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Zatgcznik nr 16 do Procedury edukacji zdrowotnej pacjentéw i ich rodzin/ opiekunéw, edycja nr 4

ZALECENIA PIELEGNIARSKIE DLA PACJENTOW
PO ZAtOZENIU RURKI TRACHEOTOMIJNEJ LUB RURKI T

. Zalecany jest uregulowany, oszczedzajgcy tryb zycia.

Bardzo wazna jest toaleta rurki. Jezeli rurka posiada wyjmowany wktad to nalezy czyscié
go 3-4 razy dziennie pod biezgcq wodg mata szczoteczky bez dodatku innych $srodkéw
myjacych.

Do rurki podawac 3-4 razy dziennie 1 ml 0,9% NaCl (sdl fizjologiczna) i efektownie kaszleé
celem oczyszczenia drég oddechowych z wydzieliny.

Stosowac inhalacje 3-4 razy dziennie z 0,9% NaCl (soli fizjologicznej) lub innego leku,
jezeli zaleci lekarz.

My¢ skore wokot rurki wodg z mydtem.

. Zmieniaé raz dziennie bawetniang tasiemke mocujacg rurke.

. Tasiemka powinna by¢ zawigzana luzno (tak aby pomiedzy szyjg a tasiemka mozna byto
wtozy¢ palec).

W przypadku rurki T wystarczy czysty gazik, (jezeli jest konieczny) przyklejony plastrem.
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