Cuister pe LimpEza*

Um elister de limpeza é o acto de introduzir uma
solucdo liguida no recto e porgie inferior do intesting,
através de uma sonda rectal.

OBJECTIVOS

* Limpar o intestino de fezes e gases:

* Estimular o peristaltismo:

* Tratar a mucosa intestinal quando
irritada;

+ Limpar o intestino para preparagio
de exames radioldgicos e / ou
intervengies cinirgicas

MATERIAL XECESSARIO

* Irrigador;

* Sonda recial;

* Lubrificante hidrossoluvel;

* Almofada;

* [lesguardo;

* Papel higiénico;

. Arras!adﬂlra. so 0 doente ndio puder ir & casa de
banhn;

* Toalha:

* Luvas;

* Termometro de banho.

REALIZAGAD TECNICA

* Antes de dar inicio a esta lécnica deve-se explicar ao

doente o procedimento ¢ promover o sua privacidade;

1 - Preparar a solugio, tendo om atongio as diluictes
prescritas;

2 = Lavar us mios ¢ levar para junto do deente tedo o
material necossdrio;

3 - Colocar o resguardo protegido debaixo da regido
nadegueirn, para proleger o cama;

4 - Colecar o deente em deciibito lateral esquerdo, se
néo tiver contra indicado;

3 - Colocar a perna direita mais Nectida que a
esquerda, o que facilila o visualizagio do dnus,
para melhor introducdio da sonda;

6 - Verificar a lemperatura da solugio, que deve ser de
40,5 a 43,5 graus;

7 - Lubrificar os dltimos 5 a 8 em da sonda rectal, com
lubrificante hidrossoluvel, para diminuir um
possivel rranmatismo da mucosa intestinal ¢ dnus;

B - Hetirar o ar do sistema de irrigagio, para nio
provocar distengio abdominal e posteriormente
mal estar e alteracdo do peristaltismo;

9 - Introduzir a sonda pedindo ao doente gue inspire
profundaments @ com calma;

10 - Depois de introdusida & sonda deve abrir-se o
sistema de irrigacio ¢ elevar-se pouco a pouco até
corca de 60 cm, tendo em conta que quanto maior
for esta altura malor € a velocidade de irrigacio;

11 - Apds ter terminado a irrigacao devemos estar
atentos para ndo deixar entrar ar no inlestino,
retirando & sonda com suavidade para nio
provocar Faumalisme.

* Da responsabilidade de Catarina Santos (HLC) ¢ José Carlos Santos (CHE).
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12 - Incentivar o doente a reter a solugie durante 5 a

1) minutos se for wm enema sem retengio; (Se for
um enema de retengdo devemns incentivar o
doenie a nio oxpulsar a solugio, s esta dver que
ser absorvida pela mucosa intestinal ou a reté-la
duranie o tempo prescrito, case so (rae de um
clister para administragio de terapéutical;

13 - Ajudar o doente 4 ir & casa de banho, se ndo for
contra indicado ou colocar-lhe uma arrastadoeira;

14 - Proporcionar ao doenie medidas de higiene apds
expulsio da solugio.

RECOMENDACOES

® A escolher & sonda rectal, deve wr-s2 em conta que
o diimetro do dnus do adulto é entre 2,5 & 3,7 cm:

So deve introduzir-se a sonda até cerca de 12 em,
para reduzir ao minimo o espasmo da parede
intestinal;

Se na introducie da sonda se enconlrar alguma
resisténcia, nio se deve forcur; Devendo deixar
correr um pouco da solucdo & tentar novamente, Tal
situacio pode dever-se a fecalomas e se assim for
consague progredir-se com a sonda. Se & resistdnecia
persistir deve suspender-se o clister & alertar o
mifdico para uma eveniual lesio intestinal;

A veloridade de infusdo da solugio deve ser de Lal
miodo que nie permila que esta arrofoga;

S0 0 doente reforir vontade de defecar antes do
elister terminar, deve-se fechar o sislema alé essa
Sensugio passar;

-

Caso o clister ndo seja de retengio ¢ apds uma hora
ainda nfio tiver ocorrido o expulsio da solugie, deve
eolocar-se o doonte em decibito lateral direito &
introduzir a sonda novamenie ligada ao sistema,. de
irrigacie, colocando-o abaixo do nivel do doente
para que, por acgio da gravidade ela safa do
infesting. Se mesmo assim a solugio nie sair colocar
no irrigador uma pequena quantidade de digoa
pipida ¢ introduzi-la no intesting. Case nio seja

eficaz, poderi ainda ser necessirio recorrer 4 uma
massagem abdominal No final deve-se avaliar a
solugio irrigada o eliminada.

REGISTOS

1 - Tipo de clister;

2 - Solugdio administrada ¢ quantidade;

3 - 5e houve dificuldade na introducio da sonda;
4 - Tempo de retengio da solugio;

5 - Caracteristicas da solugio expulsa: quantidade; se
houve saida de gasos: tipo de fezes; so existe
sangue | ler &m amnq;.'lu i cor. uma vex que p-mll'
ser {raumdtico s o doenie apresenta
homorrdidas); muco, pus...

6 - Reacgio do docnle;

7 - S¢ for clister de limpeza para exame radiografico
para preparacio cinirgica, se a dlima solugio
administrada sain lmpa;

£ - So houve dificuldade em administrar a solugio
administrada;

9 . Anotar qualguer outra sitnagio que achar

relevante. m
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