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BERORDA
Alla enheter inom Region Norrbotten samt kommuner som vardar
patienter med trakealkanyl.

SYFTE
Garantera patientsdkerheten genom att ge kunskap om trakeostomi-
vard sa att alla enheter vardar patient med trakealkanyl enligt samma
rutin.

Epiglottis(struplock) = Esofagus(matstrupe)

Glottis(stamband)

Trakealkanyl Uppblast kuff

Trakea(luftstrupe)
Kontrollblasa

ALLMAN INFORMATION
Utforlig information finns i de Nationella rekommendationerna for
trakeotomi: https://lof.se/patientsakerhet/vara-projekt/trakeotomi-rad-
och-rekommendationer/
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VARFOR BLIR MAN TRAKEOTOMERAD?
Trakeotomi gors for att underlatta andningen eller férhindra kvavning
vid dvre luftvdagshinder som infektioner och tumdrer, vid vissa neuro-
logiska sjukdomar samt vid langvarig intubation. Trakealkanylen gor
att halet in till luftstrupen halls 6ppet sa att luften gar in denna vag
istéllet fér genom nésa och mun. Se &ven:
http://www.vardhandboken.se/Texter/Trakeostomi/Oversikt/

TRAKEALKANYLER
Det finns manga olika kanylsorter. De vanligaste i Norrbotten ar Por-
tex, Bivona och Shiley. Alla finns i olika storlekar. Vissa ar med kuff,
andra utan. Kanylen byts p& ONH-mottagningen var 4-6te vecka.

KUFF
En trakealkanyl med kuff innebar att det finns en ballong pa utsidan
av kanylen som fylls med luft sa att utrymmet mellan kanyl och luft-
strupe fylls igen. Den anvands forsta tiden efter operation och pa pati-
enter som behover respirator eller annars aspirerar. Patienter som har
kuffad kanyl kan inte prata. Man ser att en kanyl har kuff om det pa
utsidan h&nger ett smalt plastror med en liten kudde langst ut. Om
kudden ar platt ar den inte kuffad, &ar kudden uppblast ar den kuffad.

INNERKANYL
Trakealkanyler med innerkanyl ska anvandas. Det &r ett I0stagbart ror
inskjutet i roret i den yttre kanylen. Innerkanylen ska tas ut regelbun-
det och rengoras for att minska risken att trakeostomin blockeras av
slem. Pa bilden ses fran vanster ett nackband, en trakealkanyl med
kuff, tva innerkanyler och en rengdringsborste.
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FUKTNASA
En "nédsa” ar ett fuktfilter som férhindrar uttorkning av luftstrupen och
minskar krustabildning och infektionsrisk. Den forhindrar ocksa att
damm och andra partiklar tar sig ned i luftstrupen. Patienten ska alltid
ha en fuktnasa eller en talventil, pa natterna nasa for att fa maximal
fuktning. Fuktnasan byts minst en gang per dag. Bilden visar en av
manga olika sorters fuktnasor som finns.

TALVENTIL
En talventil hjalper patienten att tala genom att ventilen stangs vid
utandning. Luften gar da istallet upp mot stambanden och ut genom
munnen. Talventilen har ocksa ett filter for att rena luften och ger lite
andningsgymnastik (motsvarande blasa i flaska). Den bor inte anvan-
das om patienten upplever det tungt att andas eller prata. Talventilens
filter byts dagligen. Sjalva talventilen diskas vid behov och haller i en
vecka. Fuktnasa (se foregaende sida) ska anvandas nattetid.
OBS! Man far aldrig anvanda talventil pa en kuffad kanyl —
kvavningsrisk.

e —
— _—

———

SKOTSEL AV TRAKEOSTOMI
Kanylvard och omlaggning av trakeostoma gors tva ganger dagligen
och vid behov. Det &r viktigt att huden gors ren fran sekret och att den
halls torr. Tillampa basala hygienrutiner. Se utrustningslista och
dokumentation av skotsel pa sida 6 och 7.

