VENTILACION NO Invasiva

Dra Elena Payd. Neuméloga.

PACIENTE BIEN VENTILADO:
Saturacion de 02: £2-92%
Paciente tranquilo y relajado
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Coloca al paciente
centrado en la cama
y a 45°.

Boca arriba o de lado.
No debe estar atado
de brazos ni piernas.
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Mide y elige con cuidado
el tamaio de la mascarilla
(antes de abrir paquete).
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Ahora

El paciente esta ,
le ajusto

agobiado y la mascarilla
asusta. Reconfortalo:
explica lo que haces
y si es posible,
permite
acompahamiento
de familiares.

Dentadura. Si es fija, es
importante dejarla. Si no es
fija, quitala, (hay riesgo de

atragantamiento).
Protege con parches

hidrocoloides las areas con
mas riesgo de dlceras.
Si hidratas cara y labios,
que sea con productos

sih vaselina (por riesgo de
quemaduras con el 02).

La mascarilla debe quedar
muy bien centrada en la
cara. Y bien sujeta
pero no apretada.

Que no se meta

en los ojos hi en la
comisura de la boca.

Debe caber un dedo
entre arnés y piel.
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Control inicial y periddico
coh gases arteriales.

La terapia se inicia
y se retira con el
VENTILADOR
ENCENDIDO.

ATENCION AL FILTRO
BACTERIOLOGICO
Comprueba su presencia en salida
de aire del ventilador. La misma
maquina va de paciente en paciente.

Con barba, el
ajuste es peor.
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IMPORTANTE
ATENCION AL ORIFICIO
ESPIRATORIO
Es esencial no taparlo con nada
Y que ho apunte al esternon del
paciente, puede crear ulcera.

Fija los enganches de
plastico y después
ajusta los velcros
simétricamente.

Una vez comenzado,
comprueba que no
hay fugas, pasando
las manos por el
borde de la mascara.

Si la fuga es >50l/min,
reajustar mascarilla.

ATENCION A LOS TAPONES
DE LA MASCARILLA
Deben estar cerrados. Uno
a cada lado de la mascarilla
y otro detras del codo.

SI PITA LA ALARMA
Lo primero a revisar
siempre son TODAS las
conexiones del sistema.

Revisa al paciente
regularmente.
Comprueba que

esta confortable.
Tranquilizale.

iQué tal
sigue,
Antonio?
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Si el paciente tiene sed,
Yy su hivel de conciencia es
bueno, levanta la mascarilla,
sin apagar el equipo, y dale
unos sorbitos de agua.
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Si tienes que quitar la
mascarilla, hazlo
despinzando las piezas
de plastico, NUNCA LOS
VELCROS.

ventilador

Si pones humidificador,
recuerda: tubuladura
larga, de humidificador a
mascarilla y la corta, de
ventilador a humidificador.

El humificador debe estar ¢
unos centimetros por

debajo del ventilador. . 1ere
humidificador

Para administrar
tratamiento broncodilatador,
ho se interrumpe la terapia.
%, @, Se coloca adaptador entre
%, % OF .
%, &, mascara y tubuladura
INHALADOR: dos puffs
durante la inspiracion.
NEBULIZADOR: con cazoleta
(convencional o aerogen).

jCerrar el tapon del
adaptador al acabar!
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