HENGISTYELINSAIRAUDET JA
HENGITYSVAIKEUDET

Seka niiden hoitotyo
KSAO

Kaisa-Leea Kurko
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coputkentulehdus (Bronkiitti)
cokuume (Pneumonia)

<olaajentuma (Emfyseema)

<oahtaumatauti (COPD)

Astma (asthma bronchiale)

Keuhkotuberkuloosi (tubelculosis
pneumoniae)



HYPOKSEMIAN OIREET

* hengitystiheyden kasvaminen

* pulssin nopeutuminen ja myéhemmin
nidastuminen

* hengenahdistus tai pinnallinen hengitys

* kalpea tai sinertava iho

* |evottomuus, tuskaisuus, vasymys, hikoilu
* sekavuus, tajunnan tason aleneminen




HOITOTYON MENETELMAT:

Rauhoittaminen, ei jateta yksin!

Huoneilman raikkaus ja kostutus

Hyvan asennon jarjestaminen (kuuntele potilasta)
Kiristavat vaatteet avataan.

Mahd. tuoliin istumaan etukumaraan tyynyilla
tuettuna.

Vuodepotilailla paadyn kohottaminen istuvaan tai
puoli-istuvaan asentoon

Tarvittaessa nieluputki, vierasesine pois (Heimlichin
ote)



Potilaan auttaminen
hengitysvaikeuksissa

Jos potilas karsii hapenpuutteesta:

Ladketieteellinen happi happiviiksillg,
happinaamarilla, CPAP-laitteella

Nieluputki

Jos potilas ei itse hengita, happi
nengityspalkeella (ambu), intubointi

Joskus trakeostomia

Respiraattorihoito



Lisahapen antaminen

* |kkunan aukaisu, jos mahdollista
* Lisahappi maskilla tai viiksilla
(seindhappi, , kuljetushappi)

 Viiksilla max. 5|/min

* Maskeja erilaisia -

7.4.2022



Seinahapen annostelu

e Kiinnita letkut liittimiin, avaa virtaussaadin,
aseta happi potilaalle

* 2- 15| /minuutti perustauti huomioiden, yl.
|aakarin maarays

e HUOMI! Jos COPD max. 2l/min!!!
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Lisahapen antaminen

Huomioitava, etta lisahappi kuivattaa hengitysteiden
limakalvoja = hengitysilman riittava kostutus.

Kostutusvesi vaihdettava paivittain, koska hyva
elatusaine bakteereille! (paitsi Aquapack)

Joillain kroonisia keuhkosairauksilla sairastavilla (mm.
COPD) jatkuva happihoidon tarve myos kotona =2
happirikastin

Hapenannon aikana potilaan turvallisuudesta
huolehditaan fyysisesti ja psyykkisesti.

Happi helposti sytyttava kaasu = tulipalon vaara!



KOTIHAPPIHOITO

Happirikastin ja/tai happilaitteisto (happipullo
tai nestemainen happi)

Kayttoohjeet
Saanndllinen seuranta
Lisaksi happiviikset (happimaski)

Turvallisuus! Avotulenteko kielletty, ohjeet
tupakoinnin varalta

Huolto kotona: happiletkun vaihto (2kk),
viikset (2vko), suodattimen pesu (yl. krt/vko)


http://www.hengitysliitto.fi/sites/default/files/oppaat/opas_kotihappihoidosta.pdf

Liman imeminen

* Tarpeellista, jos runsas lima ei poistu
yskimalld =2 mitkda muut keinot voisivat
edesauttaa liman irtoamista?

* Erilaiset imukarjet, imukoneet tyoyksikoittain
e Potilas kohoasentoon
e Potilaan informointi



Liman imeminen jatkuu..

* Hengitysteiden imut steriileill3
imukatetreilla

* Toimenpide suoritetaan aseptisesti, jottei
hengitysteihin vieda imun yhteydessa
infektioita

e Valineet: imulaite, imukatetri, (Y-
vhdistaja) tehdaspuhtaat hanskat, tarv.
suu-nenasuojus hoitajalle, vesimuki,
roska-astia, sellua



HUOMIO!!!

vksi imukerta 15-20 sekuntia , jonka jalkeen
tauko ja tarv. imun uusiminen.

imemisen yhteydessa potilaan voinnin ja
eritteiden laadun tarkkailu

eritekerdyspussin ja imuletkun vaihto x1/vrk

laitosolosuhteissa huolehdittava, etta imulaite on
jatkuvasti kunnossa ja toimintavalmiinal!!

imulla ei voida poistaa limaa kovin syvalta, jolloin
esim. tyhjennysvoimistelu fysioterapeutin
toimesta



