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1.0 Hensikt
Administrering av medikamenter for inhalasjon til barn med langtids mekanisk ventilasjon eller 
respiratorbehandling/CPAP-behandling.

2.0 Ansvar
Barnelegen forordner medikament, dose, doseintervall og administrasjonsmåte. 
Sykepleieren kobler opp utstyret og gir medikamentet i henhold til forordningen. 
Etter endt behandling klargjøres utstyret på nytt.

3.0 Utstyr
Aeroneb Pro-X ligger i skap på medisinteknisk lager. Der ligger også flergangsutstyret og solo-
forstøverenheten som hører til. 

Aeroneb Pro-X (Driverenhet)
Skrus på ved å trykke kort på den blå knappen. Pass på at øvre indikator lyser grønt. Slås av med å trykke på samme 
knapp. Den slår seg automatisk av etter 30 min. hvis man glemmer dette.

Fordeler :
• Den tilfører ikke ekstra flow i kretsen
• Påvirker ikke ventilator parametrene
• Kan brukes på nyfødte og voksne
• Kan bli stående i kretsen
• Kan brukes på alle medikamenter som er godkjent for vanlige forstøvere 
• Lydløs
• Meget enkel å bruke
• All medisin blir forstøvet
• Pasienten kan ligge under inhalasjon

 Feilindikator: Gul lampe lyser ved trekanten. Eks. ledning til mikropumpen er ikke satt i eller brudd på ledningen. 

Batterikapasitet på 45 min. ved fulladet batteri. Ikke til kontinuerlig modus 

Varselindikator

30 minutter eller 
kontinuerlig 
forstøving

Av/På 
knapp

http://www.google.no/imgres?q=aeroneb+pro+x&um=1&hl=no&sa=N&biw=1024&bih=587&tbm=isch&tbnid=_hjjALG89DJZlM:&imgrefurl=http://www.inspiration-medical.com/aeroneb_solo.html&docid=jnaMZH_uF9BrLM&imgurl=http://www.inspiration-medical.com/Solo_Modul_L.jpg&w=250&h=396&ei=9eB3ULvXM5HT4QS66YCwAQ&zoom=1&iact=hc&vpx=799&vpy=94&dur=6677&hovh=283&hovw=178&tx=87&ty=166&sig=117921799143831893319&page=1&tbnh=117&tbnw=73&start=0&ndsp=18&ved=1t:429,r:5,s:0,i:85
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Aeroneb solo-forstøverenheten (inhalasjonbeger): 
• Skal ikke brukes på mer enn en pasient 
• Maksimalt holdbar i 1 mnd ved periodisk bruk
• Maksimalt holdbar i 7 dager ved kontinuerlig bruk 
• Bruk ikke sprøyte med nål for å ta oppi medikamentene 
• Rommer 6 ml flytende medikamentvæske 
• Er gjennomsiktig slik at man kan holde øye med medisinnivået og forstøvingen 
• Påfylningslokket kan åpnes og lukkes for å fylle på medikamenter 

uten at trykket i slangesystemet synker 

Ledning fra kontrollmodulen til forstøverenheten 
Vaskes med såpevann mellom hver pasient eller følg retningslinjer ved smitteregime. 
Ledningen går lett i stykker, så den behandles forsiktig. Den må ikke dyttes eller presses ned i 
forstøverkammeret. 

T-stykke: 
Denne er engangs og skal kastes når barnet reiser hjem.  Det skal vaskes i såpevann en gang pr uke hvis barnet er 
innlagt over lang tid. Dette gjøres samtidig som CPAP/BiPAP-slangen vaskes.

4.0 Handling
• Koble til utstyret i kretsen nærmest mulig barnet

http://www.google.no/imgres?q=aeroneb+pro+x&um=1&hl=no&sa=N&biw=1024&bih=587&tbm=isch&tbnid=I90ER_5uJKT8UM:&imgrefurl=http://www.aerogen.com/aeroneb-solo.html&docid=0zub4pzo__4qzM&imgurl=http://www.aerogen.com/uploads/images/product_shots/aeroneb_solo2.jpg&w=276&h=260&ei=9eB3ULvXM5HT4QS66YCwAQ&zoom=1&iact=hc&vpx=238&vpy=132&dur=671&hovh=208&hovw=220&tx=134&ty=94&sig=117921799143831893319&page=1&tbnh=117&tbnw=124&start=0&ndsp=18&ved=1t:429,r:1,s:0,i:73
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• Ved bruk av dobbel slangekrets, skal t-stykke kobles på inspirasjonsslangen. Man skal bruke filter på 
ekspirasjonsslangen. 

• Utstyret kan også brukes til å gi inhalasjon på maske 

Inhalasjon med maske med ventilasjonshull

   
                    Inhalasjon med tett maske               Inhalasjon med tett maske og filter til antibiotika

Ved inhalasjon med tett maske og filter:
• Barnet skal ha SpO2 over 90% under inhalasjonen
• Det skal gå 30 minutter før neste inhalasjon på grunn av mulighet for opphopning av CO2 ved bruk av dette 

utstyret

5.0. Rengjøring av forstøverbeger

Bruk minst 2 ml NaCl 0,9 % til å rengjøre begeret etter endt inhalasjon.
Rengjøringen kan skje i kretsen, men man kan også koble av begeret og la NaCl forstøve ut i luften. 
Husk og tett igjen hullet på t-stykket hvis du tar ut begeret av kretsen. 

Kryssreferanser
I.4.3.13.1-26 Respirasjonsstøtte behandlingslinje -Tillegg info.perm- inhalasjon, BUA, Barne- 

og ungdomsposten SSK
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