VENDOSJA E TUBIT

NAZO-GASTRIK

Ky proces njihet si intubim nazogastrik, gjaté té
cilit, mjeku apo infermieri fusin njé tub plasik té
hollé pérmes vrimés sé hundés né ezofag dhe
prej andej né stomak.

Qéllimi i vendosjes sé tubit nazogastrik:

Ushgyerja e pacientit me ushgime té |éngshme
kur marrja e tyre nga goja nuk éshté e mundur.

|. Reduktimi apo eleminimi i sekrecioneve
gastrike duke lehtésuar té vjellat

2. Futja népérmijet tij e medikamenteve té
ndryshme, té nevojshme né situata té
caktuara.

3. Nxjerrja e sekrecioneve dhe gazrave prej
stomakut pér té lehtésuar abdomenin pas
interventeve kirurgjikale.

Tubi nazogastrik prej silikoni gé vendoset pér
ushqyerje enterale, éshté i pérshtatshém pér t'u
mbajtur deri né gjashté javé, sepse nuk démtohet
nga acidi klorhidrik i stomakut. Tubat e tjeré
mund té géndrojné deri né dy jave.

Pajisjet e nevojshme pér vendosjen e tubit
nazogastrik:

[. Tub nazo-gastrik me masén e duhur
2. Doreza njépérdorimshe
3. Lubrifikant dhe garzé pér té lubrifikuar majén
e tubit nazogastrik.
4. Baginelé gé do té pérdoret né rast té vijellash.
5. Peshqiré letre pér té ndihmuar pacientin té
pastrojé sipérfagen rreth gojés, nése éshté e
nevojshme.
6. Shiringé 10 ml pér té aspiruar sekrecionet nga
tubi nazogastrik.
7. Léndé anestetike pér té béré anestezi té
orofaringut.
8. Shirit letre ngjitése
9. Kapése
[0. Marker
['1. Njé goté ujé, pér té vlerésuar nése refleksi i
gélltitjes éshté prezent tek pacienti.
2. Tabaka pér vendosjen e materialeve té
mésipérme.




Procedura
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. Vlerésoni

Konfirmoni identitetin e pacientit pér té
cilin éshté dhéné udhézimi nga mjeku pér
vendosjen e tubit nazo-gastrik né ményré
gé té pércaktoni procedurén dhe pajisjet e
nevojshme.

Vlerésoni koshiencén e pacientit dhe i
shpjegoni procedurén né ményré qé té
siguroni bashképunimin e tij/saj.

Siguroni privatésiné e pacientit.

Siguroni té gjithé pajisiet pér té pasur
performancé sa mé té miré.

Higjenizoni duart dhe vendosni dorezat
njépérdorimshe, pér té reduktuar infeksionet
e mundéshme. Nuk nevoijiten teknika sterile
sepse trakti tretés nuk éshté steril. Dorezat
mbrojné personelin nga ekspozimi ndaj gjakut
dhe fluideve té tjera trupore.

Vlerésoni shenjat vitale té pacientit.
Ndihmoni pacientin té€ géndrojé né pozicion
45-90 gradé duke i vendosur jasték poshté
kokés dhe shpatullave. Pozicioni ulur éshté
mé i pérshtatshém pér gélltitie dhe e mbron
pacientin nga aspirimi ngs ai/ajo do té vjellé.
Kontrolloni vrimat e hundés dhe kavitetin
oral té pacientit.

Kontrolloni  kalueshmériné dhe vlerésoni
vrimén mé té miré té hundés duke i kérkuar
pacientit té€ marré frymé normalisht me
tjetrén. Pyesni pacientin pér histori rreth
devijacionit té septum nasi.

. Pastroni vrimat e hundés duke pérdorur

tampon pambuku.
abdomenin e pacientit
borborigmi dhe distension abdominal.

pér

. Masni gjatésiné e duhur té tubit, duke

vendosur tubin tek vrima e hundés, pastaj
deri tek bula e veshit dhe mé pas deri tek
procesi ksifoid né ményré gé tubi té arrijé
deri tek stomaku i pacientit.

. Shénoni gjatésiné e sakté me marker ose me

njé copé ngjitési.

. Vendosni nje peshqir né gjoksin e pacientit i

cili do té shérbejé né pritjen e sekrecioneve
ose té vjellave té€ mundshme.

Vendosja e tubit nazo-gastrik

Lubrifikoni majén e tubit (2.5-5 cm) pér
lehtésim té hyrjes sé& tubit né stomak.
Ksilokaina xhel mund t& mos rekomandohet

si lubrifikant pér shkak té riskut té shokut
nga ksilokaina. Lubrifikanti i tretshém né
ujé nuk shkakton pneumoni nése tubi hyn
aksidentalisht né mushkéri.

