Course n®: 1
Sub-category: 1.4.3.
Date: 04-09-2012
Language: Roumanian
City: Tg Mures

Country: Romania
Speaker: Claudiu Zdrehus

www.euroviane.net




SISTEMELE RESPIRATORII ANESTEZICE
CIRCUITELE ANESTEZICE

Dr. Claudiu Zdrehus
UMF Cluj-Napoca

Europear
Socery of
A esioloqy



&

SISTEMELE RESPIRATORII ANESTEZICE
Definitie

- Ansamblul de componente care conecteaza calea aeriana a
pacientului cu aparatul de anestezie

- Asigura asamblul final pentru administrarea anestezicelor
iInhalatorii la pacient

Source: Morgan GE, Mikhail MS, Murray M): Clinical Anesthesiology,
4th Edition: http://www, accessme dicine.com
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13




&
FICEE

SEES

Clasificarea sistemelor respiratorii anestezice

Sistemul

Deschis
Insuflare
Picatura

Semideschis

Mapleson

AB,C,D

Bain
Mapleson E
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Semiinchis

Circuit
inchis
Circuit

Balon
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Valve
unidirectional

Fluxul de gaz

Nu Necunoscut

Nu Necunoscut
Una Mare
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Nu Mare
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Clasificarea sistemelor respiratorii anestezice 2

Sistemul deschis prin insuflare

Sistemul deschis prin picurare (open-drop)

Sistemul draw-over

Sistemele Mapleson

Sistemul respirator pt resuscitare

Circuitele anestezice

Europear
o b E
sokegy



Sistemul respirator ideal

- Simplu si sigur
- Permite administrarea amestecului inhalator setat

- Permite toate metodele de ventilatie la toate grupurile de varsta
- Eficient

- Nu creaste presiunea din caile aeriene

- Mic si usor de manevrat

- Permite indepartarea usoara a gazelor expirate
- Usor de mentinut cu costuri mici
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Conector pentru FGP
Conector pentru pacient

Valva ajustabila de limitare &
presionala (APL)

Reservor (Balon sau burduf)
Tubulatura
Conector pentru exaustare
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Componentele unui sistem respirator anestezic




Sistemul deschis prin insuflare

iInsuflarea de gaze anestezice peste fata
pacientului, acesta inspirand din atmosfera
si odata cu aerul inspirat antreneaza in
plamani si gazele anestezice, iar expirul
este in totalitate in atmosfera

Se utilizeaza frecvent pentru inductia
anestezica inhalatorie la copii

Acumulare de bioxid de carbon atunci cand | -
pacientul este acoperit de campurile Civic face durng Induetiom, o Soenacies e
operatorii

Insuflarea de aer si oxigen la nivelul fetei
pacientului cu un flux mare (peste 10 L/min)
poate evita acumularea bioxidului de carbon

Ventilatia nu poate fi controlata prin acest tip de
tehnica, iar gazul inspirat contine cantitati
Inpredictibile de aer atmosferic

Oxigenarea arteriala se mentine chiar si pt

perloade scurte de apnee
wES
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Sistemul deschis prin picurare

Nu se mai utilizeaza in anestezia
moderna

Este un sistem deschis in care
pacientul inspira aer atmosferic
si expira in totalitate in
atmosfera.

Se utilizeaza anestezice cu
volatilitate crescuta, eter sau
halotan, care se administreaza
prin picurare pe o masca de tifon
(masca Schimmelbusch),
aplicata pe fata bolnavului

Vaporizarea scade temperatura
la nivelul mastii faciale, avand ca
urmare condensarea si scaderea
presiunii partiale anestezicului
volatil
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Sistemul draw-over

fara reinhalare

utiizeaza ca si flux de gaz aerul
atmosferic, dar se poate utiliza si
supliment de oxigen dacad este
disponibil

se poate utiliza pentru anestezia

Inhalatorie si acolo unde nu avem la .
dispozitie gaze medicale comprimate ﬁ s P
in butelii (de exemplu in teatrul de

razboi)

concentratia de anestezic volatil si de
oxigen poate fi predictibilda s
controlabila

Avantajul major rezida in faptul ca
este foarte simplu si se poate
transporta usor
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Sistemele anestezice semi-deschise

”Alfabetul lui Mapleson”

