijuojamas tik ant sausos odos.

14 Tvertinkite stomos spalva, dydj, forma, odos spalva, bukle.

15 I3kirpta anga lipnioje ploksteléje gali biti 0,3-0,4 mm didesné uz pamatuotg stomos dyd;.

16 Jeigu reikia naudokite parastominés odos priezitiros priemones (lipnig pastg, pudra, specialy kremg).

7 Dviejy daliy - lipnig plokstele kei¢iame kas 4 paras, o iSmaty maiSelj — kas 2 paras, o vienos dalies — maiSelis
keiciamas kas para.
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https://www.youtube.com/watch?v=Brq3NpJNpIU

Liubrikantas.

Vienkartiné sugeriamoji puspaklodé.
Stovas.

Basonas.

Vienkartinés diagnostin€s pirStinés.
Vienkartiné prijuosté.

Tualetinis popierius/ servetélés.
Odos prieziiiros priemones.

PROCEDUROS EIGA

1. Perskaitykite paskyrimus.

2. Surinkite reikiamas priemones.

3. Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

4. Paklauskite paciento pavardés ir vardo.

5. Paaiskinkite procediira; garantuokite privatumg visos procediiros metu.

6. Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

7. Pripildykite klizmos indg tirpalu®®.

8. Pakabinkite ant stovo.

9. Uzsidékite prijuostg.

10. Uzsimaukite pirStines.

11. Paklokite vienkarting paklode po paciento dubeniu.

12. Padékite basong lengvai pasiekiamoje vietoje ar pacientui lengvai pasiekiamoje vietoje.

13. Suteikite pacientui reikiamg padétj: guldykite ant kairio Sono.

14. Paciento paprasykite, kad sulenkty per kelius kojas.

15. Patepkite klizmos indo (jei mazam vaikui - balionélio vamzdelio antgalj) apie 6 — 8 cm
liubrikantu.

16. Kairigja ranka pakelkite virSutinj sédmen;.

17. DeSinigja ranka létai ir $velniai jleiskite vamzdelio antgalj i tiesigja zarng, bambos link —
kudikiui ar mazam vaikui 3-5 cm, 0 vyresniems - nuo 7 iki 10 cm.

18. Ileidimo kampas turi atitikti tiesiosios Zarnos nattraly linkj.

19. Klizmos indg pakabinkite ne auks¢iau kaip 30 cm virs tiesiosios zarnos.

20. Atsukite spaustuka ir 1étai paleiskite klizmos tirpalg (jei naudojamas balionélis: suspausti ir
laikyti kol subégs visas skystis).

21. Subégus tirpalui, antgalj iStraukite.

22. Kudikio/mazo vaiko sédmenis suspauskite ir palaikykite 3-10 min. Vyresnj kaip 10 mén.
kadikj pasodinkite ant puoduko, iki 10 mén. uzdéti sauskelnes. Suaugusiam pacientui
padékite basona.

23. Pasitustinus, servetéle nuvalykite iSange arba padavus — nusivalo pats pacientas.

24. Nusijuoskite prijuoste.

25. Nusimaukite pirstines.

26. Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

27. Nusiplaukite rankas.

28. Procediirg dokumentuokite.

VIDEQ: https://www.youtube.com/watch?v=_f4MdkxDRL4

https://www.youtube.com/watch?v=IFCCO_mxNpO

18 Tirpalo kiekis: kaidikiams 50-150 ml, 13-36 mén. vaikui 200-250 ml., 4-7 m. vaikui — 250-350 ml., 8-14 m.
vaikui - 400 — 500 ml., paaugliui - 500-750 ml., suaugusiems 750-1000 ml. kiino temperatiiros tirpalo (jei daliné
klizma, puse kiekio).
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5.3. SLAPIMO PUSLES KATETERIZACIJA

PRIEMONES

PR

Dezinfekuotas padéklas.

Rinkinys steriliy priemoniy, skirty kateterizacijai atlikti: pora pirStiniy, vatos tamponai,
pincetai, sterilus tinkamo dydzio moteriskas arba vyriskas kateteris, sterilus 5 ml talpos
Svirkstas (jei naudojamas ,,Foley* kateteris).

Pleistras pritvirtinimui; jei ilgalaiké kateterizacija.

Liubrikantas.

Kiino temperatiros vanduo ir prausiklis, skirtas vaiky (suaugusiy) lytiniams organams
apiplauti.

Antiseptikas, skirtas gleivinéms ir odai (0,05 proc. chlorheksidinas, kiino temperatiiros).
Uzdara Slapimo surinkimo sistema arba indas Slapimui surinkti.

Vienkartinés diagnostin€s pirStinés.

Neperslampamas paklotas.

Indas panaudotoms priemonéms.

Indas Slapimui.

CEDUROS EIGA

Co~NOUARWNEQD e o o

21.
22.
23.

24.
25.
26.

27.

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Surinkite reikalingas priemones.

Patikrinkite galiojimo laika.

Sterilius tamponus suvilgykite antiseptiniu tirpalu.
Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.
Paaiskinkite procediira.

Garantuokite privatumg visos procediiros metu.

. UZsimaukite vienkartines pirStines.

. Apiplaukite lytinius organus.

. Po sédmenimis patieskite neper§lampama paklotg.

. Suteikite padétj pacientui: pacientas turi guléti: sulenktomis per kluby sgnarius kojomis.
. Suteikite padétj pacientui: pacientas turi guléti: sulenktomis per keliy sgnarius kojomis.
. Suteikite padét] pacientui: pacientas turi guléti: iSskéstomis j Salis kojomis.

. Nusimaukite pirstines ir iSmeskite j panaudoty priemoniy inda.

. Nusiplaukite ar dezinfekuokite rankas.

. Paimkite sterily rinkinj.

. Uzsimaukite sterilias pirstines.

. Slaplés iSorine angg nuvalykite 3 steriliais tamponais, sudrékintais steriliu dezinfekuojamu

skysciu (laikydami steriliu pincetu).

Desinigja ranka paimkite kateterj 5-7 cm nuo kateterio priekinio galo.

Kateterio galg patepti steriliu liubrikantu.

veskite kateterj: moterims — kairigja ranka praskéskite didzigsias lapas ir atsargiai jstumkite
kateterj | Slaple apie 2-5 cm, kol Kateteryje pasirodys Slapimas; vyrams — varpa laikykite
statmenai kiino, kiSant kateterj, varpg kelkite aukStyn tarsi maunant ant kateterio.
PasirodZzius $lapimui, prilaikykite kateterj.

Nustojus tekéti §lapimui istraukite kateterj, spaudziant §lapimo piislés projekcijoje'®.
Nusausinkite motery tarpviete, vyrams grazinkite apyvarpe | normalig padétj, o varpa
nusausinkite.

Jei reikalinga ilgalaike kateterizacija, prijungiamas surinktuvas.

19 Jei naudojamas Foley kateteris, su Svirkstu iSsiurbti skystj i$ balionélio
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28.

29.
30.

Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Nusimaukite pirstines ir nusiplaukite rankas.

Procediirg dokumentuoti.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=IPW2PL33TI0
https://www.youtube.com/watch?v=4cx9vmeO-YI
https://www.youtube.com/watch?v=XcU6g_ppWRI
https://www.youtube.com/watch?v=IrhtHZFRBqU

5.4. TIESIOSIOS ZARNOS (DUJU) VAMZDELIO IKISIMAS

PRIEMONES

PR

Dujy (tiesiosios zarnos) vamzdelis.
Indas.

Liubrikantas.

Vienkartiné sugeriamoji puspaklodé.
Vienkartinés diagnostinés pirstinés.
Vienkartiné prijuosté.

Tualetinis popierius/ servetélés.
Pulksosimetras.

CEDUROS EIGA

©CONOURARWNREO®S® ¢ o 0 0 0 o o

Perskaitykite paskyrimus.

Surinkite reikiamas priemones.

Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Paklauskite paciento (ar jo tévy) pavardés ir vardo.

PaaiSkinkite procediirg; garantuokite privatuma visos procediiros metu.
Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Uzsidékite prijuoste.

Uzsimaukite pirstines.

Paklokite vienkarting paklode po paciento dubeniu.

. Suteikite pacientui reikiamg padétj: guldykite ant kairio Sono.

. Paciento paprasykite, kad sulenkty per kelius kojas.

. Patepkite dujy vamzdelio galg liubrikantu.

. PapraSykite paciento giliai kvépuoti (suaugusiems ar vyresniems vaikams).

. Kairigja ranka pakelkite virSutinj sédmen;.

. Desinigja ranka létai ir sukamaisiais judesiais jleiskite vamzdel;j j tiesiaja zarng, bambos link

—vaikui 3-5 cm, o vyresniems - nuo 7 iki 10 cm.

. Laisva vamzdelio galg jdékite j indg.

. IkiSe¢ vamzdelj uzdekite pacientui pulksosimetrg ir stebékite pulsg.

. Vamzdelj laikykite ne ilgiau kaip 20 min.

. Itraukite dujy vamzdelj.

. Nuvalykite paciento tarpviete.

. Padékite pacientui patogiai jsitaisyti.

. Nusijuoskite prijuoste.

. Nusimaukite pirstines.

. Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos

nustatyto protokolo).

. Nusiplaukite rankas.
. Procediirg dokumentuokite.
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https://www.youtube.com/watch?v=lPW2PL33Tl0
https://www.youtube.com/watch?v=XcU6g_ppWRI

5.5. VIDURIUOJANCIO PACIENTO SLAUGA

PRIEMONES

PR

Neperslampamas paklotas.

Paklode.

Sauskelnés.

Naktipuodis/basonas.

Siltas vanduo.

Muilas.

Drégnos servetélés, tualetinis popierius.
Vienkartinés diagnostinés pirstinés.
Geriamosios rehidracijos tirpalai.

