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Manual per a pacients

oxigenoterapia domiciliaria con-

sisteix en I'administracié d'oxigen

a pacients amb insuficiéncia respi-
ratoria cronica en el seu domicili.

Es un tractament eficac perqué pro-
longa la vida, redueix el nombre d'hos-
pitalitzacions, millora la qualitat de vida
i, durant I'exercici, augmenta la durada
i la tolerancia d'aquest.

Indicacions d’us de l'oxigenoterapia domiciliaria

Malalties no

respiratories | Cefalea en raims

MPOC
(Malaltia Pulmonar Obstructiva Cronica)
Malalties Altres:
respiratories | Malaltia Pulmonar Intersticial Difusa Dia
Fibrosi Quistica Nit
Hipertensié Pulmonar Exercici
Vols en avié

Insuficiencia cardiaca
Sindrome hepatopulmonar

Tractament pal-liatiu




V4

s recomanable I'Gs d'oxigen du-
E rant els periodes de son i aquells

en els quals es realitzi exerci-
ci, mitjangant els dispositius mobils.
Com més s'utilitza I'oxigen, més aug-
menta la supervivéncia en pacients
amb MPOC i insuficiencia respiratoria
cronica.
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son

dues canules de plastic que

s'adapten a les fosses nasals, es

subjecten al voltant dels pavellons auri-
culars i es fixen sota el mento.

Es el métode més confortable i uti-
litzat, ja que permet menjar, beure,
expectorar i parlar sense necessitat de
retirar-lo.

em-

prada per a administrar oxi-

gen a concentracions eleva-

des. Molt utilitzada per al tractament

de la cefalalgia en brots o en casos
d’hipoxémia greu.

N7

es ftracta

d'un dispositiu que cobreix des

del nas fins al mentd i que pre-

senta uns orificis laterals que permeten
la sortida de l'aire expirat a I'ambient.

A diferencia de les ulleres nasals, per-
met arribar a concentracions d’oxi-
gen més elevades. No obstant, és in-
comoda, ja que interfereix per menjar i
rentar-se, i pot descol-locar-se durant el
son.




No netejar el material en llocs
bruts, no utilitzar materials abra-
sius i rentar-se sempre les mans
abans de la seva manipulacié.

Conservar en un lloc net i sec.

S’haura de comprovar que no exis-
teixen colzades en el sistema i que no
existeixen secrecions en el sistema
que obstrueixin la sortida del flux.

En cas de sequedat de les mu-
coses, especialment les fosses na-
sals, esta indicat humidificar-les amb
serum fisiologic. En cas de lesions o
irritacié cutania, es pot utilitzar algu-
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les ulleres com les mas-

caretes han de rentar-se

tots els dies amb aigua i
sabo neutre i eixugar. S'hauran
de canviar si estan deteriorades.

Periodicament s'haura de des-
infectar el material submer-
gint-lo en una solucié desin-
fectant durant 10 minuts (es
recomana utilitzar algun antisep-
tic d'Us extern) o, si es prefereix,
es pot rentar amb aigua bullint.

na crema hidrosoluble en les fosses
nasals.

S'haura de vigilar diariament
I'aparicié de lesions cutanies. Per
evitar la pressio excessiva sobre els
punts de suport de la mascareta o de
les canules nasals, es poden utilitzar
sistemes de proteccié o encoixinat.
En cas d'Ulcera per pressié, s'ha de
tractar i canviar el punt de suport, i
modificar la subjeccio.

Es necessaria una correcta higiene
de les fosses nasals i la cavitat bu-
cal per a la correcta administracié de
I'oxigen.
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L'oxigen se subministra en ampolles d’acer.
Sempre tenen un manometre que indica la
pressio a la sortida de I'ampolla (si indica 200
bars, llavors I'ampolla esta plena).

S'acostumen a utilitzar com a font de rescat
en cas d'una fallada eléctrica que inhabiliti els
concentradors i per al trasllat de persones ma-
laltes.

I'extrem de les ulle-
res nasals o la mascareta a la
presa d'oxigen del manometre.

I'aixeta de I'ampolla
lentament amb un gir in-
vers al sentit de les agulles

del rellotge.

les ulleres nasals o la
mascareta.

el selector de flux del
cabalimetre fins a obtenir la
quantitat d'oxigen prescrita

pel personal medic.

