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TẮM TRẺ SƠ SINH

I. Mục Tiêu:

1. Trình bày được 2 mục đích của tắm trẻ sơ sinh

2. Trình bày được 3 nguyên tắc của tắm trẻ sơ sinh

3. Thực hiện được thành thạo 2 cách tắm trẻ sơ sinh

II. Giới thiêu:

1. Mục đích:

- Giúp trẻ thoải mái, kích thích tuần hoàn

- Giảm nguy cơ nhiễm trùng da cho trẻ

2. Nguyên tắc:

- Tắm từng phần từ vùng sạch đến vùng  dơ

- Phòng phải đủ ấm (Nhiệt độ phòng từ 22o - 25oC )

- Đánh giá tình trạng trẻ trước và sau khi tắm

3. Chỉ định

- Chỉ tắm, gội khi trẻ được > 24h tuổi, khi nhiệt độ của trẻ ổn định

từ 36.8o - 37.2 oC

- 2 - 3 ngày tắm 1 lần hoặc mỗi ngày ( tùy theo phong tục , tập

quán, văn hóa của mỗi vùng miền)

III. Kỹ thuật:

Chuẩn bị:

Thông báo bà mẹ kiểm tra nhiệt độ cho trẻ trước khi tắm

Dụng cụ:



2

- Vòi nước nóng, lạnh hoặc bình thủy nước nóng

- Thau tắm: 1 cái

- Khăn tắm : 2 cái

- Khăn lớn ( dùng lau bé ): 2 cái

- Gòn viên

- Gạc vô trùng

- Tăm bông

- Tã baby, áo

- Nhiệt kế

- Savon tắm ( độ PH thấp, PH= 5.5 )

- Cồn 70o

- Dung dịch rửa tay nhanh

- Natriclorid 0.9%

- Natri Bicabonat 1.4%

A. Tắm trẻ bằng thau

Các bước tiến hành:

- Tắt quạt, đóng cửa tránh gió lùa.

- Chuẩn bị đèn sưởi ấm hoặc Warmer

- Trải khăn khô, ấm

- Chuẩn bị nước với nhiệt độ 37o - 37,5oC, có thể thử nước bằng vùng da nhạy

cảm ( mặt trong khuỷu tay hoặc mặt trong cổ tay) và mực nước trong thau

đến khoảng ngang hông của trẻ ở tư thế ngồi.

- Rửa tay

- Đón bé, quấn trẻ trong khăn lớn, mềm.

- Dùng khăn thấm nước vắt ráo, dùng góc khăn lau từ khóe mắt đến đuôi mắt,

mắt bên xa, mắt bên gần. Nhỏ mắt với Natriclorid 0,9% khi có y lệnh
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- Dùng khăn thấm nước vắt ráo lau trán, mặt, cằm, vành tai, sau tai của bé (chú

ý lau từ vành tai ngoài và rửa xoắn ốc vào ống tai ngoài đến dái tai). Vệ sinh

mũi. Rơ miệng khi dơ với gạc tẩm Natribicarbonat1,4%

- Lau khô trẻ bằng khăn mềm (chú ý vỗ nhẹ không chà xát vào da trẻ).

- Tiến hành gội đầu cho bé.

- Bế trẻ bằng tư thế ôm banh, làm ướt,thoa savon, massge  nhẹ nhàng  da đầu,

dùng lòng bàn tay xoa nhẹ da đầu ( chú ý vì phần thóp của trẻ chưa đóng).

- Không cố gắng lấy những chất bả trên thóp của trẻ, khum tay rửa lại phần

trán sau khi gội đầu xong.

- Xả lại nước sạch, lau khô.

- Nhỏ vài giọt savon vào thau tắm

- Cởi bỏ áo và tả trẻ.