Futni tubin né vrimén e hundés duke e lévizur
para-mbrapa. Nése ndigni konturin normal té
kalimit nazal gjaté futjes sé tubit, reduktohet
irritimi dhe démtimi i mundshém i mukozave.
Nése hasni rezistencé gjaté futjes sé€ tubit
né hundé, higeni tubin, mundésoni ¢lodhjen
e pacientit dhe pérsérisni procedurén tek
vrima tjetér e hundés.

Pacienti mund té keté ndjenjén e mbytjes kur
tubi arrin faringun, por ky refleks simulohet
nga tubi.

Instruktoni pacientin té preké mijekrén me
gjoksin.

Inkurajoheni pacientin té realizojé procesin
e gélltities edhe pse nuk ka cfaré té gélltisé.
Gélltitjia ndihmon avancimin e tubit dhe bén
qé epigloti té mbulojé hapjen e trakesé dhe té
eliminojé kollén dhe ndjenjén e mbytjes.
Avancojeni tubin para- mbrapa nderkohé gé
pacienti gélltitet. Né kété moment mund té
keté kollé nése tubi éshté pérkulur né pjesén
e prapme té fytit.

Ndalojeni lévizjen e tubit kur pacienti merr
frymé sepse shtyrja e tij mund té shkaktojé
démtim té membranave mukozale.

Nése mbytja dhe kolla persistojné atéheré
kontrolloni tubin népérmjet hapésirés sé
gojés. Nése tubi nuk éshté né ezofag, pacienti
shfaq shénja té distresit dhe nuk mund té flasé
ose té mérmeérije.

Vazhdoni té shtyni tubin derisa té arrini
tek shenja. Mos ushtroni forcé. Rrotulloni
tubin nése ndeshni rezistencé. Ndérpriteni
procedurén dhe higeni tubin nése ka shenja
té distresit si véshtirési né frymémarrje, kollé,
cianozé dhe pamundési pér té folur ose
mérmeéritje.

. Ndérsa mbani njé doré tek tubi, verifikoni

vendosjen e tubit né stomak. Nése tubi éshté
né stomak ju mund té dégjoni ajrin gé hyn né
té (tingulli i rrymés sé ajrit g€ léviz). Nése tubi
éshté né ezofag injektimi i ajrit éshté i véshtire
ose i pamundur. Pér mé tepér, injektimi i
ajrit shpesh i shkakton pacientit mbytje té
menjéhershme. Nése tubi éshté né laring,
pacienti e ka té pamundur té flasé.



a) Aspirimi i njé sasie té vogél té
pérmbajtjes sé stomakut
Vendosni shiringén né fund té tubit dhe
thithni njé sasi té vogél té pérmbajtjes
sé stomakut. Vézhgoni pérmbajtjen e
thithur duke kontrolluar ngjyrén dhe
konsistencén.

b) Auskultacioni:
Injektoni njé sasi té vogél ajri (10-15 ml)
né tubin nazogastrik ndérsa dégjoni me
stetoskop rreth 8 cm poshté sternumit.

c) Béni radiografiné e vendosjes sé
tubit (sipas porosisé sé mjekut)

. Fiksoni tubin me ngjités né hundén e

pacientit, por kujdes mos e térhigni shumé
fort kundrejt hundés pasi presioni konstant

né [ekuré dhe membranat mukozale mund té
shkaktojé démtimin e tyre.

. Kapni me kapése fundin e tubit nazo-gastrik

ndérsa e mbani té pérkulur gé té mos
hapet. Pérkulja e tubit parandalon hyrjen e
sekrecioneve.

. Higni dorezat dhe higjenizoni duart pér té

parandaluar pérhapjen e infeksioneve.

. Rivendosni pajisjet né vendin e duhur, pér té

gené gati pér procedurén pasardhése.

. Dokumentoni datén, orén dhe madhésiné

e tubit nazo-gastrik, sasiné dhe ngjyrén e
sekrecioneve té thithura si dhe reagimet e
pacientit pas vendosjes sé tubit. Nénshkruani
dokumentin. Dokumentimi ndihmon

koordinimin e kujdesit.




Hegja e tubit nazo-gastrik

Grumbullonité gjitha pajisjet té tillasi: baginelé,

fasho, garza dhe doreza njépérdorimshe né

ané té shtratit té pacientit, gé té keni njé
performancé sa mé té sakte.

Shpjegoijini pacientit se ¢faré do té béni né

ményré gé ai/ajo té bashképunojé me ju.

Vishni dorezat qé té parandaloni pérhapjen e

infeksionit.