5 no s'utilitzi I'oxigen, treure’s les ulleres nasals o la mascareta
i girar progressivament I'aixeta de I'ampolla fins que quedi total-
ment tancada. No fa falta forcar l'aixeta.




Atencid!

evitar que s'acabi l'oxigen de

I'ampolla, és molt important que es

faci I'avis a la nostra empresa amb

antelacié suficient. Per tant, 24 hores

abans que s‘esgoti I'ampolla hem de

rebre la trucada per reemplacar-la per
una de plena.

Cabal
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Amb la finalitat de facilitar els calculs,
es pot utilitzar la seglent férmula per
saber quina autonomia d'oxigen queda
en hores:

(CxP/F)x0.0825

C= capacitat en metres clbics de I'ampolla
(consulti el nostre tecnic).

P=pressio actual de I'oxigen de 'ampolla expressat
en bars (si estigués plena, marcaria 200 bars).

F= flux d'Us expressat en litres/minut (mirar
cabalimetre).

prescrit B5 (1m?®) B15 (3m?) B30 (6m?) B50 (10m?)
11/min 16,5 49,5 99 165

2 1/min 8,25 24,75 49,5 82,5

3 1/min 55 16,5 33 55

4 1/min 4,125 12,375 24,75 41,250

5 1/min 33 9,9 19,8 33

(i’%.f‘
=




Manual per a pacients

Sistemes d'administracio d’oxigen

CONCENTRADOR ESTATIC D'OXIGEN

El concentrador d'oxigen és un dispositiu
electric que separa, mitjancant filtres, I'oxigen
dels altres components de l'aire. Es el sistema

meés utilitzat.

se utilitzar allargador de cable
electric.

1 Endollar a la xarxa eléctrica sen-

les ulleres nasals o de la mas-
careta a la presa d'oxigen del
concentrador.

2 Col-locar I'extrem del tub de

careta.

3 Posar les ulleres nasals o la mas-

marxa a la posicié "ON". Un se-

nyal acustic sonara durant uns
segons: indica que el concentrador
esta preparat per ser utilitzat.

4 Prémer el bot6 de posada en

el personal médic hagi indi-
cat a la seva recepta.

5 Q justar el selector de flux que
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xisteixen concentradors portatils que permeten augmentar la tolerancia
a I'exercici. Tenen l'avantatge de poder recarregar-se en
qualsevol presa de corrent, fins i tot al cotxe.
Poden ser:

istema estalviador d’oxigen (polsos): subminis-
tra oxigen només durant la inspiracio (aixo per-
met estalviar oxigen durant I'expiracio).

lux continu: subministra oxigen durant la inspi-
racio i I'expiracio.

el que fa al seu manteniment (tant del concentrador estatic com del con-
centrador portatil):

~ N\
==

‘haura de netejar el filtre d'entrada
d'aire com a minim un cop per set-
mana.

s pot utilitzar un aspirador o bé ne-

tejar-lo amb sabd i aigua temperada

i esbandir-lo. No posar en marxa el
concentrador sense haver posat el filtre
de nou. Aquest haura d'estar completa-
ment sec abans del seu Us.

er netejar la part exterior del concentrador s'haura de desendollar
abans I'equip i netejar-lo amb un drap suau i lleugerament humit,
sense utilitzar agents abrasius.
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Existeixen varies mides de diposits. El més
utilitat és el de 30 litres. Un litre d'oxigen li-
quid equival a 850 litres en estat gas a molt
baixa temperatura (-183°C).

S'ha de tenir en compte que I'oxigen liquid,
si no s'utilitza, s'evapora. Pot servir per omplir
la motxilla portatil d'oxigen (el dispositiu
més habitual té capacitat d'1,2 litres d'oxigen
en estat liquid), que pesa poc, és petit i té
autonomia per a algunes hores depenent del
flux prescrit.

ol
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el tub de les ulle-
res nasals o la mascareta a la
sortida d'oxigen del diposit.

les ulleres nasals o la
mascareta.

el selector del cabal fins
al valor prescrit pel metge o
la metgessa.




Oxigenoterapia

] que el selector de
cabal estigui en posicio zero.

