Бюджетное учреждение здравоохранения Омской области

«Клинический противотуберкулезный диспансер № 4»

Технология выполнения простой медицинской услуги

«Ассистирование врачу при проведении дренирования плевральной полости при пневмотораксе»
	Код технологии
	Название технологии

	
	Дренирование плевральной полости

	1.
	Требования к специалистам и вспомогательному персоналу, включая требования

	1.1
	Перечень специальностей кто может участвовать  в выполнении услуги
	Специалист, имеющий диплом установленного образца об окончании среднего профессионального медицинского образовательного учреждения по специальности:

060109 сестринское дело

	1.2
	Дополнительные или специальные требования к специалистам и вспомогательному персоналу
	отсутствуют

	2.
	Требования к обеспечению безопасности труда медицинского персонала

	
	Требования по безопасности труда при выполнении услуги
	До и после выполнения процедуры необходимо вымыть руки с мылом, обработать кожным антисептиком.  При выполнении услуги использовать перчатки, защитный  щиток  или очки, одноразовую маску.

	3.
	Условия выполнения простой медицинской услуги

Стационарные.

	4.
	Функциональное назначение простой медицинской услуги

Лечебное

Диагностическое

	5.
	Материальные ресурсы

	5.1
	Приборы, инструменты, изделия медицинского назначения
	Одноразовый набор для дренирования:

-троакар

- скальпель

-иглы режущие

- шовный материал
Набор для проведения дренирования:

- шприц 10,0 с иглой

 -иглодержатель

 -пинцет 2 шт.
- зажим 2 шт.
- трубка силиконовая  дренажная  

 -баночка стерильная

-стерильный перевязочный материал

(салфетки-20 шт., марлевые шарики)

	5.2
	Лекарственные препараты
	 Кожный антисептик

0,5%р-р новокаина

	5.3
	Прочий расходный материал
	-лейкопластырь

-перчатки  стерильные 2 пары

-перчатки нестерильные 1 пара

-простынь стерильная


	6
	Характеристика методики выполнения простой медицинской услуги

Алгоритм ассистирования при выполнении 

дренирования плевральной полости
1. Подготовка к дренированию плевральной полости.

1. Убедиться в наличии у пациента информированного согласия на предстоящую процедуру – дренирование плевральной полости.

2. Вымыть и осушить руки (с использованием жидкого мыла с добавлением антисептика по 1 уровню гигиенической обработки рук)

3. Надеть маску.

4. Приготовить все необходимое для проведения дренирования и разместить на манипуляционном столике.
5. Помочь пациенту освободить необходимый участок тела от одежды.

6. Придать пациенту необходимое положение на столе в зависимости от состояния (уложить или усадить)

7. Провести гигиеническую  обработку рук по 2 уровню гигиенической обработки рук.
8. Надеть стерильный халат, стерильные перчатки (с помощью санитарки)

9. Подготовка врача к проведению  дренирования плевральной полости проводится по аналогичной схеме.

2.  Ассистирование врачу при дренировании плевральной полости: 

1. Подать врачу салфетку на зажиме, смоченную раствором антисептика  для обработки операционного поля  пациента.

2. Ограничить место дренирования стерильной простыней

3. Следить за состоянием пациента с момента анестезии: пульс, АД, ЧДД

4. Ассистируя, подать врачу последовательно:

· 10,0  шприц с 0,5% раствором новокаина;
· скальпель;
· троакар;
· дренаж;
· иглодержатель с режущей иглой и шовным материалом;
· салфетку, смоченную  раствором антисептика для обработки операционного поля.

5. Наложить асептическую повязку, зафиксировать лейкопластырем.
6. Транспортировать пациента в палату.

7. В палате подключить пациента к активной аспирации.

3. Завершение процедуры:

1. Провести  дезинфекцию отработанного материала и медицинского инструментария   с экспозицией согласно регламенту.

2. Снять перчатки, поместить их в контейнер для дезинфекции.

3.  Провести гигиеническую обработку рук по 1 уровню гигиенической обработки.



	7
	Дополнительные сведения об особенностях выполнения дренирования плевральной полости.
Постоянный контроль общего состояния пациента: пульс, АД, ЧЧД.

При возникновении плевропульмональных реакций, показано дополнительное обезболивание, респираторная поддержка и увлажненный кислород. После проведения дренирования транспортировка пациента в удобном положении в палату, при необходимости кислородотерапия. При подключении к активной аспирации - контролировать увеличение разряжения вакуума с 0,1 до 0,4 атмосфер для медленного постепенного расправления легкого в плевральной полости и исключения плевропульмонального шока.

	8
	Достигаемые результаты и их оценка.

При правильном проведении процедуры – дренирование плевральной полости у пациента уменьшаются симптомы гипоксии: снижение одышки, ЧД – ближе к норме, снижается болевой синдром, уменьшается тахикардия, пульс меньше 100 ударов в минуту, нормализуется АД, наблюдается улучшение общего состояния.



	9
	Форма информированного согласия пациента при выполнении дренирования плевральной полости и дополнительная информация для пациента
Пациент должен быть информирован о предстоящей процедуре врачом-хирургом. Сообщается врачом о причинах возникновения данного состояния (разрыв легочной ткани, сдавление легкого и сердца поступающим воздухом). Для ликвидации данного состояния необходимо дренирование плевральной полости. Проведение дренирования не является потенциально опасным для жизни и здоровья пациента.



	10
	Параметры оценки и контроля качества выполнения дренирования плевральной полости.
Врачом проводится запись о необходимости проведения дренирования и выполнении ее в медицинской документации. Дренирование плевральной полости выполняется в неотложном порядке своевременно, осложнений при проведении нет. Полученная жидкость доставляется в лабораторию на исследование и сопровождается правильно оформленными направлениями. Общее состояние пациента при проведении дренирования плевральной полости не изменяется, отрицательная реакция на процедуру  отсутствует.



	11
	Графическое, схематическое и табличное представление технологий выполнения простой медицинской услуги
Отсутствуют.

	12
	Формулы, расчеты, номограммы, бланки и другая документация (при необходимости)

отсутствует