RENGORING AV INNERKANYL

1. Ta ut innerkanylen och sétt i patientens andra rena innerkanyl istal-
let.

2. Rengor den anvénda innerkanylen invandigt och utvandigt med
varmt kranvatten och oparfymerat diskmedel. Anvand rengoérings-
borsten alternativt kompress och peang for att kunna avlagsna in-
torkat eller klibbigt sekret pa insidan.
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3. Lat lufttorka eller torka med en ren kompress. Forvaras rent, torrt
och dammfritt.
OBS! Om patienten har mycket och segt slem, droppa Natriumklo-
rid 9 mg/ml i kanylen varje timme eller efter behov, alternativt in-
halera med Natriumklorid eller Ventoline (Atrovent och Combivent
bor undvikas da det ar uttorkande).
Se aven:
http://www.vardhandboken.se/Texter/Trakeostomi/Trakealkanyler-

och-rengoring/

RENSUGNING AV TRAKEALKANYL

- Rensug i trakealkanylen endast om patienten inte orkar hosta
sjalv (allt for mycket sugande stimulerar till 6kad slembild-
ning).

- Sug ej langre ner &n kanylens langd, slemhinnan kan skadas.
Tips! Ta en ren innerkanyl, stoppa ned sugkateter och
gor ett marke pa den. Hang upp den pa lampligt stélle sa
att det gar att mata mot denna med varje ny sug.

- Ren teknik galler. Ta en ny sugkateter for varje sugtillfalle och
byt sugslang en gang per dag. Sug igenom sugslangen med
vatten efter avslutad procedur. Sugkraften ska vara max 20
kPa.

- Sugkatetern fors ner utan att sugen ar pa. Pa uppvagen suger
man med roterande rorelser, max 10 sekunder.

- Till de flesta trakealkanyler kan man anvanda vit sug, 12CH.
Ar det en liten kanyl kan man ta en mindre sug. Ar det tjockt
segt slem kan man vélja en storre sug.

OMLAGGNING AV TRAKEOSTOMA

1. Avlagsna trakealkompress och tvétta runt trakeostomat med kom-
presser eller bomullspinnar fuktade i kranvatten. Lat torka ordent-
ligt innan ny kompress sétts pa plats. Vid rodnad, smorj med lamp-
lig kram eller salva.

2. Rengor patientens hals och nacke med mild tval och vatten.

3. Byt nackbandet en gang per vecka eller vid behov. Vid byte av
nackband bor tva personer medverka, en haller kanylen pa plats sa
den inte aker ut eller hamnar snett och en byter bandet. Nackbandet
ska fastas sa att max tva fingrar ryms mellan hals och band.

4. Vid misstanke om infektion runt stomat, ta ett prov for odling en-
ligt ordination.

5. Efter omlaggningen, dokumentera ev. rodnad eller svullnad och
aven mangd och farg pa sekret.

Se dven:
http://www.vardhandboken.se/Texter/Trakeostomi/Skotsel-av-
trakeostomat/
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STOPP | KANYL
Om det &r stopp i kanylen sa patienten far svart att andas och befinner
sig hemma eller pa ett boende:

1. Tillkalla hjalp.

2. Tautinnerkanylen. Detta I6ser oftast problemet. Om patienten

andas igen racker det med att sétta in en ren innerkanyl. An-

nars ring 112 och fortséatt enligt nedan.

Sug i trakealkanylen.

4. Spraya 2-3 ml koksalt i kanylen upprepade ganger och sug
rent.

5. Ta ut trakealkanylen. For att kunna gora detta ta av nackbandet
och dra med en tom spruta ut all luft ur kuffen om kanylen har
kuff.

