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Όροι Χρήςησ 

Το πρωτόκολλο νοςθλευτικισ πρακτικισ, που ακολουκεί, αναπτφχκθκε από κλινικοφσ νοςθλευτζσ τθσ 

4
θσ

 ΥΠΕ, πρωταρχικά για εφαρμογι ςτα νοςθλευτικά τμιματα τθσ οικείασ περιφζρειασ. 

Περιγράφει τον τρόπο προςζγγιςθσ και διαχείριςθσ κάποιων κοινϊν ι περιςςότερο πολφπλοκων 

καταςτάςεων, που μπορεί να προκφψουν κατά τθν παροχι νοςθλευτικισ φροντίδασ. Η ανάπτυξι του 

βαςίςτθκε, όπου ιταν δυνατόν, ςτα ςτάδια τθσ νοςθλευτικισ διεργαςίασ (νοςθλευτικι εκτίμθςθ, 

διάγνωςθ, ςκοποί, παρεμβάςεισ-αιτιολόγθςθ και εκτίμθςθ αποτελζςματοσ). 

Παρζχει ςχετικά περιοριςμζνεσ πλθροφορίεσ, αναφορικά με τθν αιτιολογία και το κεωρθτικό 

υπόβακρο των καταςτάςεων που περιγράφει, κακϊσ ο πρωταρχικόσ ςκοπόσ ανάπτυξισ του δεν 

υπιρξε θ κεωρθτικι κατάρτιςθ, αλλά θ υποςτιριξθ και τεκμθρίωςθ τθσ νοςθλευτικισ πρακτικισ. 

Κάκε πρωτόκολλο νοςθλευτικισ πρακτικισ εκπορεφεται από τα επαγγελματικά δικαιϊματα των 

νοςθλευτϊν (ΠΔ 351/89), αλλά και των δικαιωμάτων των αςκενϊν όπωσ αυτά ορίηονται από τισ 

διατάξεισ του νόμου 2071/92. 

Για τθν ανάπτυξι του ςυνεργάςτθκαν κλινικοί νοςθλευτζσ από διάφορα τμιματα και ειδικότθτεσ. Σε 

κάκε περίπτωςθ, υπιρξε προςπάκεια για επίτευξθ ομοφωνίασ μεταξφ των ςυμμετεχόντων και τθσ 

επιτροπισ νοςθλευτικϊν πρωτοκόλλων. Ωςτόςο, οι κατευκυντιριεσ οδθγίεσ που παρζχονται δεν 

αντιπροςωπεφουν απαραίτθτα όλουσ τουσ εμπλεκόμενουσ ςτθ διαδικαςία. 

Το πρωτόκολλο που ακολουκεί δεν υποδεικνφει τον αποκλειςτικό τρόπο παροχισ νοςθλευτικισ 

φροντίδασ, χαράςςει όμωσ, οπωςδιποτε, το γενικό πλαίςιο. Μικρζσ διαφοροποιιςεισ που 

λαμβάνουν υπόψθ τισ ιδιαιτερότθτεσ του κάκε αςκενοφσ, μπορεί να είναι αποδεκτζσ ι και 

απαραίτθτεσ. Ανάλογεσ διαφοροποιιςεισ μπορεί να προκφψουν και από καταςτάςεισ ι ςυνκικεσ 

που δεν μποροφν να προβλεφκοφν από τθν παροφςα ζκδοςθ. 

Το πρωτόκολλο υπόκειται ςε ανακεϊρθςθ κάκε δφο χρόνια, εκτόσ αν νεότερα επιςτθμονικά 

δεδομζνα ι τα αποτελζςματα από τθν αξιολόγθςθ τθσ εφαρμογισ του, ορίηουν διαφορετικά. Με 

δεδομζνο τον περιοριςμό των ανκρϊπινων πόρων, θ ομάδα ελζγχου και αξιολόγθςθσ δεςμεφεται να 

καταβάλει κάκε δυνατι προςπάκεια για ςυςτθματικι αξιολόγθςθ και περιοδικι επικαιροποίθςθ του 

πρωτοκόλλου. 
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Διενϋργεια υψηλού εκκενωτικού 
υποκλυςμού 