CEDUROS EIGA

RN RED e o o

o N o

10.
11.
12.
13.

14.
15.
16.
17.
18.

Surinkite priemones.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Prisistatykite pacientui (ar jo tévams).

Identifikuokite pacienta.

Lovos paklojimas: paklodé, neperS§lampamas paklotas, kiudikiui ar mazam vaikui uzdéti
sauskelnes.

Didesniam vaikui uztikrinkite, kad pasiekty naktipuodj arba basong.

Stebékite kaip pacientas tustinasi.

Po kiekvieno pasitustinimo nuvalykite tarpvietg, apiplaukite vandeniu ar nuvalykite
drégnomis servetélémis.

Pakeiskite sauskelnes.

Stebékite odos biikle iSangés ir tarpvietés srityje.

Sutepta patalyng keiskite tuoj pat.

Suteptus drabuzius keiskite tuoj pat.

Sutvarkykite naudotas priemones pagal higienos reikalavimus (laikykités institucijos
nustatyto protokolo).

Mokykite pacienta, kad pasitustinus nusiplauty rankas.

Stebekite skysciy kiekj organizme.

Duokite gerti rehidracijos tirpalus, paskirtus gydytojo.

Nusiplaukite arba dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira.

6. INJEKCIJU ATLIKIMAS, KATETERIU PRIEZIURA IR
KRAUJO EMIMAS

6.1. CENTRINIU VENU KATETERIU ISEMIMAS

PRIEMONES

Pirstinés: diagnostinés ir sterilios.
Veido kauke.

Sterilus skalpelis.

Dezinfekciné priemone.

Tvarstis.

Vienkartinis uzkloteélis.

Sterilios Zirklés (jei jtariama infekcija).
Sterilus indelis (jei jtariama infekcija).
Sterilios Znyplés (jei jtariama infekcija).
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Inksto formos indas.

PROCEDUROS EIGA

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite rankas.

Surinkite priemones.

Patikrinkite galiojimo laikg ir steriluma.
Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacientg.

Supazindinkite su biisimgjg procediira.
Dezinfekuokite rankas

UzZsidékite veido kauke.

. Uzsimaukite diagnostines pirstines.

. PapraSykite pacientg pasukti galva j prieSinga pus¢ nuo jvesto kateterio.

. Uzdékite uzklotél;.

. Nuimkite tvarstj.

. Oda aplink kateterio jvedimo vietg nuvalykite dezinfekciniu tirpalu.

. Uzsimaukite sterilias pirstines.

. I8siimkite sterily skalpel;.

. Skalpeliuko pagalba nupjaunami sitilai prie odos, kuriy pagalba buvo pritvirtintas centrinés

venos kateteris.

. Viena ranka staigiu judesiu iStraukite kateterj.

. Kita ranka su steriliu tvarstuku uzspauskite jvedimo vieta.

. Laikykite tol kol nustoja kraujuoti.

. Uzdékite spaudziamajj tvarstj.

. Nusimaukite pirstines.

. Sutvarkykite darbo vietg ir priemones pagal higienos reikalavimus (vadovaukités institucijos

nustatytu protokolu).

. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
. Dokumentuokite procediira.

Jei jtariama infekcija (procediira turi atlikti buitinai dviese)
Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite rankas.

Surinkite priemones.

Patikrinkite galiojimo laikg ir steriluma.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacienta.

Supazindinkite su blisimajg procediira.

Dezinfekuokite rankas.

UzZsidekite veido kauke.

. Uzsimaukite diagnostines pirstines.

. PapraSykite pacientg pasukti galva.

. Uzdékite uzkloteélj.

. Nuimkite tvarstj.

. Oda aplink kateterio jvedimo vietg nuvalykite dezinfekciniu tirpalu.

. UzZsimaukite sterilias pirstines.

. ISsiimkite sterily skalpeli.

. Skalpeliuko pagalba nupjaunami siiilai prie odos, kuriy pagalba buvo pritvirtintas centrinés

venos kateteris.

. Istraukite kateterj steriliomis zZnyplémis staigiu judesiu.
. Laikant jj virs§ sterilios palutés, steriliomis zirklémis atkirpkite kateterio dalj mikrobiologinio

uZterStumo nustatymui.
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20.
21.
22.
23.

24.
25.

26.

Kitas slaugytojas uzspaudzia jvedimo vietg su steriliu tvarstuku. Laiko tol kol nustoja
kraujuoti.

Uzdékite spaudziamajj tvarstj.

Nusimaukite pirstines.

Sutvarkykite darbo vietg ir priemones pagal higienos reikalavimus (vadovaukités institucijos
nustatytu protokolu).

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Uzrasykite ant paimto méginio indelio paciento duomenis ir siyskite mikrobiologiniam
1Styrimui.

Dokumentuokite procediirg.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=JqpPshXC7L8

6.2. CENTRINIU VENU KATETERIU PRIEZIURA

PRIEMONES
e Vienkartinés diagnostinés ir sterilios pirstinés.
e Veido kaukeé.
e CVK tvarstis.
e CVK priezitiros rinkinys: vienkartiniai valymo pagaliukai, suvilgyti aseptiniame skystyje,

spirituotos servetelés.
Vienkartinis uzklotélis.
Inksto formos indas.

PROCEDUROS EIGA

25.
26.

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite rankas.

Surinkite priemones, patikrinkite galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui

Identifikuokite pacienta.

Supazindinkite su biisimaja procedira.

Dezinfekuokite rankas.

Uzsidékite veido kauke ir uzsimaukite diagnostines pirStines.
Paprasykite pacientg pasukti galvg | prieSingg puse nuo jvesto kateterio.

. Uzdékite uzklotelj.

. Nuimkite tvarstj.

. Apziurekite odos biikle.

. Apziurekite kateterio padét;.

. Informuokite pacienta, apie tai kg jlis matote.

. UZsimaukite sterilias pirstines.

. I$sivyniokite CVK priezitiros rinkinj.

. Aplinkiné oda dezinfekuojami dezinfekuojamuoju tirpalu arba steriliu fiziologiniu tirpalu.
. Kateteris dezinfekuojami dezinfekuojamuoju tirpalu arba steriliu fiziologiniu tirpalu.

. Aplinkiné oda nusausinama.

. Kateteris nusausinamas.

. Uzklijuokite naujg tvarstj.

. Uzragykite keitimo duomenis (data, valanda, kas keité).

. Nusimaukite pirstines.

. Sutvarkykite darbo vieta ir priemones pagal higienos reikalavimus (vadovaukités institucijos

nustatytu protokolu).
Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
Dokumentuokite procediirg.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=s4tbTT_YDQQ
https://www.youtube.com/watch?v=Q_vOp-I1P67I
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https://www.youtube.com/watch?v=Q_vOp-IP67I

N

6.3. SLAUGYTOJO PASIRUOSIMAS INJEKCIJU PROCEDURAI

Slaugytojas, atliekantis injekcijas: nusiplauna rankas ir dezinfekuoja (higieniné
dezinfekcija); paruoSia Svary padékla, ji valo ir dezinfekuoja tinkamu pavirsiy dezinfekcijos
tirpalu pagal naudojimo instrukcija.

Visas priemones procediirai atlikti sudeda ant padéklo.

Patikrina steriliy $virks$to, infuzijos, kateteriy, adatos pakety, dezinfekavimo servetéliy (ar
nejplésti, nepradurti ar kitaip paZzeisti) ir galiojimo laikg. DraudZziama naudoti sudrékusias,
jpléstas ar Kitaip sugadintas priemones.

Slaugytojas patikrina vienkartiniy steriliy $virkSto, adaty, kateteriy, infuzijos ir transfuzijos
sistemy pakety sandarumg (ar nejplésti, nejdurti ar kitaip pazeisti), ] Svary, dezinfekuota
padékla sudeda visas priemones procediirai atlikti.

Slaugytojas patikrina, ar infuzijos (laSinés) sistemos dalys nepralaidzios, nejskilusios,
nesuliizusios.

6.4. VAISTU PARUOSIMAS INJEKCIJOMS

Slaugytojas:

1.
2.

N > w

ook owndE

Patikslina gydytojo paskirto vaisto pavadinimg paskyrimy lape.

Patikrina (perskaito garsiai uzrasg) vaisty, vakciny, skiedikliy pavadinima, doze, serija,
galiojimo laikg. Draudziama ampules, flakonélius perdéti i§ vienos dézutés j kita, nors ir
bty tas pats vaisto pavadinimas, nes gali biiti kita serija, galiojimo laikas ir dozé.

Ivertina ampulg, flakong (ar nejskiles, neistekéjes), vaisto spalva ir skaidruma.

Jei flakone yra ne viena vaisty dozé, tai ant flakonélio slaugytojas pazymi praskiedimo data,
laikg, paciento pavarde ar koda, vaisty kiekj (ml) ir pasiraso. Praskiestus vaistus flakonélyje
galima laikyti vaisto gamintojo nurodytg laika ir nurodytomis sglygomis.

Dedant vaistg atgal j jo vieta dar kartg garsiai perskaitomas jo pavadinimas.

6.5. PACIENTO PARUOSIMAS

Prie§ injekcija apzitrima paciento oda: ar néra jbréZimy, vietinio uzdegimo, paraudimo,
skausmingumo, sukietéjimy, patinimy, randy, iSbérimo, nudegimo ir kt. Jei oda nesveika,
slaugytojas injekcijos neatlieka ir pranesa gydytojui.

Pacientas jspé€jamas, kad jis, atliekant injekcija, ir po injekcijos nedaryty staigiy judesiy.
Steriliu pramoninés gamybos tamponu, sudrékintu odos antiseptiku, sukamuoju judesiu i$
injekcijos vietos centro ] Sonus Sluostomas paciento odos pavirSius. Naudojamas trumpos
ekspozicijos (15, 30, 60 sek.) odos antiseptikas. Procediira atlickama, praéjus gamintojo
nustatytam antiseptiko poveikio laikui (ekspozicijai) ir odai i§dzitivus.