Higni tubin. Kujdes! Mos vazhdoni hegjen e tij

nése hasni rezistencé, sepse mund té démtoni

membranat dhe organet. Béni tentativé tjetér
pas lore.

a) Higni me kujdes ngjitésin gé mban tubin
nazo-gastrik né hundén e pacientit.

b) Higni tubin pasi té shfryni balonat (né
rastet e tubit me balon).

c) Thjesht térhigeni tubin pér ta nxjerre, né
fillim me ngadalé dhe mé pas me shpejtési
kur pacienti fillon té kollitet. Mos harroni
se levizja e ngadalshme e tubit shkakton
kollé dhe parehati tek pacienti.

d) Hidheni tubin.

e) Sigurohuni té higni ¢do mbetje ngjitési
nga fytyra e pacientit. Acetoni ju ndihmon
té higni substancat ngjitése nga fytyra por
ai mund té irritojé lekurén prandaj duhet
fshiré mire.

Kujdesuni pér gojén nése ka nevoje, pasi kjo e

rehaton pacientin.

Higni dorezat dhe lani duart pér té

parandaluar infeksionet.

Regjistroni datén, orén dhe gjendjen e

pacientit.  Tregoni vémendje pér ankesa

té mundshme, si: parehati, distension, ose
nausea pas hegjes sé tubit. Nénshkruani
regjistrimin. Dokumentimi bén té mundur
koordinimin e kujdesit dhe pérgjegjshmériné
profesionale.

Rregulloni pajisjet pér té qgéné gati pér
procedurén pasardhése.




Administrimi i ushqyerjes
népérmjet tubit nazo-gastrik

Ushqyerja ~ népérmjet  tubit  nazo-gastrik
nénkupton dhénien e ushgimeve té léngshme
pérmes tubit né traktin intestinal, kur pacienti e
ka té pamundur té marré ushgime ose ushqyes
té tjeré nga goja.

Qéllimi:

|. Té japé sasi té médha léngjesh pér géllime
terapeutike.

2. Té sigurojé njé ményré specifike kujdesi pér
pacienté té veganté, té cilét kané véshtirési
potenciale té gélltitjes.

Pajisjet e nevojshme

Doreza njé-pérdorimshe

Solucioni ushqgyes sipas recetés sé mjekut
Qese ushgyese

Kané me ujé

Shiringé e madhe (30ml ose mé e madhe)
Goté matése

Kapése nése éshté e mundur

Peceta letre sipas nevojés

Stetoskop
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Procedura

I. Grumbulloni té gjitha pajisjet dhe materialet,
si dhe udhézimet e mjekut pér ushqyerjen
népérmjet tubit. Kjo ju ndihmon té keni
performancé sa mé té miré dhe konfirmon
tipin e solucionit ushqyes, rrugén e
administrimit dhe kohén e dhénies.

2. Pérgatisni pérmbajtjen:

a) Né formé té léngshme:
Tundni fort pérmbajtjen e cila ndodhet
né enén e posa¢me, pasi solucioni mund
té kérkojé pérzierje para administrimit.
Kontrolloni datén e skadenceés.

b) Né formé pluhuri:
Tretni dhe pérzjeni produktin duke
ndjekur instruksionet né paketim,
pérgatisni pémbajtjen gqé do té pérdoret
vetém pér 24 oré dhe pjesén tjetér ruajeni
né frigorifer. Vendosni etiketé me emrin
dhe datén né enén ku keni pergatitur
solucionin. Aiduhettéarrijé temperaturén
e dhomés pérpara se ta pérdorni, pasi
solucioni i ftohté shkakton parehati

dhe ndonjéheré edhe diarre. Solucioni i
ndenjur mund té jeté i kontaminuar, me
mé pak elementé ushgyes dhe mund té
pérmbajé mikroorganizma nése éshté
mbajtur pér mé shumé se 24 oré.

Né formé “pure” e léngshme, e cila
pérgatitet nga spitali ose nga familja e
pacientit né kohén e ushqyerijes. Pérgatisni
pérmbajtjen né kohén e ushqgyerjes dhe
l€reni té arrijé temperaturén e dhomés
pérpara se ta pérdorni.

3. Shpjegojini procedurén pacientit qé ai ta
kuptojé dhe té bashképunojé me ju.

4. Lani duart dhe vishni dorezat njépérdorimshe
pér té parandaluar infeksionet.

5. Poziciononi pacientin me kokén e shtratit té
ngritur me 30°-45°. Ky pozicion ndihmon né
ménjanimin e aspirimit té solucionit ushqyes
né mushkeéri.