Ειςαγωγι - Οριςμοί 

Υψθλόσ εκκενωτικόσ υποκλυςμόσ είναι θ ειςαγωγι κατάλλθλου υπακτικοφ διαλφματοσ 

(ςφμφωνα με τθν ιατρικι οδθγία) ςτο ζντερο μζςω ενόσ κακετιρα από το ορκό. Σκοπόσ του 

υψθλοφ εκκενωτικοφ υποκλυςμοφ είναι θ πρόκλθςθ περιςταλτιςμοφ του εντζρου και θ 

διευκόλυνςθ τθσ αποβολισ του περιεχομζνου του 

Ενδείξεισ Εφαρμογισ 

✦ Ανακοφφιςθ τθσ δυςκοιλιότθτασ ι τθσ ενςφινωςθσ κοπράνων . 

✦ Προεγχειρθτικι κζνωςθ του εντζρου. 

✦ Ενδοςκόπθςθ (ορκοςκόπθςθ, κολονοςκόπθςθ, ςιγμοειδοςκόπθςθ). 

✦ Σε αδυναμία εκκζνωςθσ του εντζρου με το χαμθλό υποκλυςμό, επί των παραπάνω 

ενδείξεων γίνεται υψθλόσ.  

Νοςθλευτικι Εκτίμθςθ 

Θ νοςθλευτικι εκτίμθςθ πριν τθν εφαρμογι του πρωτοκόλλου κα πρζπει να εςτιάηει ςτα 

εξισ: 

✦ Ιατρικι οδθγία ςχετικά με τον τφπο του υποκλυςμοφ (χαμθλόσ, υψθλόσ), 

✦ Ιςτορικό του αςκενοφσ που ςχετίηεται με προβλιματα όπωσ: ουδετεροπενία ι 

κρομβοπενία, παραλυτικόσ ειλεόσ ι εντερικι απόφραξθ, πρόςφατθ γυναικολογικι 

επζμβαςθ ι επζμβαςθ εντζρου, πρόςφατο τραφμα ορκοφ ι πρωκτοφ, βαριά κολίτιδα, 

τοξικό μεγάκολο, ιδιοπακισ φλεγμονϊδθσ νόςοσ του εντζρου, αδιάγνω-ςτο κοιλιακό 

άλγοσ, διάρροια, πρόςφατθ ακτινοκεραπεία ςτθν περιοχι τθσ πυζλου, καρδιαγγειακι 

νόςοσ ι καρδιακι ανεπάρκεια, φαρμακευτικι αγωγι με διουρθτικά, θλεκτρολυτικζσ 

διαταραχζσ, επθρεαςμζνθ νεφρικι λειτουργία. Οι παραπάνω περιπτϊςεισ αποτελοφν 

αντενδείξεισ για υποκλυςμό.  

Νοςθλευτικι Διάγνωςθ 

Θ νοςθλευτικι διάγνωςθ κα μποροφςε να περιλαμβάνει τα παρακάτω: 

➠ Δυςκοιλιότθτα που ςχετίηεται με δίαιτα φτωχι ςε τροφζσ με υπόλειμμα. 

➠ Δυςκοιλιότθτα που ςχετίηεται με μειωμζνθ πρόςλθψθ υγρϊν.  

➠ Πόνοσ που ςχετίηεται με τθ διάταςθ του εντζρου, τθν παρατεταμζνθ δυςκοιλιότθτα ι 

τθν ενςφινωςθ κοπράνων. 

Αναμενόμενα αποτελζςματα παρζμβαςθσ 

Τα αναμενόμενα αποτελζςματα κα μποροφςαν να ςυνοψιςκοφν ςτα παρακάτω: 

 Αποτελεςματικι αντιμετϊπιςθ τθσ δυςκοιλιότθτασ, οποιαςδιποτε αιτιολογίασ μετά 

από τθν χοριγθςθ του υπακτικοφ διαλφματοσ όπωσ διαπιςτϊνεται από τθν 

ανακοφφιςθ του αςκενοφσ, τθν ακρόαςθ εντερικϊν ιχων και τον ακτινολογικό ζλεγχο 

του εντζρου. 
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 Επιτυχισ ολοκλιρωςθ τθσ ενδοςκοπικισ τεχνικισ όπωσ διαπιςτϊνεται από τθν 

βατότθτα του εντζρου κατά τθ διζλευςθ του ενδοςκοπίου. 

