Wat te doen bij problemen bij tracheostomale beademing

PROBLEEM MOGELIJKE WAT TEDOEN DOOR WIE HOE SNEL
OORZAAK
Er is meer slijm Er kan sprake zijn van een | - Vaker uitzuigen Door de zorgvrager of Dezelfde dag
beginnende - Druppelen met fysiologisch zout (Nacl | zorgverlener
luchtweginfectie 0,9%) en dan uitzuigen
- Bij gebruik hoestmachine deze extra
gebruiken
- De stand van de bevochtiger hoger
zetten
- Bij blijvende problemen eerst overleg
met de huisarts
- Zo nodig overleggen met het CTB
Er is meer slijm met Er kan sprake zijn van een | - Vaker uitzuigen Door de zorgvrager of Dezelfde dag
kortademigheid beginnende - Druppelen met fysiologisch zout (Nacl | zorgverlener
en/of koorts luchtweginfectie 0,9%) en dan uitzuigen
- Bij gebruik hoestmachine deze extra
gebruiken
- De stand van de bevochtiger hoger
zetten
- Huisarts bellen
- Zo nodig overleggen met het CTB
Er is sprake van erge Problemen met de - Zorgvrager gaat goed rechtop zitten Door zorgvrager Direct
kortademigheid adembhaling - Noodschema, benauwd met zorgverlener of huisarts
tracheacanule toepassen
- Huisarts bellen
- Bij ernstige problemen 112 bellen
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Wat te doen bij problemen bij tracheostomale beademing

PROBLEEM MOGELIJKE OORZAAK WAT TE DOEN DOOR WIE HOE SNEL
Eris sprake van Een beschadiging van het - Druppelen met fysiologisch zout (Nacl Door zorgvrager of | Direct
bloed bij het slijm slijmvlies van de luchtpijp 0.9 %) zorgverlener
tijdens het uitzuigen - Voorzichtig uitzuigen

- Niet dieper dan de tracheacanule
uitzuigen
- De stand van de bevochtiger hoger
zetten
- Als klachten blijven dan overleggen met
het CTB
Eris sprake vantaai | Droge lucht of een - Kunstneus of bevochtigingsfilter Door zorgvrager of | Direct

slijm

luchtweginfectie

gebruiken

- Druppelen met fysiologisch zout (Nacl
0.9%) eventueel met balloneren

- De stand van de bevochtiger hoger
zetten

- Eventueel extra vernevelen

- Bij gebruik hoestmachine deze vaker

gebruiken

zorgverlener

Eris sprake van
verslikken in slijm,
speeksel, eten of
drinken

- Afname van spierkracht
- Niet meer goed kunnen

slikken

- Vaker uitzuigen

- Bij verslikken de etensresten uit de mond
halen

- Noodschema, benauwd met
tracheacanule toepassen

- Bij aanwezige cuff deze controleren en zo
nodig opnieuw opblazen

- Overleggen met het CTB

Door zorgvrager of
zorgverlener

Direct uitzuigen
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Wat te doen bij problemen bij tracheostomale beademing

PROBLEEM MOGELIJKE WAT TEDOEN DOOR WIE HOE SNEL
OORZAAK
Onwel worden tijdens het | - Prikkeling van de - Stoppen met uitzuigen Door zorgverlener | Direct
uitzuigen zenuw die langs de | - Aansluiten aan de beademing
luchtpijp loopt - Zorgvrager niet alleen laten
(nervus vagus) - Bij geen herstel 112 bellen
Bij de tracheacanulewissel | - De aanwezigheid - Slikken tijdens het inbrengen Door Direct
lukt het niet om de van wild vlees - De noodcanule plaatsen, lukt dit niet dan zorgverlener
tracheacanule terug te - Spasmen van het de swivel van de beademing op het
plaatsen. hals/keel gebied tracheostomale plaatsen
- Luchtpijp valt - 112 bellen
samen
- Het tracheostoma
valt samen
Eris sprake van de De beademings- Overleggen met het CTB Door zorgvrager of | Tijdens het
volgende klachten: machine is niet meer zorgverlener verpleegkundig
hoofdpijn, vermoeidheid goed ingesteld spreekuur

en/of
concentratieproblemen
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