6. Hall huden &t sidorna for att halla stomat oppet.

7. FOr ner patientens reservkanyl. Koppla pa respirator om pati-
enten behover en sadan.

8. Om patienten fortfarande inte kan andas ge inblasningar via
stomat i vantan pa ambulans. Om medvetslés patient gor HLR
med inblasningar via stomat.

w

Om patienten befinner sig pa sjukhus folj istallet detta flodesschema:
https://lof.se/wp-content/uploads/Akut-stopp-i-trakealkanyl-kort.pdf
Flodesschemat finns ocksa pa baksidan av trakkortet som patienten
ska ha fatt. ”Larma” innebir pa detta sjukhus narkosjour eftersom
ONH-jour inte finns pa plats p& sjukhuset (men gar daremot att nd pa
telefon) dygnet runt.

KANYL SOM HAR AKT UT
Trakealkanylen kan aka ut av en olyckshandelse, till exempel nar
nackbandet lossats vid omlaggning. Om kanylen bara dragits ut en
kort bit &r den oftast latt att fora tillbaka. Om hela kanylen dragits ut,
hall stomat Gppet och sétt in reservkanylen om mojligt. Sa langre pati-
enten andas bra &r det inte brattom, om svart med andningen folj in-
struktioner for stopp i kanyl. Se aven vardhandboken:
https://www.vardhandboken.se/vard-och-
behandling/luftvagar/trakeostomi/akuta-atgarder-vid-komplikationer/

BYTE AV KANYL
Planerade kanylbyten sker p& ONH-mottagningen med 4-6 veckors
mellanrum. D& undersoks ocksa huden runt stomat. N&r en patient
med trakealkanyl ska skrivas ut fran sjukhus maste avdelningen med-
dela ONH-mottagningen detta s att kommande kanylbyten kan bokas
in.
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DEKANYLERING
Dekanylering innebér att trakealkanylen tas bort planerat och detta
gors nar man noggrant kontrollerat att patienten kan andas via munnen
igen. Innan dekanylering ar mojlig maste patienten forst kunna ha en
kanyl som inte ar kuffad, sen kunna anvénda talventil, och till sist ha
kanylen proppad allt 1angre stunder, dven Gver natten. Propp innebér
att en hatt” sétts pa kanylen istéllet for fuktndsan och darmed sténger
igen den. | samband med detta behdver saturationen kontrolleras och
proppen tas bort igen om den sjunker. Nar patienten kan ha kanylen
proppad 1 ett dygn med saturation > 96 % ir det lage att dekanylera.
Ibland maste man byta till en mindre kanyl for att klara dessa steg.
Om hjélp med dekanyleringsprocessen behovs kontakta ONH via re-
miss eller interntelefon 83156.
OBS! proppa ALDRIG en kuffad kanyl, patienten kvavs!
Se &dven: https://lof.se/wp-content/uploads/Planering-infor-
dekanylering-pa-vardavdelning-a4.pdf

OMLAGGNING EFTER DEKANYLERING
Efter en dekanylering ska stomat ldka ihop av sig sjalv. Detta gar
snabbare om stomat 14ggs om rétt:

1. Rengor runt stomat med vatten minst tva ganger per dag.

2. Tejpa ihop stomat hart sa att hudkanterna moéts om mojligt.
Anvand breda Steristrip som tejpas forst vertikalt och sedan
horisontellt s att de tacker halet ordentligt.

3. Vik tva modulkompresser som laggs 6ver stomat och dras fast
med Mefix.

4. Be patienten att halla pa kompressen nar han/hon pratar eller
hostar. Ju mindre lackage av luft den vagen, desto fortare laker
det ihop.

Omlaggningen behdéver goras om flera ganger dagligen i borjan ef-
tersom det kommer fukt och slem fran stomat som bléter upp omlagg-
ningsmaterialet. Stomat ldker vanligtvis inom nagra veckor, annars ta
kontakt med ONH-mottagningen.