2 la motxilla portatil

al diposit fent pressio verti-
calment.

la palanca fins que s'ompli. La Mot-
xilla triga uns 3 minuts en omplir-se. Se
sabra que ho esta perque s'escapa un va-

por dens procedent de la part inferior.

ri esperar entre 5 i 10 minuts per a

que es pugui retirar. Extreure la mo-
txilla del diposit, al mateix temps que es
prem el boté de desbloqueig del diposit.

’.
(1

J:

[

A

la desconnexié fos molt dificil, no forcar
la motxilla. Esperar uns minuts i intentar-
ho de nou. En cas de congelacié, s'haura
de tirar aigua per descongelar.

4 cop plena la motxilla, és necessa-

6 a motxilla ha de carregar-se just abans de sortir. Si es carrega el dia
anterior, el liquid s'evaporara i es perdra. En cas de fuita d'oxigen liquid,
tornar a connectar la motxilla al diposit, esperar uns minuts i tornar a
separar els equips. Si la fuita continua, connectar-los de nou i avisar al nostre
servei tecnic. Si la connexié fos impossible, s'ha de ventilar bé I'habitacio.
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Trucar sempre amb antelacid segons s'indica a la taula segiient

Flux (litres/minut) Durac.ié del diposit AL!tonomia de la
(dies aprox.) motxilla (hores aprox.)
0,5 36,16 25
1 18,06 16
1,5 12,05 10,70
2 9,04 8
2,5 7,23 6,40
3 6,03 5,30
4,52 4
5 3,62 3,20
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Font Avantatges Inconvenients
Mobilitat limitada.
Ampolla d'oxigen Baix cost. Pes elevat.
Recanvis frequients.
Economic. Consum eléctric
Concentrador d'oxigen | Mobil. Soroll ’
estatic Facil maneig. Revisi;Jns eriodiques
Autonomia. P ques.
Poc pes.
Petit.

Concentrador d'oxigen
portatil

Recarrega en qualsevol endoll (fins i
tot automobil).

Acceptat en els vols d'avio.

Opci6 de sistema estalviador d'oxi-
gen (1-6 polsos).

Opcio6 de flux continu.

Poc efectiu a fluxos alts.
No acostumen a superar
3-5 I/min.

Oxigen liquid

No fa soroll.
No consumeix electricitat.
Concentracié 100%.

Car.

Evaporaci6.
Mobilitat limitada.
Pes elevat.
Recanvis frequents.

Motxilla d'oxigen liquid

Poc pes.

Petita.

Autonomia 4-8 hores segons flux.
Opcié de sistema estalviador d'oxi-
gen (1,5-5 polsos).

Opcié de flux continu.

Car.

—
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fumar durant I'administracié d'oxigen.

intentar omplir una font d'oxigen amb
una altra que estigui plena. Es molt perillds.

/

posar mai un producte greixds

(pomades, cremes, greixos, va-

selines) en contacte amb I'oxigen,
donat l'alt risc d'inflamacio.

utilitzar cap dispositiu que
produeixi guspires en la mateixa
habitacié a on s'administri oxi-

gen.

d'allunyar-se I'oxigen uns 10
cm de la paret, cortines o mo-
bles.

obligatoriament les

instruccions del personal

medic. No ha de canviar la

quantitat d’oxigen sense l'autorit-
zaci6 del/la metge/essa.

les habitacions on
s'utilitza oxigen. No guardi
I'oxigen en un lloc subterrani

o sense ventilacio.
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manipular ni intenti reparar I'equip
d'oxigen.

administrar oxigen prop d'un punt
incandescent: cuines, xemeneies, radi-
adors eleéctrics, estufes de buta, fogons

de petroli, etc.

de collocar l'oxigen en un
lloc pla i que no interfereixi el pas.

s'ha d'utilitzar I'oxigen com a aire
comprimit per a inflar globus, pilotes o
pneumatics.

Revisar també les precaucions i recomanacions

per a I'Gs de I'oxigen medicinal al nostre web.

Davant de qualsevol dubte, avaria, problema amb la mascareta
0 amb els subministraments, contacta amb nosaltres!

900 80 80 89
info@oxigensalud.com
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Tel. 900 80 80 89 | www.oxigensalud.com
Botiga en linia: www.pneumosfera.com
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