
ΛΕΤΣΙΟΥ ΜΑΡΙΑ
ΝΟΣΗΛΕΥΤΡΙΑ  ΕΝΔΟΣΚΟΠΙΚΟΥ  ΤΜΗΜΑΤΟΣ



ΓΕΝΙΚΗ ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΗ ΦΡΟΝΤΙΔΑ

 Μετά τη βρογχοσκόπηση οι ασθενείς μεταφέρονται

στην αίθουσα ανάνηψης, όπου αναπαύονται και

παρακολουθούνται για διάστημα περίπου 30

λεπτών.

✓ ΑΠΟΦΕΥΓΕΤΑΙ Η ΛΗΨΗ ΤΡΟΦΗΣ ΚΑΙ ΥΓΡΩΝ.

✓ ΔΙΝΟΝΤΑΙ ΟΙ ΚΑΤΑΛΛΗΛΕΣ ΟΔΗΓΕΙΕΣ ΓΙΑ 

ΤΙΣ ΕΠΟΜΕΝΕΣ ΩΡΕΣ.



ΑΙΘΟΥΣΑ ΑΝΑΝΗΨΗΣ → 

ΘΑΛΑΜΟ ΝΟΣΗΛΕΙΑΣ 

(ΕΣΩΤΕΡΙΚΟΙ ΑΣΘΕΝΕΙΣ)

ΑΙΘΟΥΣΑ ΑΝΑΝΗΨΗΣ → 
ΕΞΟΔΟΣ ΑΠΟ ΤΟ 
ΝΟΣΟΚΟΜΕΙΟ 
(ΕΞΩΤΕΡΙΚΟΙ ΑΣΘΕΝΕΙΣ)



 Οι ασθενείς (εσωτερικοί 

και εξωτερικοί) μετά τη 

βρογχοσκόπηση , θα 

πρέπει να είναι :

❑ ΑΙΜΟΔΥΝΑΜΙΚΑ 

ΣΤΑΘΕΡΟΙ.

❑ ΝΑ ΕΧΟΥΝ ΣΤΑΘΕΡΗ 

ΑΝΑΠΝΟΗ.

❑ ΝΑ ΕΊΝΑΙ ΣΕ 

ΕΓΡΗΓΟΡΣΗ.



ΔΕΝ   ΕΠΙΤΡΕΠΕΤΑΙ :

❖ ΝΑ ΦΑΝΕ  ΚΑΙ ΝΑ ΠΙΟΥΝ  ΓΙΑ 

ΠΕΡΙΠΟΥ  1 ΩΡΑ  

(ΕΣΩΤΕΡΙΚΟΙ ΚΑΙ 

ΕΞΩΤΕΡΙΚΟΙ ΑΣΘΕΝΕΙΣ )

❖ ΝΑ ΟΔΗΓΗΣΟΥΝ ΓΙΑ ΤΙΣ 

ΕΠΟΜΕΝΕΣ 4 ΩΡΕΣ ΜΕΤΑ 

ΤΗΝ ΕΞΕΤΑΣΗ  (ΕΞΩΤΕΡΙΚΟΙ 

ΑΣΘΕΝΕΙΣ )



➢ ΑΠΟΛΥΜΑΝΣΗ ΒΡΟΓΧΟΣΚΟΠΙΟΥ ΚΑΙ 

ΑΠΟΣΤΕΙΡΩΣΗ ΕΞΟΠΛΙΣΜΟΥ .

 Οι νοσηλευτές των βρογχοσκοπικών

εργαστηρίων φροντίζουν για την ασφαλή 

έκπλυση και απολύμανση του βρογχοσκοπίου 

με στόχο να αποφευχθούν επιμολύνσεις και 

διαγνωστικές αστοχίες.

 Τα μέτρα απολύμανσης  και αποστείρωσης 

θεωρούνται καφαλαιώδους σημασίας για τη 

διασφάλιση της δημόσιας υγείας .



Η πλειοψηφία των εξεταζόμενων  σε βρογχοσκόπηση ,δεν έχει 

παρουσιάσει καμία σοβαρή επιπλοκή.

ΕΊΝΑΙ ΠΙΘΑΝΟΝ ΝΑ ΠΑΡΟΥΣΙΑΣΤΟΥΝ :

➢ Λοίμωξη στο λαιμό ή στη περιοχή του στήθους.

➢ Ερεθισμό στο λαιμό και στη μύτη.

➢ Βράγχος φωνής.

➢ Κόπωση ,Υπνηλία και καρδιακές αρρυθμίες.



Οι επιπλοκές οι οποίες είναι δυνατόν να παρουσιαστούν 

μετά τη βρογχοσκόπηση οφείλονται:

➢ Στη προνάρκωση ,προκαλώντας:

❖ Καταστολή του αναπνευστικού .

❖ Υπόταση.

❖ Αλλεργικές αντιδράσεις από φάρμακα που 

χρησιμοποιήθηκαν.



➢ Στη τοπική αναισθησία ,προκαλώντας :

❖ Λαρυγγόσπασμο .

❖ Βρογχόσπασμο .

❖ Αλλεργική αντίδραση στο τοπικό αναισθητικό .

