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                                         تراکئوستومی مراقبت از
 

 کنید اکئوستومی باز کردن یک راه هوایی در لوله تراشه است که شما آنرا به صورت یک حفره در زیر گلو مشاهده میتر. 

 مزایای تراکئوستومی    

  بیمارراه هوایی مطمئنی است برای خروج ترشحات مجاری تنفسی 

 شوند. در بیمارانی که مدت طولانی از دستگاه تهویه مکانیکی استفاده میکنند و راه هوایی مطمئنی برای تنفس ندارند استفاده می 

  تراکئوستومی با یک نوار باریک به دور گردن بسته میشود و یک کاف به آن متصل میباشد که باید پر از هوا باشد تا از خروج آن جلوگیری

 ،شود نع ورود ترشحات از دهان و معده به ریه میکند و ما

 خود مراقبتی    

 گازی که در .کند در زیر لوله تراکئوستومی یک عدد گاز قرار دهید تا باعث جذب ترشحات شود این گاز از ایجاد عفونت نیز پیشگیری می

تراکئوستومی شده و ایجاد آبسه در مجاری تنفسی کند. با توجه زیر تراکئوستومی قرار میگیرد را قیچی نکنید زیرا ممکن است پرزها وارد 

توانید از طریق  باشد شما می به اینکه در بیماران تراکئوستومی،شده هوا از روی تارهای صوتی عبور نمیکند صحبت کردن آنها بدون صدا می

 .لب خوانی یا از طریق نوشتن مطالب با وی ارتباط برقرار کنید

  یعنی موادغذایی وترشحات ناحیه دهان ،تراکئوستومی پراز هوا نباشد هنگام تغذیه ممکن است بیمارآسپیره کنددرصورتی که کاف

 .رسان باشد واردمسیرراه هوایی شود. میزان پربودن کاف طبق نظرپزشک معالج باشد زیرا فشارزیاد مداوم کاف برروی نای میتواندآسیب

   دهد درصورت مشاهده این حالت با پزشک وپرستارخودمشورت کنید.  می یفس بیمار صدایی خرخرلازم پرازهوا نباشد تند وقتی کاف به ح 

 .در صورتی که گاز زیر تراکئوستومی آلوده به ترشحات گردید و مرطوب شد با رعایت اصول ایمنی آن را تعویض نمایید 

 .قبل از هر بار تغذیه چک کنید کاف تراکئوستومی پر از هوا باشد.بندتراکئوستومی را طوری ببندید که دو انگشت به راحتی از زیرآن رد شود 

  مراقب باشید کاف را قیچی نکنید در صورت قیچی شدن یا سوراخ شدن کاف با یک فرد کارشناس تماس بگیرید و مراقب باشید تراکئوستومی

 روی تراکئوستومی را مسدود نکند. ملحفه و  تراحت کردن احیاناً ،پتو ازجای خود خارج نشود. مراقب باشید در حین اس

 از ارتباط بیمار با افرادی که مبتلا به سرما خوردگی یا دیگر عفونتهای دستگاه تنفسی هستند جلوگیری کنید. 

 شود. این عمل باعث آسیب به بافت ریه می ، هنگامی که بیمار سرفه میکند آمبو نزنید 

 شود پس در این رابطه دقت کافی  د بیمار دچار کمبود اکسیژن و نهایتاً خفگی میدر صورتی که ترشحات مسیر تراکئوستومی را مسدود کن

ز داشته باشید. در صورتی که لوله تراکئوستومی به هر دلیلی از جای خود خارج شد برای جاگذاری آن اقدام نکنید بلکه بلافاصله به بیمار ا

 .صل نماییدمسیر تراکئوستومی اکسیژن بدهید و با پزشک معالجتان تماس حا

 ساکشن کردن تراکئوستومی    

 این بیماران برای دفع ترشحات دستگاه تنفس دچار مشکل هستند و ،اند مکانیسم سرفه ضعیف است  در بیمارانی که تراکئوستومی شده

 ترشحات را مشاهده نمایید.ها شنیده شود یا اینکه شما  نیاز به ساکشن دارند زمانی باید بیمار را ساکشن کنید که صدای غیر طبیعی در ریه
 شود. ساکشن نام دستگاهی است که با ایجاد مکش باعث خروج ترشحات از مجاری تنفسی بیمار می 