6.6. BENDRA VISU INJEKCIJU EIGA

Slaugytojas rankas dezinfekuoja (higieniné dezinfekcija).

Uzsimauna vienkartines diagnostines pirstines.

Surenka Svirksta, uzdeda adatg vaistams jtraukti ir deda ant paruosto padéklo.

Perskaito garsiai vaisto pavadinimg.

Nukrato i§ ampulés kakliuko vaistus.

Ampulés kakliukg nuvalo antispetiku suvilgytu tamponu ar servetéle ir su tuo paciu nulauzia
ampule, iSmeta ampulés nuolauza su vata/servetéle | astriy atlieky konteinerj. Jei vaistai
traukiami 1§ flakonélio — Zirklémis nuimamas centrinis metalinis dangtelis, guminj dangtelj
nuvalo antiseptiku, panaudotg vatg iSmeta j tam skirtg atlieky konteiner;.
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10.

11.

How

O
A &

|l
|

Tapping moves fluid Gauze pad placed around Neck snapped away
down neck neck of ampule from hands

1 pav. Ampulés paruoSimas

Adata jkiSama j ampulés vidy, stengiantis adata neliesti prie ampulés sieneliy.

Itraukus j Svirksta vaistus i§ ampulés, pries atliekant injekcija, Svirkstas ir adata nekeic¢iami.
Jei adata atsitiktinai lietési su nesteriliu pavirSiumi (rankomis, aplinkos pavir§iumi), ji
iSmetama j astriy atlieky inda (konteinerj) ir kei¢iama kita sterilia adata.

Sterilus Svirkstas ir adata, naudota vaistams skiesti ar maiSyti, iSmetama j astriy atlieky inda
(konteinery).

Infuzijai: paruosia infuzijos lasing sistemg ir pakabina ant specialaus stovo. Ant veninio
tirpalo flakono priklijuoti lapelj, su paciento duomenimis.

6.7. BENDRAS VISU INJEKCIJU UZBAIGIMAS

DraudZiama adatas nuo Svirks$ty nuiminéti rankomis, ant adaty déti gaubtukus.

Adatos ir $virkstai su pritvirtintomis adatomis, turi baiti metami j sandarius ir atsparius
dariams vienkartinius konteinerius su adaty nuémikliais, skirtus astriems daiktams.
Panaudoti $virkstai be adaty metami j atlieky konteinerj.

Panaudotos vienkartinés priemonés bei tvarsliava sutvarkomos, laikantis medicininiy atlieky
tvarkymo reikalavimy.

Panaudotos daugkartinés priemonés dezinfekuojamos, valomos ir sterilizuojamos laikantis
medicininiy prietaisy valymo, dezinfekcijos, sterilizacijos reikalavimy.

6.8. FRAKSIPARINO INJEKCIJA

PRIEMONES

o. e o

Fraksiparinu uZpildytas SvirkStas, esantis lizdin¢je plokstel¢je.
Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetélés.

Vienkartinés diagnostinés pirStingés.

Padeklas

Konteineriai panaudotoms medicininéms atliekoms iSmesti.

PROCEDUROS EIGA

©Co~No>prwNE

[EN
©

11.

Perskaitykite paskyrimus.

Pasiruoskite procediirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrj: 6.3)

Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4).

Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacientg.

Paaiskinkite pacientui procediirg ir paruoskite procediirai (zr. poskyrj: 6.5).

Uzsimaukite vienkartinés diagnostines pirstinés.

Pasirinkite injekcijos vietg: pilvo sritis, kiekvieng kartg pakaitomis j kair¢ arba deSing pilvo
puse.

Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetéle, sukamuoju judesiu i$ injekcijos vietos centro j
Sonus $luostykite paciento odos pavirsiy..

Desine ranka paimkite Svirksta.
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12.

13.

14.
15.
16.
17.

18.
19.

Kaire ranka fiksuokite odg (kairiarankiai priesingai). Odg Svelniai suimkite, kad susidaryty
rauksleé. Visos injekcijos metu laikykite rauksle tarp nykscio ir rodomojo pirsto.

Duriama: 90 laipsniy kampu apkiiniems pacientams; liesiems pacientams suimama raukslé
ir duriama 45 laipsniy kampu.

Suleiskite visg Svirksto turinj, spausdami stimoklj Zemyn tiek, kiek jis leidziasi stumiamas.
Atlikus injekcija, adatg iStraukite staigiai, nekeiciant jos krypties.

Injekcijos vietos trinti negalima.

Atlike injekcija, uzdenkite ja apsaugine mova. Viena ranka laikykite SvirkSta, paéme¢ uz
apsauginés movos, o kita stipriai pastumkite iki atramos. Tai atrakins mova, kurig tuomet
stumkite Svirkstu j virSy, kol ji uzsiners ant adatos.

Sutvarkykite darbo vietg pagal reikalavimus (Zr. poskyrj: 6.7).

Apie atliktg injekcijg uzrasykite dokumentuose.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=rD722HxgN-M
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2 pav. Injekcijy atlikimo kampai

6.9. ILGALAIKE VAISTU TERAPIJA, NAUDOJANT PORTO KATETER]

PRIEMONES:

Vienkartinés diagnostinés pirStings .

Specialios Porto kateteriui skirtos adatos.

Steriliis pagal poreikj vienkartiniai SvirkStai ar sterili vienkartiné infuzijos (1aSin¢) sistema
Sterilios vienkartinés dezinfekavimo serveteles.

Vaistai ampulémis, flakonéliais, tirpalai infuzijoms flakonais, plastikiniais maiSeliais.
Zirklés.

Anesteziniai tepalai ir purskalai.

Permatomas tvarstis.

Fiziologinis tirpalas.

PROCEDUROS EIGA

ook ownE

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacienta.

PaaiSkinkite pacientui procediira.

Apzitrékite, ar néra patinimy, paraudimy ar §lapiavimo.
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https://www.youtube.com/watch?v=rD722HxqN-M

7.
8.
9.
10.
11.
12.

13.

14.
15

16.
17.
18.
19.
20.
21.

22.
23.

Dezinfekuokite rankas.

Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4)

Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.

Uzsimaukite vienkartinés diagnostines pirstinés.

ISimkite i$ pakuotés Porto adatg ir praplaukite 10 ml fiziologiniu tirpalu.

Paprasykite paciento pasukti galva i Song (pvz.: jei Porto kateteris jvestas | deSin¢ pusg,
pacientas pasuka galva ] kair¢ pusg).

Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetéle, sukamuoju judesiu i§ injekcijos vietos centro j
Sonus Sluostykite paciento odos pavirsiy.

Nuskausminkite oda, naudojant anestezinius tepalus ar purskalus.

. Viena ranka fiksuokite Porto kateterio kapsulg, kita ranka jveskite specialig adata per odg j

Porto guminj virSelj (pertvara).

Fiksuokite adatg pleistro juostelémis

Prijunkite vamzdelj prie intraveniskai skiriamy skysc¢iy lasinés ar suleiskite vaistus. Jei
paskirta ilgalaiké vaisty terapija, adata palieckama, vamzdelis uzkemsamas steriliu dangteliu,
praplovusi fiziologiniu tirpalu.

Ten, kur adata jeina j Porta, uzdékite permatoma tvarstj. Taip sujungtas Portas gali biti iki
septyniy dieny. Adata ir vamzdelis turi biiti gerai pritvirtinti prie kritinés.

Jei injekcija vienkartiné — fiksuokite Porto kateterj viena ranka, kita ranka staigiu judesiu
iStraukite adata, kol ji uzsifiksuos (iSgirsite spragteléjima).

Sutvarkykite darbo vietg pagal reikalavimus (zr. poskyrj: 6.7).

Nusimaukite pirstines.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=leRhSCPBaPY

6.10. INJEKCIJA | ODA

PRIEMONES

Steriliis 0.5, 1 ml talpos (pagal poreikj) Svirkstai su adatomis. Skiepams rekomenduojama
naudoti svirkstus su stumuoklio blokatoriumi.

Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetélés.

Vaistai ampulémis, flakonéliais.

Vienkartinés diagnostinés pirStingés.

Zirklés (metaliniam dangteliui nuo flakono nuimti, jei reikia)

Padeklas

Konteineriai panaudotoms medicininéms atliekoms iSmesti.

PROCEDUROS EIGA

©CoNoR~wWNE

10.

11.

Perskaitykite paskyrimus.

Pasiruoskite procedirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrj: 6.3)

Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4).

Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacienty.

Paaiskinkite pacientui procediirg ir paruoskite procediirai (zr. poskyrj: 6.5).

Uzsimaukite vienkartinés diagnostines pirstinés.

Pasirinkite injekcijos vieta: dilbio vidinio pavirSiaus vidurinis trec¢dalis, apatiné mentés
sritis, virSutiné kriitinés dalis.

Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetéle, sukamuoju judesiu i§ injekcijos vietos centro j
Sonus Sluostomas paciento odos pavirsius.

Desine ranka paimKite $virkstg, adatos nuopjova j virsy.
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12.

13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Kaire ranka iStempkite odg ir 15 laipsniy kampu (2 pav.) duriama per epidermj j derma, kol
nesimatys adatos nuopjovos (kairiarankiai prieSingai).

Netraukite stimuoklio atgal.

Svirkskite vaistus kol susidaro papulé.

Atlikus injekcija, adatg iStraukite staigiai, nekei¢iant jos krypties.

Spauskite injekcijos vietg sausu steriliu tamponu?.

Sutvarkykite darbo vietg pagal reikalavimus (Zr. poskyrj: 6.7).

