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Zadeva: Mnenje o uvajanju nazogastricne sonde v patronazni sluzbi na domovih pacientov

Na Zbornico zdravstvene in babiSke nege Slovenije — Zvezo strokovnih drustev medicinskih sester,
babic in zdravstvenih tehnikov Slovenije (v nadaljnjem besedilu Zbornica — Zveza) ste naslovili
vpraSanje glede uvajanja nazogastricne sonde (v nadaljnjem besedilu NGS) v patronazni sluzbi.
Pojasnjujete, da se zavedate kompetenc in znanja za uvajanje NGS, vendar vam samostojno uvajanje
NGS na domu pacienta predstavlja veliko tveganje, kljub vsem kontrolam, ki jih izvedete po uvedbi
oziroma pred hranjenjem. Prosili ste za odgovore na naslednja vpraSanja:
- Ali lahko patronazna medicinska sestra samostojno uvede NGS na domu pacienta brez prisotnosti
zdravnika?
- Ali lahko patronazna medicinska sestra zavrne uvajanje NGS pri pacientu, ¢e oceni, da gre za
zahtevnej$e uvajanje zaradi anatomske anomalije, psihiatricnega bolnika, nemirnega bolnika ipd.?
Dodajate $e, da so zdravniki v vasem zdravstvenem domu kolektivno zavrnili uvajanje NGS z
obrazlozitvijo, da gre za kompetenco diplomiranih medicinskih sester.

Mnenje Zbornice — Zveze

Vstavljanje NGS in kontrola lege sonde je diagnosticno terapevtski postopek, ki je potreben za
zagotavljanje enteralne prehrane in dekompresije Zelodca, zlasti pri pacientih, ki ne morejo zadostiti
svojih prehranskih potreb oralno in so izpostavljeni tveganju za aspiracijo. Za tak nacin hranjenja se
odlodi zdravnik takrat, ko hranjenje per os iz razli¢nih razlogov ni mozno, gastrointestinalni trakt (GIT)
normalno deluje in bo tak nacin hranjenja potreben manj kot 6 tednov.

Pravilna namestitev sonde v Zelodcu je klju€nega pomena za varnost pacienta, saj lahko
intrapulmonalno hranjenje ali aspiracija zaradi nepravilno postavljene sonde povzroci resne posledice,
vkljuéno z aspiracijo in smrtjo. Polozaj sonde je treba redno preverjati, preden se kar koli uvede po
sondi. V uporabi je ve€ nacinov za preverjanje. Lega se lahko preveri s testom Zelodénega aspirata s
pH testnim listi€em, z rentgenskim slikanjem, ki je najbolj zanesljiva metoda potrditve pravilne lege
Zelod&ne sonde in izjemoma z avskultacijo, ko z brizgalko potisnemo zrak v Zelodec in s stetoskopom
poloZzenim na epigastrij poslu§amo ali sliSimo Sum v Zelodcu (pretok zraka). Smernice NSW sicer
odsvetujejo kontrolo lege sonde z avskultacijo (Insertion and Management of Nasogastric and
Orogastric Tubes in Adults).

V kontroliranem bolniSniénem okolju je vstavljanje NGS pogosta aktivhost. Natanéno so dolo¢eni nacini
preverjanja lege sonde, ki se morajo izvajati pred vsakim vnosom hrane ali tekoCine preko sonde. V
bolnisni¢nem okolju je zagotovljen stalni nadzor in moznost takojSnjega ukrepanja v primeru kakrsnihkoli
komplikacij. Za izvedbo aktivnosti so kompetentne diplomirane medicinske sestre, ki v sodelovanju z
ostalimi ¢lani zdravstveno negovalnega tima celostno obravnavajo pacienta in v primeru kakrSnegakoli
zapleta lahko nemudoma ukrepajo.

Pacient z vstavljeno NGS je lahko odpus&en v domaco oskrbo. Naloga patronazne medicinske sestre
je predvsem, da ugotoviti kakdno je znanje pacienta in svojcev o nacinu hranjenja po sondi, nadaljuje
pou€evanje hranjenja po NGS in svetovanje glede priprave hrane, opozori pacienta in svojce glede
moznih zapletov, kot so: nevarnost nastanka rane na nosnici, moznih zapletov hranjenja po sondi
(driske, bruhanje ali navzea), nevarnost aspiracije, nevarnost izpada sonde, pacientu in svojcem
pojasni, da je potrebna pogostejSa ustna nega, vlazenje ustnic.
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Pacienta je treba hraniti ve€krat dnevno, zato ni mogoCe zagotoviti, da bi to delo opravljala patronazna
medicinska sestra. To dolo¢ajo tudi navodila Zavoda za zdravstveno zavarovanje Slovenije, saj je
priznan en obisk na dan, iziemoma dva obiska v enem dnevu pri enem pacientu.

Zbornica — Zveza poudarja, da vstavljanje NGS v domacem okolju, kjer je patronazna medicinska sestra
edini zdravstveni delavec, predstavlja pove€ano tveganje za komplikacije tako pri vstavitvi kot pri kontroli
lege sonde. Tveganje se Se dodatno pove€a pri pacientih z zahtevnimi zdravstvenimi stanji in
pridruzenimi oboleniji kot npr. demenca, zmanjSano stopnjo zavesti ali motnjami v duSevnem zdravju,
motnje poZiranja, neurejene bivanjske in druZinske razmere, nesodelovanje pacienta oziroma svojcev.

Zbornica — Zveza nadalje meni, da diplomirana medicinska sestra v patronaznem varstvu na podlagi
delovnega naloga zdravnika NGS na domu pacienta lahko vstavi le iziemoma, in to takrat ko zdravnik
in diplomirana medicinska sestra v patronaznem varstvu na podlagi zdravstvene dokumentacije
pacienta opravita natancen pregled zdravstvenega stanja pacienta in se seznanita z vsemi okoli€inami
in ocenita minimalna tveganja za morebitne zaplete oziroma komplikacije. Kontrola lege sonde pa naj
se izvede z dvema razli€¢nima testoma. V tem primeru je treba izdelati protokol preverjanja dejavnikov
tveganja in ga izpolniti za vsakega posameznega pacienta.

Vstavljanje NGS pri pacientih s pove€anim tveganjem za zaplete pa se vstavljanje NGS na domu
pacienta odsvetuje. To so vecinoma starejSi, pacienti z motnjami poziranja, pacienti z motnjami v
dusSevnem zdravju, nemirni pacienti, pacienti z anatomskimi spremembami prebavnega trakta ...

Zbornica — Zveza meni, da morajo biti taki pacienti obravnavani v kontroliranem okolju, torej v bolniSnici
ali v zdravstvenem domu, Kjer je na razpolago zdravstveno negovalni tim in vse moznosti takoj$njega
preverjanja lege sonde, vkljuéno z rentgenskim slikanjem. V primeru kakrSnega koli zapleta pa je
zagotovljena ustrezna takojSnja pomoc.

Izvajalcu zdravstvene dejavnosti predlagamo, da redno belezi in obravnava vse varnostne incidente v
zvezi z obravnavo pacientov z NGS v domacem okolju in v zdravstveni ustanovi. Za ugotovljene vzroke
za nastanek varnostnega incidenta pa zagotovi ukrepe in jih implementira v redno kliniéno delo.

S pozdravi
Stada Rojten, dipl. m. s, Anita Prelec,
predsednica Sekcije medicinskih sester in zdravstvenih predsednica Zbornice — Zveze

tehnikov v patronazni dejavnosti
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