6. Sigurohuni gé tubi éshté né stomak duke:

a) Thithur sekrecionet e stomakut
népérmjet:

* vendosjes sé shiringés né fund té tubit
ushqyes

* térhegjes sé ngadalté té pistonit

* matjes sé sasisé sé fluidit rezidual

Mé pas ktheni fluidin rezidual né stomak pérmes
tubit dhe vazhdoni me ushqyerjen. Aspirim i fluidit
gastrik tregon se tubi &shté vendosur si¢ duhet né
stomak. Sasia e fluidit rezidual reflekton kohén e
zbrazjes gastrike dhe pércakton nése ushqyerja
duhet té vazhdojé apo jo. Permbajtja reziduale
kthehet né stomak sepse ajo pérmban elektrolite
dhe enzima digjestive shumé té vlefshme. Né
rastin kur nuk ka prezencé reziduale, duhet té
kontrolloni me shumé kujdes vendosjen e tubit.

Sasia reziduale mbi 120 ml mund té shkaktohet
nga ushqyerja me shpejtési t¢ madhe ose nga
nevoja pér njé kohé mé té gjaté pér tretje. Béni
ushgyerjen pér 2 oré dhe kontrolloni pérséri
sasiné reziduale.

b) Injektuar 10-20 ml ajér né tub
népérmjet

* vendosjes sé shiringés s&é mbushur me
ajér né tub.



* injektimit té ajrit dhe duke dégjuar me
stetoskop mbi kuadrantin e siperm té
majté té abdomenit.

Pér fémijét injektoni 3-5 ml ajér. Tingulli i
rriedhés sé ajrit ose gurgullima zakonisht
tregon se tubi éshté né stomak.

b) Béni radiografiné ose EKO-n pér té
pércaktar pozicionin e tubit

Ushqyerja e herépashershme ose
ushqyerja Bolus

Pérdorimi i geses ushqyese:

Vendosni setin e geses ushgyese 45 cm mbi
stomak dhe kapni tubin me kapése

Mbushni gesen me formulén e pérshkruar
nga mjeku dhe pérgatisni tubin duke hapur
kapésen. Lejoni ushgimin té rrjedhé népér
tub. Mbyllni tubin me kapése.

Kujdes! ushqgyerja e shpejté mund té shkaktojé
nause dhe spazma abdominale. Uji e pastron
tubin, duke e mbajtur né gjendje optimale.
Mbyllja e tubit gjaté ushqyerjes parandalon
futjen e ajrit né stomak

Lidhni fundin e setit me tubin gastrik. Hapni
kapésen dhe rregulloni rrjedhén sipas
urdhérit té mjekut.

Shtoni 30-60 ml ujé né gesen e ushgimit kur
ushgimi té keté mbaruar. Mbylni tubin me
kapése dhe shképutni setin e ushqgyerjes.

Pérdorimi i shiringés:

Kapni tubin me kapése. Vendosni majén e njé
shiringe té€ madhe pasi i keni hequr pistonin
né tubin gastrik.

Vendosni ushgimin né shiringé.

Ngrijeni shiringén deri né 45 cm mbi stomak.
Hapni kapésen.

Lejoni ushgimin té rrjedhé me ngadalé né
stomak. Ulni dhe ngrini shiringén pér té
kontrolluar shpejtésiné e rrjedhes. Graviteti
ndihmon lévizjen e ushgimit drejt stomakut.
Kontrolli i sasisé sé rrjedhes, parandalon
hyrjen e ajrit né stomak, nausené dhe spazmat
abdominale.

Shtoni formulén shtesé né shiringé ndérsa ajo
boshatiset dhe ushqyerja kompletohet.

Pérfundimi i ushqyerjes

2.
3.

Ndérprisni éshté
kompletuar.

Shtoni sasiné e pérshkruar té uijit.

Mbani kokén e pacientit té ngritur pér 20-30
minuta. Pozicioni ngritur ménjanon aspirimin

e solucionit ushgyes nga mushkerité.

ushqyerjen kur ajo

Kujdesi pér gojén

Kujdesuni pér gojén duke laré dhémbét. Kjo
higjenizon gojén dhe rehaton pacientin.
Ofroni njé shpérlarés goje.

Mbani buzét té lagéshta.

Pastroni dhe rivendosni pajisjet né vendin e
caktuar pér té parandaluar kontaminimin dhe
pér té géné gati pér procedurén pasardhése.
Higni dorezat dhe lani duart pér parandalimin
e pérhapjes sé infeksionit.

Dokumentoni datén, kohén, sasiné e
residualeve, sasiné e ushgimit dhe reagimet
e pacientit ndaj ushqgyerjes. Nénshkruani
regjistrin pér té marré té gjitha pérgjegjésité
profesionale.