Nusimaukite pirStines.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediirg.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=f3w-MIDAdg0

6.11. INJEKCIJA I POOD]

PRIEMONES

Sterilts 0.5, 1, 2, 5 ml talpos (pagal poreikj) Svirkstai su adatomis.
Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetélés.

Vaistai ampulémis, flakonéliais.

Vienkartinés diagnostinés pirstines.

Zirklés (metaliniam dangteliui nuo flakono nuimti, jei reikia)
Padeklas

Lipnus sterilus tvarstis.

Konteineriai panaudotoms medicininéms atlickoms iSmesti.

PROCEDUROS EIGA

BOoo~NoOhwWDE

14.
15.
16.

17.
18.
19.
20.

Perskaitykite paskyrimus.

Pasiruoskite procediirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrj: 6.3)
Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4).

Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacienta.

PaaiSkinkite pacientui procediirg ir paruoskite procediirai (Zr. poskyrj: 6.5).

Uzsimaukite vienkartinés diagnostines pirstinés.

Pasirinkite injekcijos vieta: iSorinis Zasto pavirSius, priekinis Slauny pavirsius, pilvo sritis.
Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetéle, sukamuoju judesiu i$ injekcijos vietos centro j
Sonus Sluostykite paciento odos pavirsiy.

. Desine ranka paimkite $virksta.

Kaire ranka suimkite rauksle (kairiarankiai priesingai).

Liesiems pacientams leiskite 45 laipsniy kampu (2 pav.), apkiiniems 90 laipsniy kampu (2
pav.).

Atlikus injekcija, adata iStraukite staigiai, nekei¢iant jos krypties.

Spauskite injekcijos vieta sterilia dezinfekuojamaja servetéle.

Jei, iStraukus adata, injekcijos vietoje pasirodo kraujo, servetéle palaikykite kelias minutes, o
injekcijos vietg uzklijuokite lipniu steriliu tvarsciu.

Sutvarkykite darbo vieta pagal reikalavimus (zr. poskyri: 6.7).

Nusimaukite pirstines.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=LNXOFKjTPJc&t=26s

20 Po injekceijos 30 min. stebima dél nepageidaujamy alerginiy reakcijy
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6.12. INJEKCIJA ] PORTO KATETERI

PRIEMONES
e Vienkartinés diagnostinés pirstinés
e Steriliis pagal poreikj vienkartiniai Svirkstai.
e Vaistai ampulémis, flakonéliais.
e Specialios Porto kateteriui skirtos adatos.
e Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetélés.
e Fiziologinis tirpalas ir/ar heparinas.
e Anesteziniai tepalai ir purSkalai.
PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.
Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
Prisistatykite pacientui
Identifikuokite pacienta.
Supazindinkite su blisimajg procediira.
Apzitrékite ar néra patinimy, paraudimy ar Slapiavimo.
Dezinfekuokite rankas.
Surinkite priemones, patikrinkite galiojimo laika.
Uzsimaukite diagnostines pirstines
0. Paprasykite paciento pasukti galva j Song (pvz.: jei Porto kateteris jvestas j deSing puse,
pacientas pasuka galva j kair¢ puse).
11. Jveskite adata, kaip apraSyta 6.9 procediroje.
12. Praplaukite fiziologiniu tirpalu.
13. Suleiskite vaisty arba iStraukite kraujo tyrimams,
14. Pakartotinai praplaukite fiziologiniu tirpalu.
15. Suleiskite j kateterj heparino®..
16. Tuomet istraukite adatg ir uzdékite lipny tvarst;.
17. Sutvarkykite darbo vieta pagal reikalavimus (Zr. poskyrj: 6.7).
27. Nusimaukite pirstines.
28. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
29. Dokumentuokite procediira.
VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=Q6fR1ZXPPCQ
https://www.youtube.com/watch?v=KtCwEdQbPRQ

HBOo~NoOTRWN

6.13. INJEKCIJA | RAUMENIS

PRIEMONES
Steriliis 0.5, 1, 2, 5 ml talpos (pagal poreikj) SvirkStai su adatomis.
Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetelés.
Vaistai ampulémis, flakonéliais.
Vienkartinés diagnostinés pirstinés.
Zirklés (metaliniam dangteliui nuo flakono nuimti, jei reikia)
Padeklas
Lipnus sterilus tvarstis.
Konteineriai panaudotoms medicininéms atliekoms iSmesti.
PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.

21 Poodinj Portg reikia sujunkite ir praplaukite fiziologiniu tirpalu bei heparinu maZiausiai kas 30 dieny nuvaloma diirio
vieta
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10.

11.
12.
13.

14.

15.
16.
17.

18.
19.
20.
21.

Pasiruoskite procedirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrj: 6.3)

Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4).

Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.

Prisistatykite pacientui.

Identifikuokite pacientg.

Paaiskinkite pacientui procediirg ir paruoskite procediirai (zr. poskyri: 6.5).

UZsimaukite vienkartinés diagnostines pirstinés.

Pasirinkite injekcijos vieta: didysis sédmens raumuo, vidurinysis ir mazasis sédmens
raumenys (3 pav.), Slaunies Soninis platusis raumuo, tiesusi §launies raumuo, deltinis rankos
raumuo, trigalvis rankos raumuo.

Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetéle, sukamuoju judesiu i$ injekcijos vietos centro j
Sonus Sluostykite paciento odos pavirsiy.

Desine ranka paimkite Svirksta.

Kaire ranka fiksuokite oda (kairiarankiai priesingai).

Duriama: 90 laipsniy kampu (2 pav.) apkiiniems pacientams neiStempiant odos; liesiems
pacientams arba maziems vaikams suimama raukslé ir duriama 45 laipsniy kampu (2 pav.);
kaire ranka patraukiama oda ir duriama sta¢iu kampu (Z metodas).

Idairus, stimuoklj patraukite atgal — patikrinkite ar néra kraujo, jei pasirodo kraujo, reikia
pakeisti adatos krypti.

Patikrinus padétj — susvirkskite vaistus.

Atlikus injekcija, adatg iStraukite staigiai, nekei¢iant jos krypties.

Spauskite injekcijos vieta steriliu tamponu, suvilgytu su antiseptiku/dezinfekuojamaja
servetéle.

Sutvarkykite darbo vieta pagal reikalavimus (zr. poskyri: 6.7).

Nusimaukite pirstines.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira.

VIDEQ: https://www.youtube.com/watch?v=pfAhHZQpenM

- Injection site

lliac crest - .~ Anterior
7 superior
o™ / iliac spine

- 7 Greater
trochanter
of femur

3 pav. Injekcijos j raumenis vieta

6.14. INJEKCIJA | VENA

PRIEMONES

Sterildis 10, 20 ml talpos (pagal poreikj) Svirkstai.

Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetelés.

Vaistai ampulémis, flakonéliais, tirpalai infuzijoms flakonais, plastikiniais maiseliais.
Zirklés.

Sterili tvarsliava.

Svari guminé timpa (varztis).

Svari maza guminé pagalvéle.

Sterili vienkartiné infuzijos (laSiné) sistema.
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Infuzijos (lasinés sistemos) stovas.

PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Pasiruoskite procediirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrij: 6.3)
3. Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4).
4. Patikrinkite priemoniy galiojimo laikg.
5. Prisistatykite pacientui.
6. Identifikuokite pacienta.
7. Paaiskinkite pacientui procediirg ir paruoskite procedirai (zr. poskyrj: 6.5).
8. Uzsimaukite vienkartinés diagnostines pirstingés.
9. Pasirinkite injekcijos vieta: priklauso nuo paciento amziaus, veny biiklés, skirty vaisty.

16.
17.
18.

19.
20.
21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.
29.
30.
31.

Suaugusiems dazniausiai pasirenkamos alkiinés venos. Naujagimiams ir kudikiams iki 9
mén. punktuojamos galvos venos arba plastakos venos.

. Paciento rankg padékite ant pagalvélés zemiau Sirdies lygio.
11.
12.
13.
14,
15.

Jvertinti paciento veny biikle ir pasirinkite tinkamg veng punkcijai.

UzverzKite timpa 15-20 cm vir§ injekcijos vietos (ne ant nuogo kiino).
PaprasyKite paciento kelis kartus pakumsc¢iuoti kumst;.

Svelniai, pirsty galais patapsnokite vena.

Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetéle, sukamuoju judesiu i§ injekcijos vietos centro j
Sonus Sluostykite paciento odos pavirsiy.

Desine ranka paimkite Svirksta.

Kaire ranka fiksuokite veng (kairiarankiai prieSingai).

I veng galima jdurti dviem budais: laikyti SvirkSta 25° kampu (2 pav.), adatos nuopjova j
virSy, pradurti odg ir tik tada durti j vena; pradurti oda ir venos sienele i$ karto.
Patraukti stimoklj atgal, Svirkste turi pasirodyti kraujo.

Atleiskite timpa.

Paprasykite pacientg atgniauzti kumst;.

I vena vaistus leiskite 1étai, stebédami dario vieta ir paciento bukleg.

Suleidus vaistus, staigiu judesiu (nekei¢iant adatos krypties) iStraukti adatg.
Tamponu spausti injekcijos vieta.

Po injekcijos pasakykite, kad pacientas nesulenkty rankos per alkiing.
Tampong palaikyti 2-3 min.

Ant durio vietos uzklijuoti sterily tvarstj.

Sutvarkykite darbo vieta pagal reikalavimus (zr. poskyri: 6.7).

Nusimaukite pirStines.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediira.

6.15. INTRAOSALINES PUNKCIJOS TECHNIKA IR INFUZIJA

PRIEMONES

Antiseptinis tirpalas.

Vienkartinés sterilios arba diagnostinés pirStinés.

Kauké, akiniai.

Intraosalinés infuzijos jrenginys: intrakauliné adata ir elektrinis prietaisas arba automatinis
intrakaulinis prietaisas®?, ilginamoji Zarnelé.

