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Upute za enteralnu prehranu putem sonde/PEG-a

Kada uobicajeno hranjenje nije moguce, uvodi se enteralno hranjenje putem nazogastricne sonde (NZ)
ili perkutane endoskopske gastrostome (PEG).

Kako bismo Vam olaksali hranjenje i pruzili podrsku, pripremili smo Vam ove kratke upute.

Priprema za hranjenje

1. Dezinficirati radnu povrginu i oprati ruke.
2. Pripremiti:
* Enteralni pripravak sobne temperature.
* Gravitacijski set/ set za pumpu.

* Plasti¢nu strcaljku za enteralnu.
prehranu od 60 ml.

* Vodu sobne temperature.

3. Bolesnika postaviti u poviseni (30 - 40 °)
ili bo¢ni polozaj.
4. Provjeriti polozaj sonde (izlazni dio sonde/sto-

me uvijek mora biti jednake duzine kao kod
uvodenja).

5. Ukloniti zastitnu kompresu sa sonde/stome.

6. Prije pocetka hranjenja potrebno je Strcaljkom
izvuci sadrzaj iz Zeluca. Koli¢ina izvucenog sa-
drZaja ne smije iznositi vise od tre¢ine volume-
na posljednjeg obroka.
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7. Isprati sondu/stomu s 30 ml vode sobne tem-
perature, brzinom 5 ml/ 10 sek.

8. Spojite gravitacijski set ili set za pumpu ili
Strcaljku (ovisno o metodi hranjenja) sa son-
dom/stomom, zastitite kompresom te odaberi-
te brzinu protoka.




1. Bolus metoda hranjenja

Primjenjuje se kod pokretnih bolesnika sa sondom
ili stomom.

Koli¢ina hrane po obroku iznosi 100-400 ml i/ili
maksimalno 120 ml enteralnog pripravka. Brzina hra-
njenja bolus metodom iznosi 30 ml/min (5 ml/10
sek). Obroke rasporediti u razmacima od 3 -4 sata.
Vrijeme izmedu obroka ovisit ¢e o volumenu pojedi-
nacnog obroka, rezidualnom volumenu Zeluca, klinic-
kom stanju bolesnika. Ovaj nacin hranjenja ne prepo-
ru€uje se u slucaju zelucanih i/ili crijevnih tegoba ili za
vrijeme spavanja.

Pribor:

Enteralni pripravak sobne temperature.

Plasti¢na strcaljka za enteralnu prehranu od 60 ml.
Voda sobne temperature.

Sredstvo za dezinfekciju ruku.

Vidi PRIPREMU ZA HRANJENJE
(strana 4.) i nastavite:

1. Napunite strcaljku enteralnim pripravkom.

2. Spojite Strcaljku sa sondom ili stomom i hranite
bolesnika brzinom 5 ml/ 10 sek.

3. Nakon hranjenja isperite sondu/stomu s 50 ml
vode.

4. Zatvorite stomu, zastitite je kompresom te fiksiraj-
te trakom za fiksiranje.

5. Nakon zavrsetka hranjenja ostaviti bolesnika u po-
visenom poloZaju sljedecih sat vremena.

2. Hranjenje gravitacijskim putem

1. Lagano promuckajte enteralni pripravak sobne temperatu-
re. Ukoliko je pripravak bio u hladnjaku, potrebno ga je prije
primjene temperirati na sobnu temperaturu (pripravak se NE

¢ smije zagrijavati, tj. izlagati povisenim temperaturama!).

2. Uklonite Cep s otvora na pakiranju enteralnog pripravka.

3. Umetnite nastavak gravitacijskog seta u utor na pakiranju
enteralnog pripravka. Zategnite. Objesite enteralni pripra-
vak na stalak.

4. Zatvorite dovod hrane putem kotaci¢a na stezaljci gravitacij-
skog seta.

5. Pritiskanjem zracnice ispunite je do polovice enteralnim pri-
pravkom. Ispustite zrak iz seta na nacin da propustite ente-
ralni pripravak kroz set.

6. Spojite gravitacijski set sa sondom/stomom i kompresom
zastitite spo;j.

7. Odredite brzinu hranjenja pomocu brojanja kapi
(tablica na str. 8.).

8. Svaka 3 sata sondu/stomu properite s 30 ml vode te dodat-
no nakon zavrsetka hranjenja s 50 ml vode.

9. Zatvorite i fiksirajte sondu / stomu.

~ 10. Ostaviti pacijenta u povisenom poloZaju sljedecih sat vre-
[ mena nakon obroka.




Podesavanje brzine hranjenja
kod gravitacijskih setova

Podesite brzinu protoka hrane
uz pomoc kotacica na stezaljci

Brzina protoka ovisi o:

e Opcem stanju bolesnika

e Rezidualnom volumenu Zeluca

e Ukupnom dnevnom volumenu
enteralnog pripravka

Brzina hranjenja putem gravitacijskog seta odreduje se pomocu broja kapi u sekundi.

