
INFORMĀCIJA PAR NAZO/OROGASTRĀLO ZONDI

Nazogastrālo zondi (ievadīta caur 
degunu) nostiprina divās vietās: 
fiksējot pie deguna un pie vaiga  
vai zem deguna. Zondi nostiprina  
tā, lai plāksteri neaizskartu 
augšlūpu un nenosprostotu 
pacienta deguna ejas. 

Orogastrālo zondi (ievadīta caur 
muti) nostiprina: zem apakšlūpas  
un pie vaiga. 

	Ja pacientam ir ievadīta zonde, vadstīgu ievietot zondē ir aizliegts!

	Daži medikamenti arī var izmainīt zondes krāsu. Piemēram, dzelzs 
	 preperāti.

	Ja novēro nelielu brūci vai asiņošanu no deguna, jāveic deguna 
	 kopšana. Ja nepieciešams, jautājiet padomu māsai!

	Mainot nazogastrālo zondi, jaunā zonde ir jāievieto nāsī, kura pirms  
	 tam bijusi brīva, ja tas ir iespējams. Piemēram, ja zonde bijusi ievadīta 
	 kreisajā nāsī, tad pēc 6 nedēļām zondi ievada caur labo deguna eju.

	Pirms barošanas uzsākšanas jāpārbauda zondes ievietošanas dziļums 
	 (cipars pie deguna ejas).

	Ja bērnam ir vemšana, tad jāatver zondes gals, lai sekmētu kuņģa satura izvadīšu.

	Lai pabarotu bērnu caur zondi, jālieto enterālās barošanas šļirce ar ENFit savienojumu vai  
	 speciāla barošanas sistēma.

	Vienmēr pēc medikamentu un ēdiena ievadīšanas caur zondi, zonde ir JĀIZSKALO! 
	 Zondi nr. 6 (zaļš gals) skalo ar vismaz 5 ml ūdens; zondi nr.8 (zils gals), zondi nr.10 (melns 
	 gals), zondi nr. 12 (balts gals) vismaz ar 10 ml ūdens. 

	Enterālo barošanu caur nazo/orogastrālo zondi rekomendē izmantot ne ilgāk kā 6 mēnešus 
	 (no tā brīža, kad zonde ielikta pirmo reizi), ja enterālā barošana nepieciešama ilgstoši, tad 
	 jāplāno gastrostomas izveide. 

Poliuretāna (PUR) zonde: mīksta ar vadstīgu (vadulu).  
Nerada izgulējumus, kalpo līdz 6 nedēļām. Zondi ievada kuņģī  
vai zarnās. Kuņģa vide ir nesterila! Zondi kuņģī var ievadīt mājas 
apstākļos. Zondi zarnās var ievadīt tikai slimnīcā, veicot  
endoskopiju.

Materiālu sagatavoja BKUS

ZONDES FIKSĒJOŠO PLĀKSTERU MAIŅU VEIC PĒC NEPIECIEŠAMĪBAS.