❖ Ναυτία .

❖ Έμετο .



ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ ΚΑΙ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ 

➢ Στη βρογχοσκόπηση 

Και 

➢ Στις συνοδούς τεχνικές .



ΥΠΟΞΥΓΟΝΑΙΜΙΑ :

ΑΙΤΙΑ :

• Το ίδιο το βρογχοσκόπιο .

• Υγρά τα οποία χρησιμοποιούνται κατά τη 

διάρκεια της εξέτασης.

ΤΡΟΠΟΙ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗΣ :

• Χορήγηση συμπληρωματικού οξυγόνου.



ΑΙΜΟΔΥΝΑΜΙΚΕΣ  ΔΙΑΤΑΡΑΧΕΣ :  
(ΑΥΞΗΣΗ ΤΗΣ ΑΡΤΗΡΙΑΚΗΣ ΠΙΕΣΗΣ ΚΑΙ 

ΤΟΥ ΚΑΡΔΙΑΚΟΥ ΡΥΘΜΟΥ ).

ΑΙΤΙΑ :

• Είσοδος του βρογχοσκοπίου από τον λάρυγγα 

σε συνδυασμό με την υποξυγοναιμία →   →

→ ΑΡΡΥΘΜΙΕΣ / ΙΣΧΑΙΜΙΚΟ ΕΠΕΙΣΟΔΙΟ



ΠΝΕΥΜΟΘΩΡΑΚΑΣ  : (ΑΠΩΛΕΙΑ ΑΕΡΩΣ ΓΥΡΩ 

ΑΠΌ ΤΟΝ ΠΝΕΥΜΟΝΑ ).

AITIA :

➢ Τραυματισμός  του αεραγωγού κατά τη διάρκεια 

της βρογχοσκόπησης :

✓ ΠΡΟΥΠΑΡΧΟΥΣΑ  ΦΛΕΓΜΟΝΗ.

✓ ΛΗΨΗ  ΒΙΟΨΙΩΝ.

ΤΡΟΠΟΙ  ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗΣ :

Τοποθέτηση σωλήνα θωρακικής παροχέτευσης του 

αέρα .



ΑΙΜΟΡΡΑΓΙΑ :

AITIA :

✓ Φραγμένος αεραγωγός  ή  κατεστραμμένος  από  

κάποια  πάθηση .

✓ Χειρισμοί επι αγγειοβριθών αλλοιώσεων .

✓ Λήψη βιοψιών .

ΤΡΟΠΟΙ  ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗΣ :

Χορήγηση τοπικά μικρής  ποσότητας φαρμάκων από 

το βρογχοσκόπιο .



ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ ΚΑΙ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ 
ΠΥΡΕΤΟΣ :

Η πυρετική κίνηση  >38°C εντός  24 

ωρών από την βρογχοσκόπηση .

Είναι  σύνηθες  φαινόμενο  και  δεν  

απαιτείται  θεραπεία .



ΕΝΕΡΓΕΙΕΣ ΜΕΤΑ ΤΗ ΒΡΟΓΧΟΣΚΟΠΗΣΗ 

ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ ΚΑΙ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ

Ο ΡΟΛΟΣ ΤΩΝ ΝΟΣΗΛΕΥΤΩΝ ΣΤΗ ΒΡΟΓΧΟΣΚΟΠΗΣΗ 

ΕΊΝΑΙ  ΠΟΛΥΣΧΙΔΗΣ, ΠΟΛΥΔΙΑΣΤΑΤΟΣ  ΚΑΙ  ΕΧΕΙ 

ΒΑΡΥΝΟΥΣΑ  ΣΗΜΑΣΙΑ  ΓΙΑ  ΤΗΝ  ΕΚΒΑΣΗ  ΚΑΙ  ΤΗΝ 

ΑΠΟΔΟΤΙΚΗ  ΟΛΟΚΛΗΡΩΣΗ ΤΗΣ  ΒΡΟΓΧΟΣΚΟΠΗΣΗΣ .



ΕΝΕΡΓΕΙΕΣ ΜΕΤΑ ΤΗ ΒΡΟΓΧΟΣΚΟΠΗΣΗ

ΕΠΙΠΛΟΚΕΣ ΚΑΙ ΑΝΤΙΜΕΤΩΠΙΣΗ 

ΟΙ  ΝΟΣΗΛΕΥΤΙΚΕΣ  ΥΠΗΡΕΣΙΕΣ  ΚΑΙ   ΦΡΟΝΤΙΔΕΣ 

ΠΡΙΝ,  ΚΑΤΑ  ΤΗ  ΔΙΑΡΚΕΙΑ  ΚΑΙ  ΜΕΤΑ  ΤΗ  

ΒΡΟΓΧΟΣΚΟΠΗΣΗ,  ΑΠΑΙΤΟΥΝ  ΠΕΡΙΣΣΕΥΜΑ  

ΕΥΘΥΝΗΣ  ΚΑΙ  ΑΦΟΣΙΩΣΗΣ  ΚΑΙ  ΘΕΩΡΟΥΝΤΑΙ 

ΑΝΕΚΤΙΜΗΤΕΣ .