INFOR HEMGANG FRAN SJUKHUSET
Om patienten inte gar att dekanylera utan ska ha kvar sin trakealkanyl
vid hemgang maste han/hon samt géarna nagon narstaende fa undervis-
ning i all skétsel under tiden pa avdelningen. Om patient och narsta-
ende inte klarar detta behdvs annan boendeform alternativt hemsjuk-
vard. Om personalen pa det aktuella boendet eller i hemsjukvarden
inte kan trakeostomiskotsel sedan tidigare behdver de komma till av-
delningen for att l&ra sig innan patienten skrivs ut.

GALLER FOR VERKSAMHET DOKUMENT-ID, VERSION PROCESS

Oron- nés- och ha\ssjuk+ard lansklinik VARD-5-6043, 8.08.0 [Process]
GODKANT DATUM ANSVARIG PROCESSLEDARE
2022-06-14 | Anja Lindgren Torbjorn Larsson


https://lof.se/wp-content/uploads/Planering-inför-dekanylering-på-vårdavdelning-a4.pdf
https://lof.se/wp-content/uploads/Planering-inför-dekanylering-på-vårdavdelning-a4.pdf

Sida 7 (10)

Omlaggningsmaterial skickas med fran sjukhuset vid hemgang. Sedan
ska hemsjukvarden ordna material sa de behdver kontaktas aven om
patienten klarar skotseln sjalv. Dessutom maste sugapparat och even-
tuellt inhaleringsapparat bestéllas. Detta gors via web sesam. (Se
hjalpmedelsportalen for instruktioner. | speciella fall kan lansservice-
blankett “Forskrivning av hjdlpmedel” anvandas istéllet for web se-
sam: https://www.nllplus.se/For-vardgivare-inom-halso--och-
sjukvard/Hjalpmedelsportal/Blanketter/ )

Vid fragor eller problem géllande sugen anmal i web sesam eller ring
(0)0921-666 20 och vélj alternativ 2.

Kontakta ONH-mottagningen (via remiss eller interntelefon 83156) sa
att patienten far nasta aterbesok for kanylbyte inbokat och skicka med
den extra trakealkanylen hem tillsammans med all 6vrig utrustning
som behdvs, var god se lista 3 inkl ”for skotsel” pa nista sida.

Dessa forberedelser infor hemgang tar tid och darfor behéver allt pa-
borjas och bestéllas direkt man vet att patienten ska skrivas ut med
trakeakanyl. Detta for att undvika onddiga varddygn i vantan pa grejer
eller utbildning i trakeostomiskotsel.

Checklista for sjukskéterska pa avledningen infor hemgang:

- Skriv in patienten i Life-Care for att bli kopplad till hemsjuk-
varden.

- Faxa lista till halsocentralen med de traktillbehdr som ska be-
stéllas hem (se sid 10) och stryk 6ver ev artiklar som just
denna patient inte kommer behdva.

- Bestall sug och nebulisator i web sesam (Clario de Lux Arti-
kelnr 26626 samt Innospire Deluxe Artikelnr 37866).

- Patienten/anhériga/assistenter har pa avdelningen fatt lara sig
hur man skoter trakeostomin. Om de pga andra sjukdomar osv
inte kan lara sig detta har patienten istéllet planerats till ett bo-
ende dar personalen kan skota trakeostomin.

- Skicka fran avdelningen med allt pa utrustningslistan (se sid 8)
fran lista 3 och nedat sa att patienten har det som behdvs forsta
dagen/dagarna till hdlsocentralen tar ver leverans av material.
Observera att alltsa dven den extra trakealkanylen ska skickas
med hem (enl lista 3 sid 8).

- Ev egenvardsintyg skrivs inte av ndgon pa sjukhuset utan i sa
fall MAS (medicinskt ansvarig skoterska disktrikt/kommun).