Sunt sisteme anestezice
folosite in special pt inductie

Uzual formate dintr-un tub
gofrat si o valva APL care
permite controlul presiunii din
sistem si expirarea gazelor
expirate

Este nevoie de FGP foarte mari
(peste minut volumul
pacientului) pt a preintampina
reinhalarea gazelor expirate

- , Es
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Sistemele semi-deschise

Componente

- tuburi gofrate

- port de admisie a FGP

- valva ajustabila de limitare presionala (APL)
- balon rezervor

ByrOpear Works Fedarion of Soc
Society of at Arwshecbon
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A. Tuburile gofrate respiratorii

- Conecteaza pacientul la sursa de gaz si la componentele
sistemului Mapleson

- Tuburi cu diametrul mare (22mm)
- rezistenta scazuta la flux
- potential rezervor pt. gazele anestezice

Europear 4
Socery of
’ Siokqy Figure 1-5. Components af a Mapleson circult. APL, adjustable pressute hmiting [valve)
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B. Fluxul de gaz proaspat (FGP)

Gazele proaspete (anestezicele cu oxigen sau aer)
provenite de la masina de anestezie

-> intra in sistemul anestezic prin portul de FGP

in functie de pozitia acestui port pt FGP, difera
performanta sistemelor Mapleson
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W CEE C. Valva ajustabila de limitare presionala (APL) (pop-
off valve)

Permite gazelor sa iasa din sistem

Se deschide complet in timpul ventilatiei spontane!

-> in restul sistemului presiunea este neglijabila la inspir si expir
Inchiderea partiala a valvei limiteaza evacuarea gazelor anestezice
-> permitand cresterea presiunii in sistem si facand posibila ventilatia
cu balonul




D. Balonul rezervor

Rezervor de gaze anestezice

generare de presiune intermitent
pozitiva, ventilatie manuala
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Volume

Figure 3-6. The increasing compliance and elasticity of
breathing bags as demonstrated by three phases of fill-
ing. (Reproduced, with permission, from Johnstone RE,
Smith TC: Rebreathing bags as pressure limiting devic-
es. Anesthesiology 1973,;38:192.)




BMCEE Cele mai utilizate sisteme semi-
deschise

Mapleson D sau sistemul Bain
Mapleson A sau sistemul Magill
Mapleson A sau sistemul Lack
Mapleson F sau sistemul Jackson-Rees
Mapleson F cu valva APL

Mapleson C

Mapleson ADE

Europear
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Ce FGP utilizam?

Mapleson| Sistemul | Utilizare | FGPVS | FGPIPPV

A Magill Spontaneous 70-100 Min 3 x MV
Lack Gen Anaesthesia | ml/kg/min

Very uncommon,
not in use today

Resuscitation Min 15 Ipm
Bagging

Bain Spontaneous 150-200 70-100
IPPV, Gen. Anaes| ml/kg/min ml/kg/min

m O O W

Ayres T Piece | Very uncommon,
not in use today

F Jackson Rees | Paediatric 257 3xMV
<25 Kg Min 4 Ipm

=
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Mapleson A (Magill)
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1950

..............

FRESH GAS
—_

INSPIRATION

- Bun in respiratia spontana, FGP mai mic

- valva APL situata aproape de pacient face manipularea mai dificila

European Wonks Fedarion of Socktes
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Mapleson A (Lack)

1976

-
FRESH GAS

INSPIRATION

Modificare a sistemului Magill, cu pozitionarea valvei
APL la extremitatea dinspre masina de gaze
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Mapleson D (Bain)

T INSPIRATION
FResH Gas

Este un sistem co-axial

FGP trebuie sa aiba valoarea de 200-300 ml/kg/min in respiratie spontana sau cel putin 70 ml/kg/min in
respiratie controlata.

Avantajele sistemului coaxial Bain includ: gazele proaspete sunt incalzite de gazele expirate de la
exterior, umidifierea este imbunatatita si usurinta de a evacua gazele anestezice prin atasarea
sistemului de exaustare la nivelul valvel de suprapresiune.