Svirkstai, nuo 5 iki 60 ml, atsizvelgiant j numatoma poreiki.

Sterilus fiziologinis tirpalas.

Sterili marlé (pvz., 10 cm x 10 cm) arba tvarstis.

Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetélés.

22 Intrakaulinés adatos turi stiletg ir paprastai reguliuojama apsauga gyliui valdyti.
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e Infuziné sistema ir skysciai.
e Papildoma, jei pacientas samoningas: vietinis anestetikas®®
PROCEDUROS EIGA
Pasiruoskite procedirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrj: 6.3)
Pasiruoskite priemones (zr. poskyrius: 6.3, 6.4).
Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.
Paruoskite $virksta su 5—10 ml sterilaus fiziologinio tirpalo.
Paruoskite skyséius infuzijai.
Jei pacientas sagmoningas: paaiskinkite pacientui procediira.
Uzsidékite kauke, akinius ir sterilias ar diagnostines pirstinés.
Intraosalmes adatos jstatymo eiga naudojant elektrinj prietaisq:
8. Prijunkite tinkama adata (kuri parenkama pagal paciento svorj?*) prie elektrinio prietaiso.
9. Pasirinkta vieta stabilizuokite laisva ranka ir suraskite anatominius orientyrus:
9.1. proksimalinéje blauzdikaulio dalyje — 2 cm medialine kryptimi ir 1 cm virs blauzdikaulio
gumburo arba
9.2. proksimalinéje Zastikaulio dalyje — ties didZiuoju gumburu. Norint saugiai prieiti prie Sios
vietos, atlikite paciento rankos adukcijq ir pasukite j vidy, kad dilbis ir plastaka biity ant
pilvo.
10. Pasirinkta vieta dezinfekuokite antiseptine priemone ir leiskite isdzitti.
11. Jei pacientas samoningas, adatos dirio projekcijoje esancius aplinkinius audinius
infiltruokite vietiniu anestetiku.
12. Lengvai spaudziant adata durkite statmenai kaului, kol pajusite, kad adata atsirémé j kaulg.
Siam veiksmui atlikti elektrinio prietaiso dar nenaudokite.
13. Paspauskite prietaiso jungiklj, prietaisg nestipriai spauskite j kaulg ir i§ 1éto pragrezkite iKi
kauly ¢iulpy, kol pajusite, kad pasiprieSinimas sumazéjo.
14. Prilaikant adata, prietaisas atjungiamas ir, sukant ji prie§ laikrodzio rodykle, i§ adatos
iStraukiamas stiletas
Intraosalinés adatos jstatymo eiga naudojant automatinj intrakauling prietaisg:
15. Pasirinkta vieta stabilizuokite laisva ranka ir suraskite anatominius orientyrus:
15.1. proksimalinéje blauzdikaulio dalyje — 2 cm medialine kryptimi ir 1 cm virs blauzdikaulio
gumburo arba
15.2. proksimalinéje Zastikaulio dalyje — ties didziuoju gumburu. Norint saugiai prieiti prie Sios
vietos, atlikite paciento rankos adukcijq ir pasukite j vidy, kad dilbis ir plastaka bity ant
pilvo.
16. Pasirinkta vieta dezinfekuokite antiseptine priemone ir leiskite iSdzititi.
17. Jei pacientas samoningas, adatos diirio projekcijoje esancius aplinkinius audinius
infiltruokite vietiniu anestetiku.
18. Dominuojanc¢ia ranka pridékite automatinj intrakaulinj prietaisg prie jvedimo vietos 90
laipsniy kampu j kaula.
19. Svelniai paspauskite adatos rinkinj, kol adata palies kaula.
20. Paspauskite praved¢jo saugiklj ir Svelniai, tolygiai spausdami Zemyn kol pajusite garsa
,pfu ir pajausite, kad pasiprieSinimas sumazéjo
21. Prilaikant adata, prietaisas atjungiamas, i§ adatos iStraukiamas stiletas
Bendra procediiros eiga
22. Prie adatos prijunkite ilginamgja zarnele ir SvirkStu aspiruokite kauly Cciulpius, taip
patikrinant, ar sékmingai jstatyta adata.
23. Suleiskite 10 ml infuzinio tirpalo paruosiant adata infuzijai.

NogakowhE

23 1% lidokaino be epinefrino, 25 arba 22 dydZio adata, 3 arba 5 ml §virkstas arba intramedulinis anestetikas: 2%
lidokainas, intraveninis tirpalas

24 Naudokite 25 mm ilgio intrakauling adatg pacientams, sveriantiems > 40 kg, ir 15 mm ilgio adata pacientams,
sveriantiems < 40 kg.
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24. Svirksta atjunkite ir prie jstatytos IOA prijunkite lainés sistema.

25. 10A pritvirtinkite pleistru ir steriliu tvarsciu.

26. Sutvarkykite darbo vietg pagal reikalavimus (zr. poskyrj: 6.7).

27. Nusimaukite pirstines.

28. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

29. Dokumentuokite procediira.

Adata paSalinama per ateinancias 24 valandas prijungus prie adatos Svirkstg arba pravedéja,

sukant pagal laikrodzio rodykle ir traukiant.
VIDEOQO: https://www.youtube.com/watch?v=KHXSfh2ZRDM
https://www.youtube.com/watch?v=gY2Shu8At9k

6.16. KRAUJO EMIMAS VAKUUMINIU SVIRKSTU IS VENOS
LABORATORINIAMS TYRIMAMS

PRIEMONES
e  Vakuuminés kraujo paémimo sistemos (vacutainer, s-monovette ir kt.).
Sterilios specialios adatos su adapteriais ar adatos su sparneliais ir su adapteriais.
Vienkartinis (baltas) ar daugkartinis (violetinis) plastikinis laikiklis.
Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetelés.
Vienkartinés pirstinés.
Zirklés.
Lipnus sterilus tvarstis.
Svari guminé timpa (varztis).
Svari maza guminé pagalvélé.
PROCEDUROS EIGA
Perskaitykite paskyrimus.
Pasiruoskite procediirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
Visas priemonés procediirai atlikti sudékite ant dezinfekuoto padéklo.
Patikrinkite vakutainerio, adaty su adapteriais ar adaty su sparneliais galiojimo laika, pakeliy
sandaruma (ar nejplésti, nejdurti, ar kitaip nepazeisti).
Prisistatykite pacientui.
Identifikuokite pacienta.
Paaiskinkite pacientui procediirg.
UZzsimaukite vienkartinés pirstinés
Pacientui matant, paruoskite adata su adapteriu, jstatoma j vienkartinj ar dezinfekuotg
vakutainerio laikiklj.
10. Pasirinkite vieta: priklauso nuo paciento amziaus, veny bikleés.
11. Paciento rankg padéti ant pagalvélés Zemiau Sirdies lygio.
12. Jvertinkite paciento veny bikle ir pasirinkti tinkamg veng punkcijai.
13. Uzverzkite timpa 15-20 cm vir§ injekcijos vietos (ne ant nuogo kiino).
14. PaprasyKite paciento kelis kartus pakumsc¢iuoti kumst;.
15. Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetélés, sukamuoju judesiu i§ injekcijos vietos centro |
Sonus Sluostykite paciento odos pavirsiy.
16. Desine ranka paimkite plastikinj vakutainerio laikiklj.
17. Kaire ranka nuimkite apsauginj adatos gaubtg (kairiarankiai prieSingai).
18. Laikiklj laikykite taip, kad adatos nuopjova bty j virsy.
19. Kai adata, jstatyta j laikiklj, jduriama j vena?>.
20. Idarus, pritvirtinkite vakutainer;.

N e

©Co~No O

5T veng galima jdurti dviem bidais: laikyti $virkstg 25° kampu, adatos nuopjova j virSy, pradurti oda ir tik tada durti j
veng; pradurti oda ir venos sienelg i$ karto.
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21.
22.
23.
24.

25.
26.

Kai vakutaineris pritraukiamas kraujo, nuimkite jj (galima uzpildyti keletg vakutaineriy juos
keiciant).

Steriliu tamponu spauskite durio vietg ir staigiu judesiu, nekeifiant adatos Kkrypties,
iStraukite adata.

Dirio vieta, uzspausta steriliu tamponu, laikoma 2—-3 minutes, patikrinus, ar nekraujuoja ir
uzklijuojama steriliu lipiu tvarsciu.

Sutvarkykite darbo vietg pagal reikalavimus (zr. poskyrj: 6.7).

Uzrasykite ant mégintuveliy paciento duomenis.

Apie atliktg procediirg uzraSykite dokumentuose

VIDEOQO: https://www.youtube.com/watch?v=ERagNBUvyUc

6.17. PERIFERINIO KATETERIO IKISIMAS

PRIEMONES
e Vienkartinés diagnostinés pirstinés.
e  Steriliis vienkartiniai kateteriai®.
e Sterilts 5, 10, 20 ml talpos (pagal poreikj) Svirkstai.
e 0,9 proc. NaCl fiziologinis tirpalas.
e Sterilios vienkartinés dezinfekavimo servetélés.
e  Sterilus tvarstis.
e Svari guminé timpa (varztis).
e  Svari maza guminé pagalvélé.
e Vienkartinis paklotas.
PROCEDUROS EIGA
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Pasiruoskite procediirai: nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas (zr. poskyrj: 6.3)
3. Pasiruoskite priemones (Zr. poskyrius: 6.3, 6.4).
4. Patikrinkite priemoniy galiojimo laika.
5. Prisistatykite pacientui.
6. Identifikuokite pacients.
7. PaaiSkinkite pacientui procediirg ir paruoskite procediirai (Zr. poskyrj: 6.5).
8. Uzsimaukite vienkartinés diagnostines pirstinés.
9. Pasirinkite injekcijos vieta: priklauso nuo paciento amziaus, veny biikles, skirty vaisty.
10. Paciento rankg padéti ant pagalvélés zemiau Sirdies lygio, po pagalvéle vienkartinj paklota.
11. Ivertinti paciento veny bukle.
12. Pasirinkti tinkama veng punkcijai.
13. Uzverzkite timpa 15-20 cm vir§ injekcijos vietos (ne ant nuogo kiino).
14. Paprasykite paciento kelis kartus pakumsciuoti kumstj.
15. Svelniai, pir$ty galais patapsnokite vena.
16. Sterilia vienkartine dezinfekavimo servetélés, sukamuoju judesiu i$ injekcijos vietos centro j
Sonus Sluostykite paciento odos pavirsiy.
17. DeSine ranka paimkite vienkartinj sterily kateterj su metaliniu vedliu.
18. Kaire ranka nuimkite apsauginj gaubta (kairiarankiai prieSingai).
19. Kateterj laikykite taip, kad adatos nuopjova bty j virsy.

