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                4     Scopul procedurii. 

Procedura are drept descrierea tehnicii de aspirarea oronazofaringiană.  

 5. Domeniul  de  aplicare a procedurii operaţionale. 

Prevederile prezentei proceduri se aplică de către  personalul medical din secțiile de UPU, RTI 

și secțiile curative (asistenți medicali, medici curanți, medici de gardă) din cadrul IMSP Spitalului 

Clinic Municipal de Copii nr.1 implicați în acordarea îngrijirilor zilnice a pacienților, fiind parte a 

igienei matinale, în caz de eliminări excesive, în obstrucția căilor respiratorii. 

 

     6. Documente  de  referinţă aplicabile procedurii operaţionale: 

-   Standarde de îngrijiri nursing pentru asistente medicale 
-   Ghidul de buzunar 

 

      7. Definiţii  şi  prescurtări ale termenilor utilizaţi în procedură. 

 Aspirația oronazofaringiană reprezintă tehnica prin care se îndepărtează secrețiile din faringe cu 

ajutorul unei sonde de aspirație introdusă prin cavitatea bucală. 

De a asigura permeabilitatea maximă a căilor respiratorii superioare și de a înlătura secrețiile 

broșice prezente pentru accelerarea procesului de recuperare, prevenirea stagnării, suprainfectării 

secrețiilor cu prevenția complicațiilor bacteriene ulterioare și amelioarea respirației, ventilarea 

pulmonară. 

 

                7.1   Definiţii ale termenilor: 

Nr. 

Crt. 
Termenul Definiţia şi/sau dacă este  cazul, actul care defineşte termenul 

7.1 Aspirat Secreție seroasă, mucoasă, purulentă sau mixtă care se elimină de 

către mucoasa nasului, orofaringelui, bronșiilor în lumenul  

bronșiilor, traheii, faringelui, nasului 

7.2 Sondă  Instrument folosit pentru explorarea cavităților, detectarea corpurilor 

străine 

 

       7.2      Abrevieri ale termenilor: 

Nr. Crt. Abrevierea Termenul abreviat 

7.2.1. PO Procedură operaţională 

7.2.2. PS Procedură de sistem (generală) 

7.2.3. E Elaborare 

7.2.4. V Verificare 

7.2.5. A Aprobare 

7.2.6. Ap Aplicare 

7.2.7. Arh Arhivare 

7.2.8 MSMPS Ministerul Sănătăţii, Muncii si Protectiei Sociale 

7.2.9 IMSP Instituţie medico-sanitară publică 
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7.2.10 CC Consiliul Calităţii 

 

8    Descrierea procedurii  

  8.1 Generalități 
        Aspirația oronazofaringiană îndepărtează secrețiile din faringe cu ajutorul unei sonde de aspirație 

introdusă prin cavitatea bucală sau printr-o nară. 

 Aceasta procedură ajută pacienții care nu pot să tușeasca și să expectoreze eficient. Manevra trebuie 

efectuată ori de cîte ori este nevoie, în funcție de starea pacientului.  

 Aspiratia oronazofaringeană necesită echipament și tehnică sterilă. 

               
   8.2 Materiale necesare: 
• aspirator de perete sau portabil 

• recipient colector 

• soluție normal salină 

• sonda de aspirație sterilă potrivită ca mărime 

• mănuși sterile 

• mănuși nesterile 

• pipa Guedel (pentru aspirări frecvente) 

• alcool 70% 

 

Dimensiunile cateterului nazofaringian pentru sucțiune: 

- nou-născut la termen:  5/6 – 8 fr. 

- nou-născut – 6 luni: 8 – 10 fr. 

- 1 – 8 ani: 10 fr. 

- mai mare de 8 ani: 10 – 14 fr. 

 

8.3   Pregătirea echipamentului: 
 

• înainte de aspirare se verifică semnele vitale ale pacientului, și se evaluează abilitatea pacientului de a 

tuși și a respira adînc 

• se culege anamneza privind deviația de sept, polipi nazali, obstrucții nazale, traumatisme nazale, 

epistaxis 

• daca nu exista nici o contraindicație se pregătesc materialele și se pun la îndemînă 

• se verifică aspiratorul 

 

Contraindicații pentru aspirarea nasofaringiană: 

- anomalii congenitale ale nazofaringelui 

- epistaxis 

- intervenții chirurgicale recente la ochi 

- intervenții chirurgicale recente abdominale 

- pneumotorace 

- wheezing 

- temperatura mai mare de 38,0C în momentul procedurii 



 

 

 

Instituția medico-sanitară 

publică 

 

Spitalul Clinic Municipal 

de Copii nr.1 

PROCEDURA 

OPERAȚIONALĂ privind 

aspirarea secrețiilor 

oronazofaringiene 

Ediția: I 

Nr. de ex.: __ 

Revizia: - 0 

Nr. de ex.: - 

Cod: PO - _57__ Exemplar nr.: 

1 

 

5 
 

 

8.4    Implementarea: 
- se explică procedura îngrijitorului 

- se spală mîinile și se pune echipament de protecție 

- se așează pacientul în poziție semisezîndă 

- pacientul se va pre-oxigena întotdeauna și se va reoxigena dacă este necesar 

- se deschide aspiratorul, se setează presiunea (de obicei între 60 și 100 mm Hg = 15 – 20 kPa) 

-nou-născuți: 60 – 80 mmHg 

- până la 5 ani: 80 – 100 mmHg 

- mai mari de 5 ani: 100 – 120 mmHg 

- adulți: 100 – 150 mmHg 

- folosind tehnica sterilă, se desface sonda de aspirație și mănușile 

- se pun mănușile și se consideră sterilă mâîna dominantă și nesterilă nondominantă 