 Ανακοφφιςθ από τον πόνο που ςχετίηεται με τθ διάταςθ του εντζρου, τθν 

παρατεταμζνθ δυςκοιλιότθτα ι τθν ενςφινωςθ των κοπράνων. 

 Απουςία τραυματιςμοφ του πρωκτικοφ δακτυλίου ι του εντερικοφ βλεννογόνου κατά 

τθν διάρκεια τθσ διαδικαςίασ του υψθλοφ εκκενωτικοφ υποκλυςμοφ. 

Απαραίτθτο υλικό 

 Ιριγκατζρ (πλαςτικό ι ανοξείδωτο) με ςωλινα ελαςτικό και ςτρόφιγγα  

 Υδατοδιαλυτι ελαιϊδθσ ουςία  

 Κακετιρασ ορκοφ (ςωλινασ αερίων) 

 Διάλυμα ςφμφωνα με τθν ιατρικι οδθγία :  

 Νερό βρφςθσ (υπότονο) 500-1000 ml  

 Φυςιολογικόσ ορόσ (ιςότονο) 500-1000 ml  

 Νερό με ςαποφνι 500-1000 ml (με ςυγκζντρωςθ 3-5/1000ml)  

 Υπζρτονο διάλυμα 70-130 ml  

 Ελαιϊδεσ (υγρι παραφίνθ, ελαιόλαδο, βαμβακζλαιο) 150-200 ml 

 Θερμόμετρο μπάνιου  

 Αδιάβροχο θμιςζντονο 

 Σκοραμίδα και χαρτί τουαλζτασ  

 Στατό  

 Παραβάν 

 Γάντια ελαςτικά μθ αποςτειρωμζνα .  

 Χαρτοβάμβακο 

Εφαρμογι πρωτοκόλλου 

Υψηλόσ εκκενωτικόσ υποκλυςμόσ  
Ενζργεια Αιτιολόγηςη 

1. Πραγματοποιιςτε υγιεινι των χεριϊν. Πρόλθψθ οριηόντιασ μετάδοςθσ λοιμϊξεων. 

2. Οργανϊςτε το υλικό. Προαγωγι τθσ αποτελεςματικότθτασ. 

3. Επιβεβαιϊςτε τθν ταυτότθτα του αςκενοφσ. Πρόλθψθ λάκουσ. 

4. Εξθγιςτε τθν διαδικαςία ςτον αςκενι και εξα-

ςφαλίςτε πλθροφορθμζνθ ςυναίνεςθ. 

Αφξθςθ τθσ ςυνεργαςίασ, μείωςθ του άγ-

χουσ. 

5. Ενκαρρφνετε τον αςκενι να χαλαρϊςει και να 

αναπνζει βακειά και αργά. 

Ελάττωςθ τθσ ανθςυχίασ του αςκενοφσ, 

προαγωγι τθσ άνεςθσ και τθσ ςυνεργαςίασ 

του. 

6. Ετοιμάςτε το διάλυμα, ηεςτάνετζ το ςε μία 

κανάτα με ηεςτό νερό ςε κερμοκραςία 40,5
 
– 

43,3
O
 C και ελζγξτε τθ κερμοκραςία του με ζνα 

κερμόμετρο μπάνιου. 

Διαλφματα πολφ ηεςτά ι πολφ κρφα 

μποροφν να προκαλζςουν μυϊκι ςφςπαςθ 

και βλάβεσ (εγκαφματα) ςτον εντερικό 

βλεννογόνο. 

7. Προςκζςτε το ηεςτό διάλυμα του υποκλυςμοφ 

ςτο κατάλλθλο δοχείο. Χαλαρϊςτε το κλείςτρο 

και επιτρζψτε τθ ροι του υγροφ πριν ξανα-

κλείςετε το κλείςτρο. 

Ζξοδοσ του αζρα από το ςωλινα.  

Αν και θ είςοδοσ αζρα ςτο ζντερο δεν είναι 

επιβλαβισ, μπορεί να προκαλζςει μεγαλφ-

τερθ διάταςθ ςτο ζντερο.  

8. Εξαςφαλίςτε τθν ιδιωτικότθτα του αςκενοφσ. Σεβαςμόσ ςτθν αξιοπρζπεια τθσ 
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προςωπικότθτάσ του. 

