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Приложение 

к Инструкции по технике выполнения

лечебных и диагностических процедур и манипуляций по дисциплинам

«Сестринское дело в терапии»,

«Терапия» по специальностям

2-79 01 31 «Сестринское дело»

2-79 01 01 «Лечебное дело»

Подготовка больного к рентгенологическому исследованию почек

(обзорный снимок, экскреторная урография)

Показания: 1) диагностика заболеваний мочевыделительной системы.

Противопоказания: 1) идиосинкразия к йоду.

Оснащение рабочего места: 1) манипуляционный стол; 2) стерильные шприцы и иглы разового использования; 3) стерильные шарики индивидуальной фасовки; 4) контрастное вещество в ампуле (урографин, верографин или уротраст 70% раствор – 20мл); 5) флакон с антисептиком; 6)пилочка для вскрытия ампул; 7) чистое индивидуальное полотенце или разовые салфетки; 8) непрокалываемый контейнер для отработанных игл; 9) одноразовые или подвергающиеся обеззараживанию пакеты для отработанного материала и инструментария; 10) водяная баня, водяной термометр; 11) противошоковая укладка

Подготовительный этап выполнения манипуляции.

1. Провести беседу с больным, о необходимости исследования и получить его согласие в письменной форме.

2. Провести инструктаж по подготовке больного к исследованию:

· исключить из питания газообразующие продукты (овощи, фрукты, молочные, дрожжеподобные продукты, черный хлеб, фруктовые соки) в течение 3 дней до исследования.

· принимать при метеоризме по назначению врача активированный уголь.

· исключить прием пищи за 18-2000 часов до исследования.

3. Накануне, вечером около 2200 часов и утром за 1,5-2 часа до исследования поставить очистительные клизмы

4. Предложить больному освободить мочевой пузырь непосредственно перед исследованием.

5. Проводить (или транспортировать больного в рентгенологический кабинет в назначенное время с историей болезни).

Основной этап выполнения манипуляции: (в рентгенологическом кабинете)

6. Врач-рентгенолог выполняет обзорный снимок брюшной полости.

7. Медицинская сестра, одетая по форме должна:

· провести гигиеническую  антисептику рук. Надеть перчатки;

· выложить на манипуляционный стол оснащение для инъекции;

· проверить название, дозу, срок годности контрастного вещества, целостность упаковки, срок стерильности инструментария и материала;

· подогреть контрастное вещество до температуры 370С;

· обработать и вскрыть ампулу;

· вскрыть упаковки со стерильными шариками;

· вскрыть упаковку шприца и собрать его;

· набрать в шприц необходимое количество контрастного вещества.

· сменить иглу;

· проверить проходимость иглы;

· подготовленный для инъекции шприц положить во вскрытую упаковку;

· уложить больного на кушетку, подготовить руку больного для внутривенной инъекции.

· обработать руки в перчатках антисептиком;

· взять из упаковки 3 стерильных шарика, смочить их антисептиком и обработать место инъекции первым и вторым, 3-ий приложить к предполагаемому месту пункции;

· произвести венепункцию больному;

· потянуть поршень на «себя», при появлении крови в шприце развязать жгут левой рукой;

· повторно убедиться, что игла введена в вену;

· не меняя положения шприца, движением поршня при помощи левой руки медленно (в течение 5-8 минут), постоянно контролируя самочувствие больного, ввести контрастное вещество, оставив в шприце 0,5 мл;

· прижать к месту инъекции третий шарик, смоченный антисептиком, извлечь иглу. Шарик оставить на месте инъекции на 3-5 минут.

· использованные шприцы, иглы, шарики поместить в соответствующие емкости для последующей дезинфекции в процедурном кабинете

8. Врачом- рентгенологом выполняется серия снимков.

9. Медицинская сестра сопровождает больного в палату и обеспечивает дальнейший контроль за его состоянием.