- Paminn avdelningslakare att skicka remiss till ONH-
mottagningen sa att patienten bokas in for regelbundna trakby-
ten efter utskrivningen (Om patienten ligger pa avd 51 och
rondas av ONH-lakare gor denne upp aterbesokstid direkt med
ssk pd ONH-mottagningen, ingen remiss behévs da.)
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UTRUSTNINGSLISTA
Bredvid den trakeotomerade patienten ska foljande finnas:

FOR ATT HANTERA AKUTA KOMPLIKATIONER
Lista 1. Forsta veckan efter trakeotomi (da patienten vanligen ligger
pa IVA):

- Orala intubationstuber i samma storlek som kanylen plus en

storlek mindre.

- Utrustning for att kunna ventilera patienten vid behov.

- Lampa, sax och ledare.

- Dessutom allt pa lista 2 och 3.

Lista 2. Alla patienter med trakeostomi pa sjukhus:

- Nasspekulum med langa vingar eller Carléns hakar.
Syrgas och syrgasslang som kan kopplas till ”ndsan”.
Xylocaingel.

Dessutom allt pa lista 3.

Lista 3. Alla patienter med trakeostomi:

- Extra trakealkanyl av samma sort som patienten har men en
storlek mindre.

- Sug inkl. sugpasar och slangar, sugkatetrar i ratt storlek.

- Natriumklorid 9mg/ml for att kunna droppa i kanylen.

- 10 ml kuffspruta om patienten har kuffad trakealkanyl.

- Infoblad ”Den hir patienten dr trakeotomerad” som ocksé har
flodesschemat for stopp i kanyl pa baksidan.

FOR SKOTSEL

- En extra innerkanyl.

- Fuktfilter = "nésa”.

- Talventil (om patienten anvander en sadan, ska ej finnas om
patienten har trakealkanyl med kuff pa grund av risk for for-
vaxling och kvévning).

- Inhalationsutrustning som passar trakealkanylen.

- Rena trakealkompresser.

- Nackband.

- Muggar for rengoéring och forvaring av innerkanyl.

- Borstar och bomullspinnar eller kompresser for rengoring.

- Lista ”daglig omvardnad av trakeostomi”.
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DAGLIG OMVARDNAD AV TRAKEOSTOMI

Byteav | Rengo- Byte av Byte av
. kom- fingav | - ckband | sugslang .
Rengorlng press och | talven- + renas- Bvie av Proppning
avinner- | rengs- | tillbyte | *.rEN9 Y av | o wanyl nir
kanyl ring runt | av fukt- fingav. | SUgpase | . inerat:
minst stoma nasa nacke lg/dag | ...
S tidsintervall
Zggr/FIag 2 ggridag | 1 gldag 1 _g/vgcka (tid/sig) e
Datum | G919 | idisign) | (tissign) | (H9/si9n) (tidsign)
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BESTALLNINGSMATERIAL

Kund

Kundnummer | Bestallarkod

Namnteckning

Namnfortydligande

Bestallningsdatum | Telefon

Leverantor ej lagerhallet

Artikelbendmning

Artnr. | Antal | En-| Pris
het

Nackband small

12548 |10 st

Nackband medium

26313 |20 st

Nackband large

17454 120 st

Trakealkompress 6x7 cm

21242 |50 st

Trakealkompress 8x10 cm

28416 |1 st

Oronpinne osteril

10720 [100 |st

Fuktvarmevaxlare

11614 |25 st

Talventil Spiro rosa

21947 |5 st

Utbytesfilter talventil spiro

13234 |25 st

Nebulisator med T-stycke

14724 |1 st

Swivelkoppling

15495 140 st

Sugslang med reglage

11980 |25 st

Spruta 5 ml forfylld med NaCl

17504 |30 st

Kateter sug ch 12 25 cm

11994 |1 st

Kateter sug ch 14 25 cm

11995 |1 st

Borste till trakealkanyl

18729 40 st

Non woven kompress 7,5x7,5 cm

11413 |[150 st

1 st trakealkanyl av den sort patient har, men en storlek

mindre - skickas med vid hemgang

Apoteket:
Natriumklorid 9mg/ml 500 ml
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