26 periferiniai intraveniniai kateteriai biina jvairiausiy spalvy, kiekviena spalva Zymi tam tikra kateterio diametra. Kuo

didesnis

diametro skaiCius — tuo kateteris plonesnis ir atvirk§¢iai. Bendru sutarimu kateterio spalvos atitinka Siuos

diametrus: GELTONAS = 24G, MELYNAS = 22G, ROZINIS = 20G, ZALIAS = 18G, PILKAS = 16G, ORANZINIS

= 14G

Mazesnio diametro (20-24G) kateterius naudokite: pediatriniams pacientams, vaisty terapijai, kai paciento venos
smulkios ir sunkiai punktuojamos, kai paciento biklé yra stabili. Didesnio diametro (14-20G) kateterius naudokite:
suaugusiems pacientams, chirurginiy operacijy metu, gerai matomos/palpuojamos venos, pacientas gaivinamas.
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20.

21.
22.
23.
24.
25.
26.
217.
28.
29.
30.
31.
32.
33.

I veng galima jdurti dviem budais: laikyti SvirkSta 25° kampu, adatos nuopjova j virsy,
pradurti oda ir tik tada durti j vena; pradurti odg ir venos sienelg i$ karto.

Pasiekus vena, Siek tiek atitraukus metalinj vedlj, kaniuléje pasirodo kraujo.
Isitikinus, kad kateteris venoje, kaire ranka atleiskite turniketa.

Ta pacia Kaire ranka pir§tu paspauskite kateterj venoje ir fiksuokite kateterio kaniulg.
Desine ranka istraukite vedlj (kairiarankiai prieSingai).

Prisijunkite Svirksta.

Suleiskite 0,9 proc. NaCl tirpalo.

Fiksavus kateterj tuo paciu principu (zr. 23 punktg), atjunkite $virksta.

Uzdékite kateterio kamstuka.

Kateterio jtvirtinimo vietg uzdenkite tvarsciu.

Sutvarkykite darbo vietg pagal reikalavimus (Zr. poskyrj: 6.7).

Nusimaukite pirstines.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Dokumentuokite procediirg.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=DHuOIcxJTIY

7. NAUJAGIMIO IR KUDIKIO PRIEZIURA

7.1. NAUJAGIMIO BAMBUTES TUALETAS

PRIEMONES:

PR

Vienkartinés diagnostinés pirstinés

Sterili medZziaga (vatos tamponai, vatos suktukai)
Pincetas.

Sterilus distiliuotas vanduo.

Antiseptikas.

Svarus vystyklas arba vienkartiné paluté.

Svariis baltinukai.

Dezinfekcijos priemonés.

CEDUROS EIGA:
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10.
11.
12.

13.
14.
15.
16.

17.
18.

Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikalingas priemones.

Prisistatykite mamai.

Paaiskinkite mamai procediirg.

Patikrinkite oro temperatiira.

Paruoskite higieniniu btidu rankas.

Dezinfekuokite pavirsius.

Uzsimaukite pirStines.

Vystymo stalg uzklokite vienkartine palute arba $variu vystyklu.

Apzitrekite ir jvertinkite bambute.

Jei infekcijos pozymiy néra valykite steriliu vandeniu, jei yra naudojamas aseptinis tirpalas.
Bambutés dugng valykite iScentriniais judesiais: nuo centro iSorés link, vienu tamponu
braukite vieng karta.

Naujagimj aprenkite.

Paguldykite j lovyte.

Darbo vietg ir panaudotas daugkartines priemones dezinfekuokite.

Nusimaukite pirStines ir jas bei visas panaudotas vienkartines priemones iSmeskite j tam
skirtg talpykla.

Nusiplaukite rankas.

Procediirg aprasykite.
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7.2. NAUJAGIMIO IR KUDIKIO FIZINES RAIDOS VERTINIMAS
7.2.1. UGIO IR SVORIO MATAVIMAS

PRIEMONES:
e Elektroninés svarstyklés su tigio matuokle.
e Vienkartinis paklotas arba Svarus vystyklas.
e Dezinfekcijos priemonés.
PROCEDUROS EIGA:
Perskaitykite paskyrimus.
Susirinkite reikalingas priemones.
Prisistatykite mamai.
Paaiskinkite mamai procediirg.
Paruoskite higieniniu buidu rankas.
Ijunkite svarstykles, jos turi rodyti ,,nulj“.
Ant svarstykliy patieskite vystykla.
Svarstykléms parodzius vystyklo svorj, spaudziama mygtuka ,, Tara®.
Nuogai iSrengta kiidikj paguldykite ant svarstykliy vidurio.

10. Vaikutj guldykite, kad kojytés bty prie slankiojancios figio matuoklés lentelés.

11. Palaukite kol skaiciai ekrane nesikeis. Fiksuokite rodoma svorj?’.

12. I8junkite svarstykles.

13. Paguldykite vaika taip, kad pakausis lengvai remtysi prie nejudancios matuoklés lentelés ir
kad akiy kampas ir ausies kauSelio virSus biity vienoje linijoje (paprasykite mamga prilaikyti
galvute).

14. Viena ranka visiskai istieskite vaiko kojas ir kita ranka prie paduky pristumkite judancia
matuoklés lentele, péda turi sudaryti staty kampg su blauzda.

15. Fiksuokite figj?.

16. Nuimkite vaikg nuo svarstykliy.

17. Aprenkite.

18. Paguldykite j lovyte

19. ISmeskite vienkartinj paklota ar vystykla j tam skirta talpa.

20. Svarstykles dezinfekuokite.

21. Pavirsius dezinfekuokite.

22. Nusiplaukite rankas.

23. Procediirg dokumentuokite.

VIDEOQ: https://www.youtube.com/watch?v=z19i84f05eE
https://www.youtube.com/watch?v=71ImjJJ_t 8
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7.2.2. GALVOS IR KRUTINES APIMTIES MATAVIMAS

PRIEMONES:
e Dezinfekuota centimetriné juostelé.
e Vienkartinis paklotas arba Svarus vystyklas.
e Dezinfekcijos priemonés.
PROCEDUROS EIGA:
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Susirinkite reikalingas priemones.
3. Prisistatykite mamai.
4. Paaiskinkite mamai procediira.

2 Svoris matuojamas 10 g tikslumu.
2 Ugis matuojamas 0,1 cm tikslumu.
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12.
13.
14.
15.
16.
17.

18.

0.
1. Centimetring juostele apjuoskite aplink kriting, kad nugaros puséje ji biity prigludus prie

Paruoskite higieniniu biidu rankas.

Ant vystymo stalo patieskite vystykla.

Paguldykite kiidikj ant stalo, jei uzdéta kepuryté — nuimKkite.

Centimetring juostele apjuoskite aplink galva, kad ji eity per pakausj ir kaktos gumburus.
Fiksuokite apimtj?°,

Nuvilkite marskinélius.

menciy apatinio krasto, o priekyje — ties speneliais.
Fiksuokite apimtj®,

Aprenkite vaikelj.

Paguldykite j lovyte.

ISmeskite vienkartinj paklota ar vystykla j tam skirtg talpa.
Dezinfekuokite priemones ir pavirsius.

Nusiplaukite rankas.

Procediirg aprasykite.

VIDEO: https://www.youtube.com/watch?v=SkZCLUgJTtl
https://www.youtube.com/watch?v=JLGf Wfe3ao

7.3. NAUJAGIMIO IR KUDIKIO MAUDYMAS

PRIEMONES:

Vonelé.

Svarus $iltas vanduo (37-40°C) .
Vandens termometras.

Minkstas didelis rankSluostis.
Svariis drabuzéliai, §varus vystyklas.
Muilas ir Sampunas kiidikiams.
Odos prieziiiros priemones.
Zirklutés apvaliais galais.
Dezinfekcijos priemonés

CEDUROS EIGA:
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Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikalingas priemones.
Prisistatykite mamai.

PaaiSkinkite mamai procedura.
Patikrinkite oro temperatiirg.

Paruoskite higieniniu biidu rankas.
Dezinfekuokite pavirSius.

Vystymo stalg uzklokite Svariu vystyklu.
Ipilkite | vonele vanden;.

Pamatuokite vandens temperatiira.

. Naujagimj/ktidikj nurenkite.
. NeSvarius drabuzelis iSmeskite | skirtg talpa.

Kairigja plastaka paimkite vaikelio kairjjj petj, galvute guldykite ant savojo kairiojo dilbio.
Desinigja plastaka vaikelj laikykite uz sédmeny ir leiskite j vanden;.

. I vanden;] pirma nuleidZiamos kojytés.

Vaikelj laikote taip, kad vanduo apsemty iki petuky.

. Prauskite minksta kempinéle nuo galvos pédy link.

Maudykite ne ilgiau nei 5-10 min.

29 Galvos apimtis matuojama 0,5 cm tikslumu.
% Kriitinés apimtis matuojama 0,5 cm tikslumu.
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19.
20.

