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1. OBJETIVOS

Revisar el empleo de las sondas nasoenterales, sus indicaciones, los recursos
necesarios para su insercion, la descripcion del procedimiento, las complicaciones
y suU cuidado. Administrar medicamentos a pacientes con alteracién del tracto
gastrointestinal y/o cuando su condicién de salud no permita la deglucién.

2. ALCANCES Y RESPONSABLES

Aplica para cada una de las areas asistenciales: urgencias, sala de
procedimientos menores, hospitalizacin.

Es responsabilidad del profesional de enfermeria y auxiliar de enfermeria.

3. GENERALIDADES

Las sondas nasoenterales son tubos de cloruro depolivinilo, polietileno, poliuretano
o derivados, y silicona que, puestos a través de la nariz o de la boca permiten
acceder al tracto gastrointestinal, esodfago, estémago o intestino, con el fin de
aspirar su contenide, lavar el estdmago, ejercer compresion, administrar
medicamentos y nutrientes y como medio diagndstico.

3.1 INDICACIONES

+ Aspiracidn o drenaje.
+ | avado gastrico.
« Administracion de medicamentos o de nutrientes.

3.2 MATERIALES

Precauciones de barrera: guantes, bata, mascarilla y proteccion ocular.
Sonda o tubo: el tipo y diametro depende de la indicacion y edad del paciente.
“Rifionera” (recipiente para escupir, vomitar).

Vaso de agua con pitilio.

Lubricante hidrosoluble.

Estetoscopio.
Anestésico local en aerosol o unguento.

Jeringa de 20-50 mL con punta de catéter
Cinta adhesiva hipoalergénica (preferiblemente de papel).
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3.3 CUIDADOS

« La intubacién gastrointestinal es un procedimiento invasivo por lo gue se
requiere consentimiento informado.

« Verificar que el paciente y su familia hayan comprendido la explicacion del
procedimiento y las instrucciones.

» Previo a la fijacién, revisar la fosa nasal para evitar zonas de presion o sitios de
sangrado y asegurar que el paciente esté respirando en forma adecuada y se
encuentre comodo.

« Marcar con tinta el punto de salida de la sonda con el fin de evaluar su
ubicacién y detectar un posible desplazamiento.

« Fijar la sonda con cinta adhesiva a la piel, para evitar desplazamientos
involuntarios de la misma. Este paso debe ser repetido cuantas veces sea
necesario en el transcurso del uso de la sonda.

» Asegurar una succion adecuada, la cual depende del tipo de sonda y de la
indicacion del procedimiento; generalmente una presion negativa de 70-150 cm
de agua. Vigilar evidencia de sangrado, tanto en la sonda como en el drenaje.

« Si se sospecha oclusion de la sonda, instilar agua con una jeringa de 20-50 m.
Un movimiento suave y rotatorio puede ser suficiente en caso de adherencia a
la pared o acodamiento de la sonda.

« Este procedimiento requiere precauciones de barrera.