Kapi enteralnog Dnevni volu-

! Protok enteralnog
e 3 pripravka u A men enteralnog
dvije kapi (sek) 1 minuti (n) pripravka (ml/h) pripravka (ml/24h)

Razmak izmedu

DAN

1 8 25 500

2 17 50 750 - 1000
3 24 75 1500

4 32 100 2000

Primjer za 1. dan:* ) -
Ispustite 1 kap enteralnog pripravka kroz gravitacijski set, brojite do 5 (razmak izmedu dviju kapi je 5 se-
kundi). Na taj nacin cete postici brzinu hranjenja od 8 kapi u 1 minuti. Sljedeci dan nastavite prema tablici.

Njega PEG-ai PEJ-a

Nakon postavljanja PEG-a/PEJ-a potrebno
je provoditi tjednu njegu koja uklju¢uje pro-
vieru cjelovitosti koze i dezinfekciju mjesta
gde je postavljena stoma, kao i odrzavanje
neprohodnosti stome.

1. Priprema:
A Urezane sterilne komprese
B Sterilne komprese za dezinfekciju
C Sredstvo za dezinfekciju koze (oktenidin-
diklorid i fenoksietanol otopina)
D Rukavice za jednokratnu upotrebu
E Traka za fiksiranje

2. Pazljivo uklonite staru kompresu.

3. Temeljito operite ruke, dezinficirajte ih te
navucite rukavice.

4. Provjera ulaznog mjesta stome - ukoliko pri-
mjetite crvenilo, otecenost, drenazu ili pro-
pustanje sadrZaja - obavijestite lijecnikal!

5. Kod svakog previjanja, pazljivo odmaknite
sigurnosni prsten i ocistite podrué¢je de-
zinfekcijskim sredstvom te pri¢ekajte da se
osusi .

5. Podlozite i prekrijte sigurnosni prsten ure-
zanom kompresom i fiksirajte uz trbusnu
stijenku.

7. Potrebna je svakodnevna rotacija stome
360 stupnjeva u smjeru kazaljke na satu.




Hidracija

Enteralni pripravci za hranjenje putem sonde / sto-
me sadrZe i to€no definirani volumen vode (npr. en-
teralni pripravak od 1000 ml i energetske vrijedno-
sti 1500 kcal sadrzi 760 ml vode). Ta koli¢ina nije
dovoljna da zadovolji dnevne potrebe bolesnika za
tekucinom u normalnim uvjetima pa ju je potrebno
dodatno unijeti.

Za svakog bolesnika potrebno je:

e Odrediti potrebe za tekuéinom ovisno o zdrav-
stvenom stanju bolesnika, tjelesnoj masi (TM)
i Cimbenicima kao $to su tjelesna temperatura,
proljev, mokrenje i sl.

¢ Uobicajene dnevne potrebe za teku¢inama izno-
se 30 -40 ml/kgTM/dan, a u stanjima povisene
tielesne temperature ili povecanih gubitaka 50
ml/kgTM/dan i vise.

e Voditi evidenciju unosa svih tekuéina i gubitaka
(mokrenije, proljev).

e |zabrati optimalan nacin hidracije: $trcaljkom
ili putem sistema s vre¢icom za vodu uz pomo¢
pumpe (noc¢na hidracija).

Dodatan unos tekuéine/vode ovisi
o stanju bolesnika i vrsti enteralnog
pripravka.

Primjena lijekova

Putem sonde / stome mogu se davati i lijekovi koji
se mogu mehanicki usitniti ili dati u tekué¢em obliku
(prema uputi proizvodaca).

¢ Nakon ispiranja sonde/stome, mehanicki usit-

njeni lijek otopiti u 10 ml vode te nakon primjene

isprati stomu.

¢ Prije otpusta iz bolnice, potrebna je konzultaci-
ja s lije¢nikom ili lijekarnikom o odgovaraju¢em
obliku lijeka s obzirom da se usitnjavanjem lije-
kova sa produzenim djelovanjem i/ili lijekova sa
zastitnom ovojnicom utjece na farmakokinetiku
i farmakodinamiku lijeka

e Ukoliko postoji moguénost izbora koristite al-
ternativne nacine primjene lijeka (sublingval-
ne, parenteralne, rektalne, transdermalne ili
inhalacione).

¢ Izbjegavati primjenu vise razli¢itih vrsta lijekova
istovremeno, rasporediti ih tijekom dana.

Udio vode u enteralnim pripravcima
za prehranu putem sonde:

Kcal enteralnog

pripravka %vode
1,0 kcal / ml 83 %
1,24 kcal / ml 80 %
1,5 kcal / ml 76 %

Oralna higijena

lako se bolesnik ne hrani na usta, potrebno je
redovito odrzavati higijenu usne 3upljine svako-
dnevnim cetkanjem desni, zubi, jezika, koristenjem
sredstava za ispiranje usta, vlazenje tekucinama,
umjetnom slinom ili gelovima za zastitu sluzni-
ca. Na taj nacin smanjujemo rizik pojave infekci-
je, stvaranje rana i naslaga u ustima koje dodatno
oteZavaju stanje bolesnika.