21.
22.
23.
24.
25.
26.
27.
28.

ISmaudyta vaikut] suvyniokite j rankSluost;.

Svelniai oda nusausinkite. AtidZiai nusausinkite kaklo, ranky, kojy ir uzpakaliuko odos
rauksles.

Oda patepkite aliejumi, kremu ar tepalu, skirtu kiidikiy odos prieziiirai.
Jei reikia nukarpykite nagus.

Vaikelj aprenkite.

Paguldykite j lovyte.

Darbo vieta dezinfekuokite.

Visas panaudotas priemones iSmeskite j tam skirtg talpykla.
Nusiplaukite rankas.

Procediirg aprasykite.

7.4. NAUJAGIMIO RYTINIS TUALETAS

PRIEMONES:

C e e ¢ 0 00 0 0 0 0 o0 o

PR

Vienkartinés pirStinés

Sterili medZziaga (vatos tamponai, vatos suktukai)
Pincetas.

Sterilus distiliuotas vanduo.
Antiseptikas.

Sterilus aliejus ar vazelinas.

Svarus vystyklas arba vienkartiné paluté.
Svariis baltinukai.

Vandens termometras.

Neperslampama prijuoste.

Ranky dezinfekcijos priemonés.
Pavirsiy dezinfekcijos priemongs.

Indas panaudotoms priemonéms.

CEDUROS EIGA:
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12.
13.

14.

15.
16.

Perskaitykite paskyrimus.

Susirinkite reikalingas priemones.

Prisistatykite mamai.

Paaiskinkite mamai procedira.

Patikrinkite oro temperatiir.

Prisijuoskite neper§lampama prijuoste.

Paruoskite higieniniu biidu rankas.

Dezinfekuokite pavirsius.

Vystymo stalg uzklokite vienkartine palute ar §variu vystyklu.
Naujagimio apiprausimas: apiprauskite raujagimj siltu (37-40° C ) vandeniu. Vandens
temperatirqg tikrinkite termometru, nusluostykite naujagimj.

. Bambutés tualetas: nusiplaukite rankas; uzsimaukite pirstines, virkstelés liekana: steriliu

vatos tamponu valykite vandeniu, sausai nusluostykite; jei yra rizika infekcijai — valykite 70°
etilo alkoholiu, bambutés zaizdg valykite 70° etilo alkoholiu.

Akiy valymas: valykite atskirais tamponais su destiliuotu vandeniu; nuprauskite veidukg.
Nosies valymas: kiekvieng nosies landg valykite atskiru vatos suktuku, suvilgytu steriliu
destiliuotu vandeniu.

Ausy valymas: ausies kauselius valykite vatos tamponais suvilgytais steriliu distiliuotu
vandeniu, j iSorines ausies landas nekisant, rauksles uz ausy, Kaklo, paZasty, kirksny,
pakinkliy - valykite atskirais vatos tamponais, suvilgytais steriliu aliejumi ar vazelinu.
Naujagimj aprenkite.

Paguldykite j lovyte.
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17. Darbo vietg ir panaudotas daugkartines priemones dezinfekuokite.

18. Nusimaukite pirstines ir jas bei visas panaudotas priemones iSmeskite j tam skirtg talpykla.
19. Nusiplaukite rankas.

20. Procedirg aprasykite.

8. CHIRURGIJA

8.1. KAKLO JTVARO DEJIMAS

PRIEMONES:

Vienkartinés diagnostinés pirStinés.
Kaklo jtvaras.

PROCEDUROS EIGA:

ogakrwdE

9.

10.
11.
12.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Prisistatykite pacientui.

Paklauskite vardo, pavardés.

Kalbékite su pacientu.

Uzsidekite vienkartines diagnostines pirStines.

Biitina jsidéméti, matuojant, reguliuojant ir dedant kaklo jtvara kitas pagalbg teikiantis
asmuo laikyty nukentéjusiojo galva stabiliai, dvejomis rankomis, atsirémes ant keturiy
»tasky“ (alkiinés, keliai).

ISmatuokite nukentéjusiojo kaklg. Tarp apatinio zandikaulio ir peties pridékite plastaka ir
ziurekite kiek pirsty telpa.

Atpalaiduokite kaklo jtvaro fiksatorius, kad biity galima reguliuoti kaklo jtvaro dydi.
Pridéjus pirstus prie dydziy nustatymo vietos ir tinkamai sureguliavus dydj pirStai neturi
dengti raudonos Zymos, bet turi biiti Salia.

Sureguliavus kaklo jtvaro dydj i$ abiejy kaklo jtvaro pusiy uzspauskite kaklo jtvaro
fiksatorius.

Uzdéekite kaklo jtvarg ant nukentéjusiojo kaklo.

Nusimaukite pirstines ir nusiplaukite rankas.

Procediirg dokumentuokite.

VIDEQO: https://www.youtube.com/watch?v=ydljBEN2RU8

8.2. KOMPRESO DEJIMAS

PRIEMONES:

Bintas.

Klijuoté.

Vata.

200 - 400 spiritinis tirpalas, medikamentai.

PROCEDUROS EIGA:

NoakowhE

Perskaitykite paskyrimus.

Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

Prisistatykite pacientui.

Paklauskite vardo, pavardeés.

SupaZzindinkite Su procedura.

Suteikite pacientui patogia bei reikiama procediirai padét;.

Paruoskite pirmg kompreso sluoksnj - keliy sluoksniy marlés gabala, suvilgykite 200-400
spiritiniu tirpalu, medikamentu ar vandeniu (pagal gydytojo paskyrimg) ir uzdékite jj ant
reikiamos vietos.

Paruoskite klijuote, 2 cm. didesng uz pirmagjj kompreso sluoksnj ir uzdékite ant jo.
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9. Paruoskite storg vatos sluoksnj, 2 cm didesnj uz klijuote ir uzdékite ant jos.
10. Kompresg pritvirtinkite bintu ar skara.
11. Sildomajj kompresa laikykite 8-12 val., spiritinj kompresa laikykite 4-6 val.
12. Nusiplaukite rankas.
13. Procediirg dokumentuokite.
8.3. LEDO PUSLES DEJIMAS
PRIEMONES:
e Ledo puslé;
e Ledo gabaliukai;
e Du ranksluosciai ar palutés
PROCEDUROS EIGA:
1. Perskaitykite paskyrimus.
2. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.
3. Prisistatykite pacientui.
4. Paklauskite vardo, pavardés.
5. Supazindinkite Su procediira.
6. Ledo pusle iki pusés pripildykite smulkiy ledo gabaliuky.
7. Pries uzsukant kamstj, i$ puslés iSspauskite ora.
8. RanksSluos¢iu ar palute nusausinkite ledo pasle, kad nebiity $lapias pavirSius.
9. Pasle apvyniokite ranksluoséiu ar palute, kad apsaugotume paciento odg nuo nusalimo.
10. Jvyniotg ledo puslg uzdékite ant reikiamos paciento kiino vietos.
11. Ledo pasle laikyti 20-30 min., darant 10-15 min. pertrauka ir vél uzdéti pasle ant reikiamos
kiino vietos.
12. Ledui tirpstant, atsiradusj vandenj i$pilkite ir jdékite naujy ledo gabaliuky.
13. Po procediiros i§ ledo puslés ispilkite vanden; ir likusius ledo gabalélius.
14. Ledo puslg apruoskite pagal higienos reikalavimus.
15. Nusiplaukite rankas.
16. Procedura dokumentuokite.
8.4. PASIRUOSIMAS PIRMINIAM CHIRURGINES ZAIZDOS
SUTVARKYMUI
PRIEMONES:
o  Sterili paklodélé procediiriniam staliukui uztiesti;
e  Sterilios paklodélés Zaizdos apklojimui;
e Skalpelis;
e 2 chirurginiai pincetai;
e 2 -3 Peano spaustukai;
e 1 -2 Kocherio spaustukai;
e Adatkotis su 2 — 3 skirtingo dydzio tribriauném adatom;
¢ Silko ar sintetiniy, taip pat ketguto sialy;
e Vienkartinj Svirksta;
e  Sterilius marliukus;
e 0,5- 1% lidokaino, novokaino tirpalas nuskausminimui;
e Dezinfekuojamas tirpalas odos dezinfekcijai;
e 2 poros steriliy vienkartiniy chirurginiy pirstiniy;
e  Vienkartinés diagnostinés pirStinés;
o Kaukeés.
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PROCEDUROS EIGA:

1. Perskaitykite paskyrimus.

2. Prisistatykite pacientui.

3. Paklauskite vardo, pavardés.

4. Supazindinkite su procediira.

5. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

6. Uzsidékite vienkartines diagnostines pirstines.

7. Dezinfekuokite darbinio procediirinio staliuko pavirsiy.

8. Surinkite priemones, patikrinkite galiojimo laika.

9. Dezinfekuokite staliuko pavir$iy, ant kurio sudésite reikalingas priemones.

10. Nusimaukite diagnostines pirstines.

11. Uzsidékite sterilias pirStines.

12. Uzdenkite zaizdg steriliomis paklodélémis.

13. Uzdenkite sterilia antklodéle staliuko pavirsiy.

14. Ant sterilaus pavirSiaus eilés seka sudékite instrumentus: 2 chirurginiai pincetai, 2 — 3
Peano spaustukai, 1 — 2 Kocherio spaustukai.

15. Ant sterilaus pavirSiaus padékite adatkotis su 2 — 3 skirtingo dydzio tribriauném adatom,
Silko ar sintetiniy, taip pat ketguto sitily.

