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CUPRINS

@ Monitorizare

® Heimlich

® Pozitia laterala de siguranta
@ Oxigenoterapia

® 10T

@ Traheostomie

@ Ventilatie artificiala

@ Parametri ventilatori

® Aspiratia cailor aeriene

@ Drenajul pleural

@ Drenajul postural

® Bronhoscopia

® Nursingul pacientului ventilat




SCOPUL MONITORIZARII
RESPIRATIEI

® Prevenirea insuficientei respiratorii

® Evaluare gravitatii patologiei

® Pacienti cu patologie pulmonara

® Evaluarea eficientei terapeutice

@ Masurarea acidozei, hipoxiei, hipercapniei




MONITORIZAREA RESPIRATIEN -
EVALUAREA CLINICA

® Frecventa
® Volum

@ Polipnee
® Bradipnee
® Tahipnee

® Folosirea musculaturii respiratorii accesorii
® Wheezing

@ Transpiratie

@ Cianoza

@ Agitatie




SPIROMETRIA



VOLUME RESPIRATORII

® Volum curent (Tidal) 500 ml
® Volum expirator de rezerva 800-1500 ml

® Volum inspirator de rezerva 1500-2000 ml
® Capacitate vitala 3500-4500 ml
® Volum rezidual 1000-1500 ml

@ Capacitatea pulmonara totala 4500-6000 ml




ANALIZA GAZELOR

® Concentratia oxigenului in inspir
® Concentratia CO2 expir-inspir
® Saturatia periferica de 02 (Hb 1,39 ml/g)

® ASTRUP
® Oximetrie invaziva

EtCO2 mmHg
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OBSTRUCTIA CAILOR AERIENE

Universal sign
for choking










POZITIA LATERALA DE SIGURANTA







POZITIA LATERALA DE SIGURANTA




POZITIA LATERALA DE SIGURANTA




CONTINUTUL ALVEOLAR

/7 Oxygen

~— (Carbon

dioxide

N

Water
vapour
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S

Nitrogen

Alveolar pressure = P.O: + P.CO: + P.H:O + P.N:




OXIGENOTERAPIA

@ Incolor, inodor

® Cresterea concentratiei
inspiratorii de oxigen Fi02=0,21 - 1
® Indicatii:
Insuficienta respiratorie
Oxigenoterapia hiperbara
Hipoxie
Oxigenoterapia la domiciliu

Orice patologie la care dorim sa imbunatatim
oxigenarea




OXIGEN

® Butelii
® Reactie chimica
® Concentratoare - membrana

@ Siguranta
Inflamabil

OXYGEN

NO SMOKING
NO OPEN FLAMES

Cod de culoare



CANULA NAZALA
LOW OXYGEN DEVICE

» Oxigen , 1 -6 L/min

#* Flux mare - discomfort

» Uscarea mucoasei nazale




CANULA NAZALA
LOW OXYGEN DEVICE

Oxigen 25-45% FIO2 - 1-6 L/min

1. 0 l/min: 21%
1 U/min : 25%
2 l/min : 29%
3 1/min : 33%
4 |/min : 37%
5 1/min : 41%
6 l/min : 45%
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http://www.ozoneservices.com/products/med/inhalation/images/cannulas/02-b.jpg
http://www.ozoneservices.com/products/med/inhalation/images/cannulas/02-b.jpg

MASCA DE OXIGEN
LOW OXYGEN DEVICE

Nu este etans, intra si aerul
Masca simpla FlO2
Cresterea fluxului 10 L/min FIO2 50 %

Flux mic - reinhalare

20



MASCA CU REZERVOR
MODERATE OXYGEN DEVICE

® FIO2



http://www.lifeprotectors.com/productimages/hioxmask.jpg
http://www.lifeprotectors.com/productimages/hioxmask.jpg

MASCA CU REZERVOR SI SUPAPA
HIGH OXYGEN DEVICE

FIO2 95% Oxygen -

Intrarea oxigenului in inspir
Prevenirea reinhalarii

22
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CORT DE OXIGEN

HIGH OXYGEN DEVICE

Din plastic

Bine tolerat

Sub 1 an

Incubatoare

Nivel controlat de aer:
Concentratia de oxigen
Umiditate, temperatura




MASCA VENTURI
© FI02 24% 26% 28% 30% 35% 40% 50%






PIESA " T”

® Pacient intubat
® Traheostomie
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CAMERA HIPERBARA




ECMO

Blood low In oxygen Blood containing
flows to ECMO o, Al / oxygen s returned
machine _— . . to the body

Site of cannula
insertion




INTUBATIA ORO-TRAHEALA

® Protezarea cailor aeriene cu ajutorul unei
canule

® Scop
Mentinerea cailor aeriene in stare deschisa
Ventilatia artificiala
Aspiratia secretiilor




INDICATII

@ Resuscitare

® Traumatism facial

® Instabilitate hemodinamica (soc)

@ Coma

® Insuficienta respiratorie

® Interventii chirurgicale

® Transportul pacientului (helicopter)
® Aspiratia secretiilor

® Prevenirea sindromului de aspiratie







MATERIALE NECESARE

@ Balon de ventilatie (Ruben)