9. Τοποκετείςτε το αδιάβροχο θμιςζντονο κάτω 

από τον αςκενι. 

Διατιρθςθ κακαροφ του  ιματιςμοφ.  

10. Τοποκετιςτε και ςκεπάςτε τον αςκενι ςτο πλάι, 

ι ςε φπτια κζςθ, όπωσ υποδεικνφεται από τθν 

άνεςθ ι τθν κατάςταςθ του αςκενοφσ. 

Η άνεςθ και θ ηεςταςιά ςυμβάλλουν ςτθν 

χαλάρωςθ του αςκενοφσ. 

Δεν ζχει αποδειχκεί ότι θ φπτια κζςθ βοθ-

κάει τα αποτελζςματα ενόσ υποκλυςμοφ 

ςθμαντικά. 

11. Φορζςτε γάντια ελαςτικά μθ αποςτειρωμζνα.  Προςταςία από τθν ζκκεςθ ςε βιολογικά 

υγρά. 

12. Ανυψϊςτε το δοχείο με το διάλυμα ϊςτε να 

είναι 45cm πάνω από το επίπεδο των γλουτϊν 

του αςκενοφσ.  

Κρατείςτε το δοχείο ςτο κατάλλθλο φψοσ ι 

κρεμάςτε το ςε ςτατό. 

Η βαρφτθτα ωκεί το διάλυμα ςτο ζντερο. Η 

ποςότθτα τθσ πίεςθσ κακορίηει το ρυκμό τθσ 

ροισ και τθν πίεςθ που αςκείται ςτα 

εντερικά τοιχϊματα. 

Εάν ο αςκενισ παραπονεκεί για κράμπεσ 

χαμθλϊςτε το δοχείο, θ ελάττωςθ τθσ ροισ 

ςυμβάλλει ςτθ λφςθ των μυϊκϊν 

ςυςπάςεων. 

13. Λιπάνετε επαρκϊσ τθν άκρθ του ςωλινα 5-7cm 

με το υδατοδιαλυτό λιπαντικό. 

Το ζτοιμο ςετ υποκλυςμοφ μιασ χριςθσ φζρει 

ςυνικωσ ρφγχοσ με ελαιϊδθ ουςία. 

Διευκόλυνςθ τθσ  ειςαγωγισ του ςωλινα 

μζςω του ςφιγκτιρα του πρωκτοφ και 

πρόλθψθ  τραυματιςμοφ  του εντερικοφ 

βλεννογόνου. 

14. Αναςθκϊςτε το γλουτό. Αργά και με ιπιεσ 

κινιςεισ ειςάγετε το ςωλινα 7- 10cm.  

Η καλι ορατότθτα του πρωκτοφ βοθκά ςτθν 

πρόλθψθ τραυματιςμοφ των ιςτϊν. 

Η είςοδοσ του ςωλινα 7-10cm επιτρζπει τθν 

επίδραςθ του διαλφματοσ ςτο κατάλλθλο 

βάκοσ χωρίσ να υπάρξουν διαρροζσ. 

15. Προωκιςτε αργά το ςωλινα χωρίσ να αςκείτε 

ιςχυρι πίεςθ. Ηθτιςτε από τον αςκενι να πάρει 

βακιζσ αναπνοζσ.  

Η αργι ειςαγωγι του ςωλινα ελαχιςτοποιεί 

τθ ςφςπαςθ του εντερικοφ τοιχϊματοσ και 

των ςφιγκτιρων. Οι βακιζσ αναπνοζσ 

βοθκοφν ςτθ χάλαςθ του πρωκτικοφ 

ςφιγκτιρα. 

16. Ειςάγετε το διάλυμα αργά για 5 ζωσ 10 λεπτά. 

Κρατάτε το ςωλινα κατά τθ διάρκεια τθσ ροισ 

του διαλφματοσ. 

Η αργι ειςαγωγι του διαλφματοσ βοθκά 

ςτθν πρόλθψθ απότομθσ διάταςθσ του 

εντζρου και τθσ επικυμίασ για αφόδευςθ. 