16. Paruoskite sterilias pirStinés chirurgui.

17. Paruoskite ir padékite vienkartinj svirksta 5 ml. ir 0,5 — 1% lidokaino, novokaino tirpala
nuskausminimui.

18. Paruoskite ir padékite sterilius marliukus (5-6 suvilgomi dezinfekuojamu skysciu, Kiti
paliekami sausi).

19. Padékite dezinfekuojama tirpala odos dezinfekcijai.

8.5. SIULU IS ZAIZDOS ISEMIMAS
PRIEMONES:

e Skalpelis arba smailiavirstnés zirklés;

e  Chirurginis pincetas arba Peano spaustukas;

o 2 marliukai;

e Tvarstukas;

e Dezinfekuojamas tirpalas odos dezinfekcijai;

e  Vienkartinés diagnostinés pirsStinés.

e Indas panaudotoms priemonéms.

PROCEDUROS EIGA:

1. Perskaitykite paskyrimus.

2. Prisistatykite pacientui.

3. Paklauskite vardo, pavardés.

4. SupaZzindinkite Su procedura.

5. Nusiplaukite ir dezinfekuokite rankas.

6. UzZsidekite vienkartines diagnostines pirStines.

7. Dezinfekuokite staliuko pavirsiy, ant kurio sudésite reikalingas priemones.

8. Surinkite priemones, patikrinkite galiojimo laik3.

9. Uzdenkite sterilia antklodéle staliuko pavirsiy.

10. Ant sterilaus pavirsiaus sudékite instrumentus ir priemones.

11. Nuimkite nuo zaizdos tvarstj.

12. Dezinfekuokite zaizdos pavirsiy ir aplinking oda.

13. Pincetu ar spaustuku suimkite uz vieno siilo galiuko ir jj patempkite j Song.

14. Perkirpkite arba perpjaukite siiila po mazgu is audinio islindusioje §viesesnéje vietoje.

15. Siilg iStraukite.

16. Dezinfekuokite zaizdos pavirsiy ir aplinking oda.
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17.
18.

19.

20.
21,

Uzdékite tvarstuka.

Darbo vietg ir panaudotas daugkartines priemones dezinfekuokite.

Nusimaukite pirStines ir jas bei visas panaudotas vienkartines priemones iSmeskite j tam
skirtg talpykla.

Nusiplaukite rankas.

Procediirg dokumentuokite.

VIDEOQO: https://www.youtube.com/watch?v=IrxxqgR30Pg

orwdPE
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8.6. TVARSTYMAS

Tvarstyti pradékite nuo binto pradzios, bintg laikykite deSinéje rankoje.

Bintuokite i$ kairés j desing.

Smulkias dalis tvarstykite siaurais, o stambias-placiais bintais.

Bintas turi prigulti prie tvarstomos kiino dalies.

Tvarstant, bintg jtempkite, kad tvarstis nenuslinkty nuo Zaizdos, ta¢iau negalima bintuoti
per stipriai, nes uzspaudziamos kraujagyslés ir nervai.

Tvarstyti pradékite nuo plonesnés kiino dalies, storesnés link.

Jei tvarstis vyniojant rauksléjasi, ji reikia perlenkti 180°, perlenkimai turi biiti vienoje
linijoje.

Suvynioto binto galg suriskite su kitu binto galu , kuris prie$ pradedant bintuoti palickamas
laisvas.

Mazgo neriskite ties zaizda.

8.7. VARZCIO UZDEJIMAS

PRIEMONES:

Vienkartinés diagnostinés pirstines.
Varztas.
Pamusalas (minkstas audinys).

PROCEDUROS EIGA:
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13.
14.

15.

16.
17.

Perskaitykite paskyrimus.

Prisistatykite pacientui.

Paklauskite vardo, pavardés.

Supazindinkite su procedura.

Dezinfekuokite rankas.

UZsidekite vienkartines diagnostines pirStines.

Galuing pakelkite aukstyn, kad nutekéty veninis kraujas.

Varzta dékite 4-5 cm. auksc¢iau Zaizdos.

Verzimo vietoje padékite pamusala- minkstg audinj (aligning, vatg ,marle ar kt.).
Pirmg varz&io vijg vyniokite gerai jtempte, Kitas vijas laisviau taip, kad kiekviena vija
dengty 1/3 ankstesnés Vijos.

. Baigus vynioti gerai suverzkite, pritvirtinkite varzto galus.

Patikrinkite ar teisingai uzdétas varztis: varztis turi uzspausti ne tik venas, bet ir arterijas,
todél Zemiau jo pranyksta pulsas, galiiné pabala.

Suverztos galiinés neuzdenkite (varztis turi buti gerai matomas).

Darbo vieta ir panaudotas daugkartines priemones dezinfekuokite.

Nusimaukite pirstines ir jas bei visas panaudotas vienkartines priemones iSmeskite j tam
skirtg talpykla.

Nusiplaukite rankas.

Procediira dokumentuokite. Tiksliai uzrasyti varz¢io uzdéjimo laika.
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9. SKUBIOSIOS MEDICINOS IR INTENSYVIOJI SLAUGA
PACIENTO BUKLES VERTINIMAS

Ivertinti paciento sveikatos biiklg, vadovaujantis Siais parametrais:
1. Ritmo sutrikimas (EKG duomenys). Konkreciai pagal monitoriaus rodomus
duomenis, jvertinti EKG poky¢ius ir nustatyti koks yra Sirdies ritmo sutrikimas:
e PrieSirdziy virpéjimas (4 pav.).
e Priesirdziy plazdéjimas (5 pav.).
e Supraventrikuliné paroksizminé tachikardija (6 pav.).
e Skilveliné tachikardija (stambiabangé ) (7 pav.).
e Skilveliy virpéjimas (8 pav.).
e Skilveliy plazdéjimas (9 pav.).
Skilveliné tachikardija (multi-(daugia-)bangé) (10 pav.).

e Normali EKG (11 pav.).
e Umus miokardo infarktas su ST pakilimu (12 pav.).
e Jvykes MI (nusileides T dantelis) (13 pav.).
Hib i el Mo R
4 pav. PrieSirdZiy virpéjimas S pav. PrieSirdZiy plazdéjimas

PP A e e

6 pav. Supraventrikuliné paroksizminé 7 pav. Skilveliné tachikardija (stambiabangé)

tachikardija
8 pav. Skilveliy virpéjimas 9 pav. Skilveliy plazdéjimas
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10 pav. Skilveliné tachikardija (multi-(daugia-) 11 pav. Normali EKG

bangé)
SN S NS N T
it i i i |
12 pav. Umus miokardo infarktas su ST pakilimu 13 pav. [vykes MI (nusileides T dantelis)
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2. AKS. Fiksuojamas monitoriuje rodomas arterinis kraujo spaudimas ir jvertinami duomenys,
ar tai yra: padidéjes, normalus, sumazejes AKS.

Arterinio kraujo spaudimo kategorijy klasifikacija (1999m. Pasauliné sveikatos organizacija/
Tarptautiné hipertenzijos draugija).

Kategorija Sistolinis AKS (mmHG) Diastolinis (mmHg)
Optimalus <120 <80
Normalus 120-129 80-84
Aukstas normalus 130-139 85-89
1 laipsnio AH (maza) 140-159 90-99
2 laipsnio AH (viduting) 160-179 100-109
3 laipsnio AH (didele) =180 =110
Izoliuota sistoliné hipertenzija =140 <90
Zemas normalus 90-100 60-65
Hipotenzija ' <80 <60

3. P. Fiksuojamas pulsas rodomas monitoriuje ir jvertinama ar tai yra: tachikardija, norma,
bradikardija.
Normalus pulsas yra tarp 60 ir 100 k/min

4. Kvépavimo tipas. [vertinamas kvépavimo tipas, pagal kvépavimo kreive, ar tai yra:
normalus (18 pav.) (normalus padaznéjes (19 pav.), normalus suretéjes (20 pav.)),
Kusmaulio (14 pav.), Cein-Stokso (15 pav.), Bioto (16 pav.), Groko (17 pav.) kvépavimas.

AAPRASE b

14 pav. Kusmaulio kvépavimo tipaS 15 pav. Cein-Stokso kvépavimo tipas
16 pav. Bioto kvépavimo tipas 17 pav. Groko kvépavimo tipas

VAN

18 pav. Normalus kvépavimo tipas

AVAYA

19 pav. Normalus padazinéjes kvépavimas
Kreive kaip normalaus kvépavimo atveju (jkvépimas trumpesnis, nei iSkvépimas, kvépavimas
daznesnis nei 20 k/min.

/\_/\/\

20 pav. Normalus suretéjgs kvépavimas
Kreive kaip normalaus kvépavimo atveju (jkvépimas trumpesnis, nei iSkvépimas, kvépavimas
retesnis nei 8 k/min
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KD. Fiksuojamas kvépavimo daznis pagal monitoriaus rodmenis ir jvertinama ar tai yra:
tachipnéja, norma, bradipnéja. (Kvépavimo daznio norma 10-20 k/min).

Kapnografija. Fiksuojamas CO; kiekis pagal monitoriaus rodmenis ir jvertinama ar tai yra:
hiperkapnija, norma, hipokapnija. (CO2 norma 35 — 45 mmHg).

Oksigenacija. Fiksuojamas SpO: kiekis pagal monitoriaus rodmenis ir jvertinama ar tai yra:
norma, hipooksigenacija (hipoksija). (SpO2 norma >95, iki 99).

. Temperatiira. Fiksuojama temperatiira pagal monitoriaus rodmenis ir jvertinama ar tai yra:
normali temperatira (36,0-36,9°C),

subfebrili temperatiira (nedidelis kar$¢iavimas) (37,0-37,9°C),

febrili temperatiira (vidutiniskas kar$¢iavimas) (38,0-38,9°C),

piretiné temperatira (didelis kar$¢iavimas) (39,0-41,0°C),

hiperpiretiné temperatiira (labai didelis karS¢iavimas) (daugiau kaip 41,0°C).
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