Unul dintre dezavantajele sale consta in faFtuI ca este dificil de sesizat cudarea tubului axial care
tr%nslpprta_ azele proaspete. Din acest motiv tubul gofrat este transparent pentru a permite vizualizarea
tubulul axia

wEthesiology



&

Ayres — 1937
JR - 1950
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Mapleson F (Jackson Rees)

- modificarea Jackson-Rees a sistemului
Mapleson E

- Pentru a se evita reinhalarea se
recomanda utilizarea unui FGP_de cel putin
doua ori mai mare decat minut volumul
pacientului

- are un spatiu mort mic si o rezistenta foarte
redusa respiratorie

Dezavantajele

— fluxuri mari de gaze pentru a preveni
reinhalarea, lipsa umidifierii si riscul
de aparitie_ a unor presiuni crescute
la nivelul cailor aeriene si barotrauma
in cazul in care se ocluzioneaza
valva de suprapresiune

- Trecerea fluxului de gaz proaspat printr-un
umidificator f_barbotor poate fi utilizata
pentru ameliorarea = umidifierii  gazelor

Inspirate
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Mapleson F cu valva APL

Gazele expirate pot fi
evacuate mai usor datorita
valvei APL, cu diametrul
mare - 30mm
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Mapleson C

Se poate folosi in
resuscitare pt ventilatia de
urgenta sau pentru
inductia anestezica
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Mapleson ADE

- poate fi utilizat atat in respiratie spontana cat si
controlata, atat la copii cat si E adulli

- doua tuburi gofrate dispuse paralel, cu
diametrul de 15 mm, unul din tuburi pentru inspir,
iar celalalt tub pentru expir

- La una dintre extremitati tuburile gofrate sunt
conectate cu pacientul prin intermediul unei
piese in "Y”, iar celalat capat este conectat cu un
dispozitiv Humphrey, compus dintr-o valvé
ajustabila limitatoare de presiune (APL), u
comutator pentru alegerea tipului de ventllatle
spontana sau controlata, un balon rezervor, un
port pentru conectarea la ventilator Sio valva de
siguranta care se deschide la presiuni mai mari
de 6 kPa (60 cmH20).

- La adult se folosesc FGP de 50-60 ml/kg/min in
ventilatia spontana si 70 ml/kg/min in respiratia
controlat

Europear
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Sistemul anestezic Waters

INSPIRATION

R T

FRESH GAS

- sistem Mapleson C care are
iInterpusa o canistra de calce
sodata intre valva de expir
(valva APL) si balonul rezervor

- Calcea sodata fiind situata
aproape de pacient, se
inactiveaza foarte repede si
determina cresterea spatiului
mort

- exista riscul ca bolnavul sa
inhaleze praf de calce sodata
din canistra.
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Sistemul respirator pt resuscitare

Dispozitivul AMBU
— utilizat pt ventilatia de urgenta

— simplicitate, portabilitate,
posibilitatea de a administra oxigen
100%

— contine o valva autoocluziva, ce nu
permite reinhalarea gazelor
expirate

Dezavantaje

— Necesita fluxuri foarte mari de
oxigen

— Performanta invers proportionala cu
MV pacientului

— Secretiile expirate pot bloca valva

SEES

Intake valve

| Resenvoir vaive assembly

Patient valve (inlet and lgutlet valves)

Reservoir bag

Nippie for
fresh gas flow

Figure 3-11. The Laerdal resuscitator. (Courtesy of Laerdal Medical Corp)
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Sistemele anestezice cu reinhalarea gazelor
expirate. Circuitele anestezice

FRESH GAS I_I_I

> — — — —
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INSPIRATION
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Constituentul principal este hidroxidul de
calciu - Ca(OH)2 94%, dar contine si
hidroxid de sodiu 5% si hidroxid de
potasiu 1%. Absorbtia bioxidului de
carbon are loc in urma unei reactii
chimice:

Absorbantul de CO2

H,O + CO, «~»H,CO; «~H*+ HCO;
NaOH + H,CO; «~+NaHCO; + H,O
2NaHCO;, + Ca(OH), <2NaOH + CaCO; + H,0O

Creste concentratia H* —conversia culorii, indicator de pH
-> 50-70% s-a modificat culoarea -> absorbantul
trebuie schimbat

Granulele de absorbant pot retine anestezicul volatil si
ulterior sa-l elibereze

-> inductie si trezire intarziate

Cu cét granulele sunt mai uscate cu atat absorb si
degradeaza mai mult anestezic volatil