17. Κλείςτε το ςωλινα ι χαμθλϊςτε το δοχείο εάν ο 

αςκενισ ζχει τθν επικυμία για αφόδευςθ ι εάν 

εμφανιςτοφν κράμπεσ.  

Οι τεχνικζσ αυτζσ βοθκοφν ςτθ χάλαςθ των 

μυϊν και ςτθν πρόλθψθ τθσ πρόωρθσ 

αποβολισ του διαλφματοσ. 

18. Μετά τθ χοριγθςθ του διαλφματοσ, κλείςτε και 

αφαιρζςτε το ςωλινα. Ζχετε χαρτοβάμβακο 

ζτοιμο για το χειριςμό του ςωλινα κακϊσ τον 

αφαιρείτε. Κακοδθγιςτε τον αςκενι να 

ςυγκρατιςει το διάλυμα μζχρισ ότου θ ανάγκθ 

για αφόδευςθ γίνει ζντονθ (αυτό ςυμβαίνει 

ςυνικωσ ςε 5 ζωσ 15 λεπτά). 

Η χρονικι περίοδοσ των 15 λεπτϊν ςυνικωσ 

επιτρζπει ςτισ μυϊκζσ ςυςπάςεισ να γίνουν 

επαρκείσ για τθν παραγωγι καλϊν 

αποτελεςμάτων. 

19. Αφαιρζςτε τα γάντια και απορρίψτε κατάλλθλα. Πρόλθψθ μετάδοςθσ μικροοργανιςμϊν. 

20. Όταν ο αςκενισ νιϊςει ζντονθ τθν ανάγκθ για 

αφόδευςθ βοθκιςτε τον να πάει ςτθν τουαλζτα 

Προαγωγι τθσ άνεςθσ του αςκενοφσ 
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ι εάν πρόκειται για κατακεκλιμζνο αςκενι 

τοποκετείςτε μία ςκοραμίδα. 

21. Φορζςτε γάντια ελαςτικά μθ αποςτειρωμζνα 

και φροντίςτε για τθν τοπικι υγιεινι του αςκε-

νοφσ. Αφιςτε τον αςκενι ςε αναπαυτικι κζςθ. 

Προαγωγι τθσ ευεξίασ του οργανιςμοφ. 

22. Φροντίςτε για τθν κακαριότθτα του εξοπλιςμοφ 

του υποκλυςμοφ και απορρίψτε κατάλλθλα το 

μολυςματικό μιασ χριςεωσ υλικό. 

Πρόλθψθ μετάδοςθσ μικροοργανιςμϊν. 

23. Αφαιρζςτε τα γάντια και απορρίψτε κατάλλθλα. Πρόλθψθ μετάδοςθσ μικροοργανιςμϊν. 

24. Πραγματοποιιςτε υγιεινι των χεριϊν.  Πρόλθψθ οριηόντιασ μετάδοςθσ λοιμϊξεων. 
25. Ενθμερϊςτε και υπογράψτε τθν κάρτα νοςθ-

λείασ. 

Η ακριβισ τεκμθρίωςθ είναι απαραίτθτθ για 

τθν πρόλθψθ των λακϊν. 

26. Εκτιμιςτε τθν απάντθςθ του αςκενοφσ ςτθ κε-

ραπεία ςτον κατάλλθλο χρόνο 

Δυνατότθτα για ανατροφοδότθςθ των απο-

τελεςμάτων τθσ παρζμβαςθσ 

Αξιολόγθςθ Παρζμβαςθσ 

Βακμόσ κατά τον οποίο επιτεφχκθκαν τα επικυμθτά αποτελζςματα που διατυπϊκθκαν 

κατά τθ φάςθ του ςχεδιαςμοφ 

Νοςθλευτικι Τεκμθρίωςθ 

Στθν κάρτα νοςθλείασ του αςκενοφσ κα μποροφςαν να ςθμειωκοφν τα παρακάτω: 

 Θμερομθνία και ϊρα υποκλυςμοφ  

 Είδοσ υποκλυςμοφ, τφποσ διαλφματοσ  

 Αποτζλεςμα υποκλυςμοφ (κετικό, αρνθτικό)  

 Ποςότθτα, χρϊμα και οςμι τθσ κζνωςθσ  

 Συνεργαςία του αςκενι. 

 Ανεπικφμθτεσ ενζργειεσ 
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