- Cho trẻ ngồi tựa lưng vào thành thau, khuỷu và bàn tay người tắm đỡ phần

lưng và cổ trẻ

- Tóe nước vào người trẻ, tắm cổ, ngực, vai, hố nách, cánh tay, kẽ ngón tay và

các nếp gấp cánh tay. Tắm tiếp bụng, chân, kẽ ngón chân và các nếp của

chân. Chú ý toé nước vào người của để giữ ấm trẻ

- Và sau đó tắm kỹ bộ phận sinh dục

+   Đối với bé gái cần chú ý lau từ bộ phận sinh dục xuống hậu môn, không

lau ngược lại vì dễ gây nhiễm trùng tiểu cho bé, ( lưu ý:  không cố gắng lấy

chất gây bám vào môi lớn và môi bé, khi thay tã có thể thấy ít máu ở bộ

phận sinh dục là do hormon của mẹ).

+ Đối với bé trai chỉ trượt nhẹ bao qui đầu để rửa sạch, lưu ý không cố gắng

lấy những chất màu trắng bám xung quanh lỗ tiểu vì dễ gây tổn thương thêm cho

trẻ.

- Dùng khăn  tắm phần sau gáy, lưng, mông và 2 chân (chú ý kẽ mông của trẻ )
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- Lau khô trẻ bằng khăn lông mềm, vỗ nhẹ tránh chà xát. Lau giống như trình

tự tắm trẻ,

- Để rốn thoáng, không băng rốn.Trường hợp rốn nhiễm trùng rốn ướt hoặc có

mủ hôi săn sóc rốn với cồn 700 băng gạc mỏng vô trùng .

- Mặc áo cho trẻ

- Mặc tã: dưới rốn ( nếu rốn chưa rụng), cao trên rốn( nếu rốn đã rụng).

- Ủ ấm trẻ trong khăn lông lớn (tư thế hai tay hai chân trẻ duỗi thẳng và người

trẻ được quấn kín trong khăn).

- Cho bé ra với mẹ . Dặn dò nhũng điều cần thiết

- Dọn dẹp dụng cụ rửa tay

- Ghi hồ sơ:

o Ngày giờ tắm trẻ

o Tổng trạng trẻ trước trong và sau khi tắm

o Tình trang da trẻ

o Tên điều dưỡng thực hiện

B. Lau trẻ tại giường:

1. Chỉ định:

 Trẻ sơ sinh non tháng nhẹ cân

 Trẻ bị hạ thân nhiệt

 Trẻ không ổn định về hô hấp như:

 Trẻ đang bóp bóng/ NKQ

 Trẻ thở CPAP

 Trẻ thở oxy

 Trẻ bị tim bẩm sinh nặng

 Trẻ đang bị shock

2. Tiến hành lau trẻ:
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- Dụng cụ như phần tắm trẻ bằng thau

- Chuẩn bị nước với nhiệt độ 37o - 37,5oC, có thể thử nước bằng vùng da nhạy

cảm ( mặt trong khuỷu tay hoặc mặt trong cổ tay)

- Rửa tay

- Điều dưỡng đến giường bệnh đối chiếu bệnh nhân

- Kiểm tra thân nhiệt trẻ

- Tăng nhiệt độ lồng ấp từ 33 lên 35 o

- Dùng khăn thấm nước, vắt ráo lau từ khóe mắt đến đuôi mắt, trán, mặt, cằm

và vành tai, sau tai của trẻ -> lau khô bằng khăn lông mềm

- Dùng khăn thấm nước, vắt ráo lau đầu -> lau khô

- Cởi bỏ áo trẻ lau cổ, vai, hố nách, cánh tay, khuỷu tay, kẻ ngón tay (chú ý các

nếp gấp ), lau ngực ,bụng, lưng -> lau khô , mặc áo

- Cởi bỏ tã, lau bẹn, chân , bộ phận sinh dục , mông chú ý kẽ mông của trẻ ->

lau khô, mặc tã

- Vệ sinh lồng ấp, thay drap

- Ủ ấm trẻ trong 5-10 phút, kiểm tra lại nhiệt độ trẻ, hạ nhiệt độ lồng ấp 32-33o

- Dọn dẹp dụng cụ rửa tay

- Ghi hồ sơ:

o Ngày giờ lau trẻ

o Tổng trạng trẻ trước trong và sau khi tắm

o Tình trang da trẻ

o Tên điều dưỡng thực hiện

*** Chú ý

- Thao tác thực hiện phải nhẹ nhàng tránh cọ sát mạnh tay vì da trẻ sơ sinh dễ

tổn thương.
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- Phải theo dõi trẻ trong suốt quá trình lau và tắm trẻ, trong khi lau và tắm trẻ

nếu trẻ có dấu hiệu trở nặng thì cần phải dừng ngay và báo BS để có hướng

xử trí.