- se măsoară distanța până la nazofaringe plasând capătul tubului la nivelul tragusului urechii și 

extinzându-l până la vârful nasului 

- cu mâina dominantă (sterilă) se va lua sonda de sucțiune și se va conecta la adaptorul colectorului de 

spută  

- în cazul pacientului mai mare de 5 ani: se cere să tușească și să respire adînc de cîteva ori înainte de a 

începe aspirarea (tusea ajută la mobilizarea secrețiilor, iar respirația adîncă minimalizează sau previne 

hipoxia) 

 

Aspirație nazo-faringiană:  

- se va lubrifia capătul cateterului 

-  se ridică o nară a pacientului cu mîna nondominantă pentru a ușura inserția sondei de aspirație 

- fără a da drumul la aspirație se introduce cu blândețe sonda în nara pacientului, rotind sonda între 

degete pentru a-i ușura trecerea,  

- se va continua întroducerea sondei până la punctul de rezistență în nară, pînă cînd întîlnește secrețiile 

sau pacientul începe să tușească 

- se va aspira doar 5 sec. (sugari) – 10 sec. (copii) odată 

 

Aspirație orofaringiană: 
- se spală mîinile fără a porni aspiratorul, se introduce cu blîndețe sonda în cavitatea bucală a pacientului 

între 7-10 cm pînă cînd se întâlnesc secrețiile sau pacientul începe să tușească 

- folosind aspirare intermitentă (manevrînd valva de aspirare a sondei cu mîna nondominantă) se retrage 

sonda printr-o mișcare de rotație continuă pentru a preveni învaginarea mucoasei în sondă. 

- se va efectua fiecare aspirație cîte 5 – 10 secunde o dată pentru a minimaliza leziunile tisulare între 

retrageri, se va înfășura sonda în jurul mîinii dominante pentru a preveni infectarea 

- dacă secrețiile sunt abundente și groase, se va spala sonda introducând-o în recipientul cu apa sterilă și 

se va aspira 

- nu se va împinge cateterul în peretele faringian pentru a evita lezarea mucoasei 

- se va repeta procedura de aspirație a bolnavului pînă cînd nu mai sunt secreții și respirația nu mai este 

zgomotoasă 

- după aspirare se descarcă echipamentul în recipientele de colectare specifice 
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- se va spala tubul de conectare de la aspirator cu soluție normal salină sau apă 

 

Durata fiecării proceduri de aspirație nu trebuie să depășească 10 sec., iar numărul maxim de încercări – 

nu mai mult de 3 ori. 

Se recomandă: înregistrarea cantității, consistenței, culorii, mirosului mucusului. 

 

8.5  Consideratii speciale: 
 

- dacă pacientul are probleme nazale se va alterna nara pe care se va face aspirarea dacă se face 

nazofaringian 

- pentru pacienții care necesită aspirări repetate se poate introduce o pipa în gura pe care se poate face 

aspirarea fără risc de leziuni sau o sonda nazofaringeală pe care de asemenea, se poate aspira fără a mai 

solicita mucoasa nazala de fiecare dată, 

- pacientul va fi supravegheat după aspirare pentru a evalua eficiența acesteia și îmbunătățirea respirației  

- frecvența și durata aspirațiilor va fi în funcție de starea pacientului. 

 

Complicațiile aspirației nazofaringiane: 

- Trauma căilor respiratorii superioare sau inferioare 

- Stimularea reflexului de tuse sau vomă 

- Infecția nosocomială 

- Hipoxia prin aspirarea prelungită 

- Stimularea vagală poate determina bradicardia și hipoxia 

 

Evidențe și înregistrări: 
- Fișa medicală 

- Foia de prescripții medicale 

- Foaia de terapie intensivă 

 

9. Responsabilități și răspunderi în derularea activității: 

Nr. 

crt. 

Compartimentul 

(postul)/acțiunea 

(operațiunea) 

Șef secție 

nr.3 

SMC 
Președintele 

CMC 
Director 

Angajații 

instituției 
Secretariat 

 1 2 3 4 5 6 7 

1  Elaborare procedură E      

2  Verificare procedură  V     

3  Avizare procedură   A    

4  Aprobare    A   

5  Aplicare     Ap.  

6  Arhivare      Arh. 
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10. Anexe, arhivări, înregistrări  

 

11. Cuprins.  

  

Numărul 

componenţei în 

cadrul procedurii 

operaţionale 

Denumirea componenţei 

din cadrul procedurii operaţionale 
Pag. 

  0. Coperta 1 

1  Lista responsabililor de elaborarea, verificarea şi 

aprobarea ediţiei sau, după caz, a reviziei în cadrul 

ediţiei procedurii operaţionale 

1 

2  Situaţia ediţiilor şi a reviziilor în cadrul ediţiilor 

procedurii operaţionale 

2 

3  Lista persoanelor la care se difuzează ediţia sau,  după  

caz, revizia din cadrul ediţiei procedurii operaţionale 

2 

4  Scopul procedurii 3 

5  Domeniul  de  aplicare a procedurii operaţionale 3 

6  Documente  de  referinţă aplicabile procedurii 

operaţionale 
3 

7  Definiţii  şi  prescurtări ale termenilor utilizaţi în 

procedură 
3 

8  Descrierea procedurii 

 
        4 – 6  

9  Responsabilități și răspunderi în derularea activității        6 

10  Anexe, înregistrări 7 

11  Cuprins 7 

 

 

 

 

 

 
 