« Realizar medidas de higiene en la via respiratoria superior

» Registrar en la historia clinica el procedimiento, las complicaciones y el cuidado
rutinario.
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4. FLUJOGRAMA
PROCESO: INTUBACION GASTRICA
FLUJOGRAMA | QUE QUIEN CUANDO DONDE 'COMO
1 — i
o O et — . . - .
. Servicio de | Explicar al paciente el procedimiento, proporcionando
Firma de . Antes de e ; b : ; .
Mt i F'aclu_ente o cailizar ol la institucién | la infermacidn necesaria para que actle segln se le
2 e familiar a procedimien donde se indique con el fin de obtener el mejor resultado an &
| | il cargo ta encuentre el | menor tiempo posible y, por lo tanto, con la menor
== ; paciente malestia para él. Obtener consentimiento informado.
Antes de
Enfermera | alistar los
medico insumos y
Lavado L ! s ;
3 ek de Auxiliar de | de realizar Egr;iciu Lavado de manos clinico por 60 segundos minimao.
enfermeri | el
Livardida a procedimien
— Mo - to =
Bandeja con insumos mencionados de acuerdo a la
Aupiliar de Filfes.ce necesidad
A Preparar realizar el En &l o 3 ; i
4 S enfermer| procedimien | Servicia Salscx_:lnn de tipo y calibre de sonda dependisndo la
,—L\_ a iy f necesidad.
L | Trasladar Ia bandeja al lado del paciente.
e Hay orden : ; o
Pregarar Auxiliar de : : | Colocacion del paciente &n una posicion adecuada:
5 matecaias E;il.::r:g o enfermeri rnOE::gu:a = u:;?:rﬂ:m sentado para la insercidn de la sonda.
a Eun e P Retirar prostesis si las usa
' § Dua.ndc g Se mide la distancia entre la punta_fj_e "I'a nariz vy el
. | Medician de | Auxiliar de iniciar el Unidad del lobule de la oreja mas la distancia desde el Idbulo de
& Praparer o S enfermeri procedimien | paciente la oreja al elxtremn del apéndice xifoides, y se marca
e a e esta distancia en la sonda.
- Lubricacion de la sonda. .
\T’ + Insercion de la sonda a través del orificio nasal en
un angulo de B0 a 90° respecto al plano de la cara.
* Una vez que la sonda esté en la orofarings, el
mgchcke da pacienta debe flexionar la cabeza hacia adelante y
sonda deglutir wvarias weces. E|l tubo es avanzado,
mientras el paciente deglute, hasta el punto
demarcado previaments en la sonda.
| | = Si gl pacignte presenta tos, estridor, cianosis o no
[ Reslosion | | puede hablar se debe sospechar que la sonda esta
wmmw! en la traguea;, en este caso se debe retirar la
7 - sonda, tranquilizar el paciente e Intentar el
. "i En el Servicio en procedimienta nuevameante.
| frsseriviia Enfermera | momento s gle a8 ¢ Sg verifica la colocacion de la sonda aspirando el
Reskzacion bt medico que el encuentre el | Sntenido gastrico o inyectando 20 a 30 mL de aire
procedimisen paciente lo | e con una Jeringa mientras se ausculta el burbujeo de |
requiera. p : aire sobre el epigastrio |

Se asegura la sonda al dorso de la nariz con |
esparadrapo y el extremo distal con una pinza |
nodriza y esparadrapo a la bata del paciente, Esto |
(ltimo para que, en caso de traccion accidental de |
la sonda, se eviten desplazamientos o)
traumatismaos. |
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5. NORMATIVIDAD

Ley 100 de 1993. Por la cual se crea el sistema de seguridad social integral y se
dictan otras disposiciones.

Decreto 1011 de 2008: Sistema obligatorio de calidad de la atencion en salud del
sistema general de seguridad social en salud.

Resolucion 1995 de 1999. Por la cual se establecen normas para el manejo de |a
Historia Clinica.

Resolucion 1895 de 2001. Por la cual se adopta para la codificacion de morbilidad
en Colombia, la Clasificacién Estadistica Internacional de Enfermedades vy
Problemas Relacionados con la Salud - Décima revision.

Resolucion 3100 de 2019. Por el cual se definen los procedimientos y condiciones
de inscripcién de los prestadores de servicios de salud y de habilitacion de los
servicios de salud.

6. REGISTROS DE CALIDAD

Historia clinica con los registros de enfermeria. Notas

o . Responsable | - i z
ey i R Ubicac del ; ; Disposicidn
Registoa Codiga | Wentilisacion n Almacenamien | 92 - Final
{ : to ; Rﬂnnlﬁn

lista de lista de
chegueo FR-GQA- |chegueo ) Auxiliar de " i
intubacién 07 |intubacién £nivg archivo 20 Anos | Destruccion
| gastrica gastrica
consentimiento consentimiento
o disentimiento ! FR-GQA- | o disentimiento d Auxiliar de = i
informado ( 44 informadao Archivo archivo 20 Anos | Destruccion
 general ! ~ general
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