- Lau khô mặc quần áo và chú ý ủ ấm ( có thể cho trẻ nằm lồng ấp hoặc đèn

sưởi ấm nếu cần).

- Nên mắc monitor theo dõi nhịp tim, nhịp thở trong khi lau trẻ

- Không để trẻ một mình trong thau nước

- Mực nước tắm không quá ngang hông trẻ.

- ĐD phải tập trung trong suốt thời gian tắm trẻ, không được làm việc riêng,

không được nghe điện thoại vì có thể gây nguy hiểm cho trẻ.

- Không sử dụng phấn rơm hay phấn thơm cho trẻ vì có thể gây kích ứng da và

đường hô hấp của trẻ.

C. An toàn bệnh nhân:

Dấu hiệu-

Triệu chứng

Tai biến Nguyên nhân Cách xử trí
Phòng ngừa

Đỏ da Bỏng da - Nước quá

nóng  so với

thân nhiệt trẻ

- Báo BS, thực

hiện y lệnh( nếu

có)

- Pha nước

tắm trẻ ở

nhiệt độ thích

hợp
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- Thử nước

trước khi tắm

- Chi mát ,da

nổi bông

- Hạ thân

nhiệt

- Do thời gian

tắm trẻ quá lâu

- Nước quá

lạnh so với

thân nhiệt trẻ.

- Ủ ấm trẻ

- Cho trẻ nằm

lồng ấp nếu trẻ

quá lạnh.

- Theo dõi sinh

hiệu, chú ý nhịp

thở

- Tắm trẻ

nhanh

-Tắm từng

phần và lau

khô ngay sau

khi tắm xong

- Nhiệt độ

nước tắm trẻ

phải đúng và

phù hợp với

trẻ.
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-Trẻ lừ đừ, thở

nhanh co lõm

Sốt cao

-Nhiễm trùng - Không tắm

theo trình tự :

vùng sạch đến

vùng dơ

- Báo BS

- Thực hiện y

lệnh  thuốc, xét

nghiệm( nếu có)

-Theo dõi dấu

sinh hiệu và tình

trạng nhiễm

trùng của trẻ

-Vệ sinh bồn

tắm  , thau

tắm bệnh

đúng qui trình

- Vệ sinh

vùng phụ cận

cho trẻ sạch

sẽ, thay drap

giường mỗi

ngày và khi

dơ.

- Đột ngột tím

tái.

- Ngưng tim,

ngưng thở

dẫn đến thiếu

oxy não

- Tắc nghẽn

đàm nhớt

- Ọc sữa

- Do tư thế bế

trẻ khi tắm

chưa đúng

- Trẻ có bệnh

lý tim mạch

- Bệnh lý trào

ngược dạ dày,

thực quản

- Ngừng tắm,ủ

ấm, hút dịch

mũi miệng

- Cho trẻ thở

oxy ( nếu cần)

- Báo bs

- Chuẩn bị dụng

cụ cấp cứu cho

trẻ

- Theo dấu sinh

hiệu của trẻ

- Trẻ phải

được đặt ở tư

thế đầu cao

trong khi tắm

- Luôn theo

dõi trẻ sát

trong suốt

quá trình tắm
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Té ngã Chấn thương

các cơ quan

-Tư thế bế trẻ

không đúng

-Người tắm bất

cẩn

-Theo dõi tri

giác, sinh hiệu

trẻ

-Báo bác sĩ,

thực hiện y lệnh

(nếu có)

-Tắt điện

thoại

-Tập trung

khi tắm, cẩn

thận trong các

thao tác

-Giữ trẻ đúng

tư thế

-Không để trẻ

một mình