  دستگاه ساکشن شما ممکن است یک یا دو ظرف استوانه ای داشته باشد که معمولاً شیشه ای است این ظرف برای جمع آوری ترشحات در

ها که از قطر بیشتری برخوردار میباشد و طول  یکی از لوله.از این دستگاه نیاز به دو لوله رابط داریمحین ساکشن میباشد برای استفاده 

یک پوشش کاغذی قرار دارد و حتماً باید استریل مورد  نامند و لوله ای که باریکتر است و در بیشتری نیز دارد را لوله رابط ساکشن می

 .گویندمی را لوله سر ساکشن  استفاده قرار گیرد

 توجه داشته باشید در واقع این سر ساکشن است که مستقیماً وارد مجرای تنفسی میشود و حتماً باید استریل مورد استفاده قرارگیرد. روی 

 دستگاه ساکشن دکمه ای جهت خاموش و روشن کردن دستگاه و دکمهای مدرج برای تنظیم قدرت مکش دستگاه وجود دارد.

 ور متوسط تنظیم نمایید تا از آسیب به بافت مجاری تنفسی پیشگیری شود.دکمه مدرج را باید روی د 

 آبی و مشکی کوچکترین سایز بندی سرساکشن ها با تنظیم رنگ آنها مشخص شده است به طور مثال سایز نارنجی یا قرمزسایزبزرگ و رنگ 

 ساکشن است استفاده نمایید.باشد. ترجیحاً بهتراست شما ازسرساکشن رنگ سفید که حد معمول برای  سایزمی 

 از شدن ترشحات قبل از انجام ساکشن حتماً از دستگاه بخور و فیزیوتراپی قفسه سینه استفاده کنید این کار باعث رقیق ترشدن و کنده 

 .پذیرد مسیر راه هوایی میشود وعمل ساکشن کردن به طورموثرتری انجام می
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                                         تراکئوستومی مراقبت از
 حین ساکشن کردن احساس ناخوشایندی داشته باشد بگویید امکان دارد صحبت کنید و بیمار ازانجام عملیات با بلق. 

  لیتر بدهید این کار باعث میشود بیمار حین  ۱۰دقیقه به بیمار اکسیژن با غلظت  ۳-۵سپس دست خود را بشویید و ماسک بزنید حدود

 ۱۲۰دوردستگاه نباید بیش از .تنظیم نماییدساکشن کردن دچار کمبود اکسیژن نشود. دستگاه ساکشن را روشن کنید و روی دور متوسط 

از پوشش کامل خارج کنید به لوله  که میلی متر جیوه باشد لوله رابط ساکشن را به دستگاه ساکشن وصل نمایید و سر ساکشن را بدون آن

را بدون آنکه با جایی  دستکش استریل بپوشید و سر ساکشن .سپس بیمار را در وضعیت نیمه نشسته قرار دهید ،رابط ساکشن وصل کنید

درجه به آرامی  ۳۶۰سانتی متر وارد تراکئوستومی کرده و با یک چرخش  ۱۵تا  ۱۰تماس پیدا کند از پوشش خارج کنید سر ساکشن را حدود 

 بین انگشت شست و اشاره چرخانده و آنرا از تراکئوستومی خارج نمایید.

 هر مرحله از عمل  نی. بدینگه ندار ماریب ییسر ساکشن را در راه هوا هیثان ۱۰از  شتریاست ب ادیز اریبس ماریترشحات ب نکهیگاه به صرف ا چیه

 .دینما افتیبا درصد بالا در ژنیتنفس کند و اکس یعیبه صورت طب ماریب دیاجازه ده قهیدق ۳-۵ساکشن به مدت 

 خود مراقبتی   

 جامددرآمده است بهتر است مدت زمان بیشتری از بخور استفاده نمایید اگر های خلط  اگر ترشحات بیمار غلیظ بود و یا به صورت تکه

سی سی سرم شستشو استریل را در تراکئوستومی بریزد و چندین  ۲ترشحات به خوبی خارج نشد از یک نفر کمک بخواهید و نفر دوم حدود 

ین عمل را از پرستار بخش سؤال نمایید که به شما بار آمبو بزند سپس شما ساکشن کنید. این کار باعث کنده شدن ترشحات می.شود ا

 .دیینما تیرا به دقت رعا لیاست پس ا لطفاً نکات استر ریپذ بیحساس و آس اریبس ماریدستگاه تنفس بآموزش دهند.

