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Setor: UTI Agentes: Enfermeiro

1. CONCEITO

Lavagem gastrica ¢ um procedimento terapéutico que consiste na irrigagdo e aspiracao do

contetdo gastrico por meio de uma sondagem gastrica.

E indicada para tratamento de intoxicagdes exdgenas e em casos de preparo para exames €

algumas cirurgias.

2. MATERIAIS NECESSARIOS

Luvas de procedimento
Sonda nasogastrica
Seringa de 20 ml
Estetoscopio
Micropore

Tesoura

Gaze

Xilocaina gel

Frasco para drenagem do contetido gastrico
Toalha

Soro fisiologico
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3. ETAPAS DO PROCEDIMENTO

Higienizar as maos.

Preparar material e ambiente.

Paramentar-se adequadamente.

Explicar para o paciente/familia os riscos/beneficios e objetivos do procedimento.
Realizar a inser¢do de sonda nasogéstrica, conformer POP especifico.

Preparar e administrar a solugdo conforme prescrito.

Deixar a sonda fechada por tempo determinado ou iniciar drenagem, conforme a
dicacao.

Manter a sonda nasogastrica ou retira-la conforme necessidade.

Organizar os materiais e encaminhd-los ao destino adequado.

Higienizar as maos.

Registrar a quantidade e caracteristicas do contetido drenado.
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4. CONSIDERACOES IMPORTANTES

Riscos:
» Trauma (sangramento)
» Broncoaspiragao

Prevencao de agravo:
» Seguir procedimento técnico

Tratamento da nao conformidade:
» Comunicar as intercorréncias ao médico e realizar os registros necessarios
» Assegurar tratamento dos agravos e atencao a familia

Observacoes/Recomendacdes complementares:

> Sempre usar EPI

> Realizar os registros necessarios apos os procedimentos
> Manter o local em ordem
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