Desfluranul poate fi degradat in monoxid de carbon
-> intoxicatie cu monoxid de carbon semnificativa clinic

S ES

INSPIRATION
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Absorbantul de CO2

Canistrele cu dublu compartiment permit
-0 mai completa absorbtie a CO2

— Head plate
-schimbare mai putin frecventa i
. 7l H— Granules of
-scad rezistenta la fluxul de gaz A | e
\\\/Doqble
VC al pacientilor nu trebuie sa ' Tl e
depaseasca volumul de aer dintre ""
granule (50% din capacitatea canistrei) 2
F] < _ 7 11— Base plate
Filtrul de praf - colecteaza praful si ;
umiditatea | F [~ Dustrap
h : L
Lever
release

Figure 3-8, A carbon dioxide absorber.
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Valvele unidirectionale

Inspir
- Se deschide valva de inspir si se
inchide valva de expir

- Inhalare de gaze proaspete si
gaze expirate

- Amestecul gazos expirat trece
prin canistra de absorbant de CO2

Expir
- Se deschide valva de expir si se
inchide valva de inspir

- O parte a gazelor expirate se
exausteaza alta parte se
reinhaleaza dupa trecerea prin
canistra absorbanta

I ES

FRESH GAS Il?ll
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Valvele unidirectionale

-Plasate aproape de pacient,
previn fluxul invers in ramul de
INspir

-Nu se plaseaza in piesain Y
Portul de intrare a FGP

-Intre canistra si valva inspiratorie
Valva APL

-Imediat inaintea canistrei:
conserva capacitatea de
absorbtie, diminua pierderea de
gaze proaspete

Balonul rezervor

-Localizat pe ramul de expir,
scade rezistenta la fluxul de expir

]

FRESH GAS

Gl

Optimizarea circuitului anestezic
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Performanta sistemului circular
FGP

FGP scazut (<1L)
- absorbtia CO2 obligatorie, reinhalarea gazelor expirate mare
FGP >5L
-Reinhalare minima — absorbtia CO2 nu este necesara
-Cu cat FGP este mai mare, concentratia de gaz proaspat nu se modifica
FGP mare
- accelereaza inductia si trezirea
- compenseaza pt scurgerile din circuit
- reduc riscul unui amestec gazos neprevazut
FGP >VC
- Reinhalare partiala — circuit semi-inchis

FGP 150-500 mi/min, este suficient pentru a satisface nevoile metabolice de
oxigen ale pacientului (150-250 ml/min in cursul anesteziei) —reinhalare
totala = circuit inchis

Eyropear Works Fedarion o Socimses
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FICEE Performanta sistemului circular

Spatiul mort

Parte a volumului curent care nu
participa la ventilatia alveolara

Datorita valvelor unidirectionale

Spatiul mort este limitat la partea
de dincolo de piesain Y

Lungimea tubulaturii nu
afecteaza marimea spatiului mort

N ES
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Performanta sistemulul circular
Rezistenta la flux

Valvele unidirectionale, canistra de absorbant si calibrul
tubulaturii cresc rezistenta la flux in circuitul respirator
proportional cu frecventa respiratorie si volumul curent

Europear
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Performanta sistemului circular
Caldura si umiditatea

Gazele medicale sunt desumidifiate la T camerei
Gazele expirate saturate cu apa la T corpului

Temperatura si umiditatea gazelor inspirate depind de proportia
de gaz reinhalat

Granulele de absorbant constitue sursa de caldura si umiditate

Avantajele sistemului inchis fata de cel semi-inchis sunt
reprezentate de:

- umidifiere si incalzire maxima a gazelor inhalate
- mai mica poluare a atmosferei cu gaze anestezice
- economisirea anestezicelor inhalatorii
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Caracteristicile sistemelor respiratorii anestezice

Sist deschise, Sist semi- Circuitele
picurare, deschise, anestezice
insuflare Mapleson

Complexitatea F. Simple Simple Complexe
Controlul Slab Variabil Bun
profunzimii anest
Exaustarea F. Slaba Variabila Buna
Conservarea
caldurii si umidit Nu Nu Da
Reinhalarea
gazelor exp Nu Nu Da
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Multumesc pentru atentie!
Va doresc circuite sigure

‘TIGHT CONNECTIONS’
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