 یزیکار خونر نیبا انجام ا دیینما یوارد تراکئوستوم لیآب مقطر استر یس یس ۲۰ساکشن  اتیهمراه با عمل یصورت مشاهده ترشحات خون در 

حتما  یزیاست. در صورت تکرار خونر دهید بیآس یتنفس ستمیبافت س رایز دیینما یصورت از ادامه ساکشن خوددار نیدر ا شود یکنترل م

 .دیبا درصد بالا بده ژنیاکس ماریهر بار ساکشن حتماً به ب نی. بدییبا پزشک معالجتان مشورت نما

 کاملاً مطلوب است  ماریتنفس ب تیوضع دیبعد از آنکه متوجه شد دیبا درصد بالا بده ژنیاکس ماریبه ب قهیدق ۱۰ساکشن  اتیاز اتمام عمل بعد

 دور انداخته شوند. دیمصرف هستند بعد از هر بار استفاده با کباری. سر ساکشن ها دیرا قطع کن ژنیاکس دیتوانیم

 ساکشن زمان  اتیکه عمل دیاما دقت داشته باش دیبعد از خواب انجام دهقبل از خواب و  ییبهتر است قبل از وعده غذا حاًیساکشن را ترج

 است. ماریب ازین حسبو در واقع بر دندار یمشخص

 بعد از هر بار ساکشن شودیبلافاصله باعث انتشار عفونت م رایز دینکن یرا وارد تراکئوستوم دیکرده ا ماریکه وارد دهان ب یسر ساکشن هرگز 

استفاده مجدد آماده گردد.  یتا ترشحات کاملاً از لوله پاک شود و دستگاه ساکشن برا دیسرم شستشو وارد لوله رابط ساکشن کن یمقدار

 شودیخارج نم یبه راحت ایاست  ادیز ماریکه ترشحات ب ی. در صورتدیبپوشان لیگاز استر کیساکشن سر لوله رابط را با  اتیعمل مامبعد از ات

 .دیساکشن را تکرار کن اتیو مجدداً عمل دیبخور ده ماریبه ب یشتریجامد در آمده است مدت زمان ب یکه هابه صورت ت ایو 

 گردد یم ییراه هوا یکار باعث کنده شدن ترشحات انباشته شده در انتها نیا ،دییبه سرفه نما قیرا تشو ماریساکشن ب نیح در. 

 آن را  دیو در معرض نور خورش دییکننده بشو دیسف عیبا آب و ما یبار ظرف جمع کننده ترشحات را خارج کرده و به خوب ۳ یروز حداقل

 .دیو خشک کن دییساکشن دستها را با آب و صابون بشو اتیبعد از اتمام عمل دییخشک نما

 کانتیژل لوبر ایو  لیاستر یسرم شستشو یآن را با مقدار کم دیتوان یم شودینم ئوستومیوارد تراک یکه سر ساکشن به راحت یصورت در 

 .باشد یدر داروخانه ها موجود م کانتیژل لوبر، دییساکشن اقدام نما اتیانجام عمل یو مجدداً برا دییآغشته نما

 دیکن ضیلوله رابط ساکشن را روزانه تعو دیآمدن آن ممانعت کن رونیتا از ب دیلوله تراک را با دست نگه دار یساکشن کردن به آرام هنگام. 

 یاقدام از انتشار آلودگ نیبا ا دیندازیرا در سطل زباله ب و سپس آن زدیبر یلونینا سهیآلوده را در ک لیوسا هیساکشن کل اتیاز اتمام عمل بعد 

 .دیینما یم یریشگیپ
 

 ) 1398-آموزش به مددجو  )راهنمائی برای مراقبین سلامت 

  داخلیکارگروه درون بخشی آموزش به بیمار بخش 
 Mayo clinic, WebMD, ClinicalKey   

 Brunner Suddarth's textbook of Medical surgical Nursing2018 

 ایید کننده : اعظم چراغیت

 )مدیریت پرستاری (

 تهیه کننده : زکیه مظاهری

 ()سوپر وایزر آموزش سلامت 
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