® Masca de ventilatie

® Canula de intubatie

® Mandren (guide)

@ Laringoszkop, diferite lame

® Sonda rigida de aspiratiei (Yankauer)

® Canula de aspiratie endobronsica (sterila)
@ Aspirator

® Seringa (10 ml)

® Stetoscop




MATERIALE NECESARE

® Pipa Guedel

® Oxigen

® Leucoplast

® Foarefeca

@ Piesa intermediara

® Anestezic local (Lidocain spray 10%)
® Gel pentru lubrefiere

® Pensa Magill

® Manusi

® Masca de protectie
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CANULA DE INTUBATIE

®2,5-12 mm

@ Fir radio-opac

® Marcaj corzi vocale

® Orificiu Murphy

® Cu sa fara balonas

® Balon de control cu supapa
® Marcaj de dimensiune

® Piesa intermediara
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LARINGOSCOPUL

@ Lumina rece - fibra optica

® Maner - acumulator, baterie

® Lame - diferite tipuri si marimi
® Laringscoape speciale

@ Videolaringoscop

® Airtrak







Figure 1. Airtraq laryngoscope
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MANEVRA SELL




VIDEO 10T










CONTRAINDICATIA IOT

® Pneumotorax




COMPLICATIILE INTUBATIEN

@ Edentatie

® Traumatism facial

@ Intubatie selectiva

@ Intubatia esofagului

® Hipoxie

@ Aspiratie

® Intubatia fara succces

@ Hiperextensia capului

® Leziuni ale corzilor vocale
® Reactie vagala

@ Spasm: epiglota, cai aeriene
@ Detubare accidentala

@ Dezumflarea balonului




DETUBARE

@ Pacient constient

® Respiratie spontana eficienta
@ Reflex de tuse prezent

® Se aspira Tnainte

® Pozitie laterala sau sezanda

® Intubatie !!! INFECTIE




TRAHEOSTOMIA

® Introducerea chirurgicala a unei canule de
traheostomie

® Cricotiroidotomie - fara interventie
chirurgicala







INDICATII

@ |0T prelungit

@ Pacient constient

® Intubatie imposibila

® Obstructie de cai aeriene superioare

® Leziuni ale cailor aeriene superioare

® Scaderea spatiului mort

® Aspirarea secretiilor

® Obstructie cronica a cailor aeriene (tumori)
@ Urgenta (cricotiroidotomie)







MATERIALE NECESARE

® Canula de traheostomie (4-12 mm)
® Trusa chirurgicala

@ Aspirator

@ Electro cauter

@ Balon, masca

® Oxigen

® Manusi sterile

® Necesar pentru IOT




Pilot balloon









PREGATIREA PACIENTULUI

® Sedare, 0T
® Anestezie locala, pacient constient
@ Acordul pacientului sau al apartinatorilor




FIXARE



ET-002




COMPLICATIN

® Mobilizarea canulei

® Obstructia canulei (secretii, sange)
® Dezumflarea balonasului

® Sangerare

® Lezarea tiroidei, n. |. recurent

® Emfizem subcutanat

® Necroza tisulara

® Infectii

® Strictura traheala
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INTRETINEREA CANULEI

® Fixare

@ Aspiratie

® Pansament zilnic

® Schimbarea

@ Sterilitate !!!

® Umidificare, aerosoli

® Presiunea in balon

@ Prevenirea obstructiei

® Curatirea tubului interior
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VENTILATIA MECANICA

@ Presiuni inspiratorii pozitive



INDICATII

® Insuficienta respiratorie

@ Coma

® DOM

@ Depresia respiratorie (medicamente)
® Trauma

® Hipoxie

® SocC

® Epuizarea musculaturii respiratorii

® Pentru scaderea efortului respirator




PARAME TRI

® PaCO2 > 45 mmHg
® Pa02 < 60 mmHg
® Sp02 < 86%

®@GCS <9

® Examen clinic !!!




MODURI DE VENTILATIE

@ Asistat - controlat
® Presiune - volum
® Tipuri:
IPPV - Intermittent Positive Pressure Ventilation

BIPAP - Bi Level Positive Airway Pressure

SIMV - Sincronized Intermittent Mandatory
Ventilation
CPAP - Continuous Positive Ariway Pressure

ASB - Assisted Spontaneous Breathing




PRESIUNEA IN CAILE AERIENE
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PEEP - POSITIVE END EXPIRATORY
PRESSURE
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PARAMETRI DE REGLAT

@ Tip (IPPV, SIMV, BIPAP, CPAP, ASB)
® Frecventa: 8-20 / perc

® Volum: 5-11 ml/kg

® Fi02: 21-100%

®l:E=1:2

@ PEEP 5-10 mmHg

® Presiunea maxima 40-50 mmHg
® Temperatura, umiditate




LONELE WEST

® Sunt intrapulmonar
® Ventilatia spatiului mort

Pa
\
ARTERIAL  /
VENOUS DISTANCE

—————————— — —— —————— -

BLOOD FLOW —»




COMPLICATII

® Infectii(VAP)

® Instabilitate hemodinamica

@ Barotrauma, volutrauma (pneumotorace)
@ Atelectazie

® Detubatie accidentala

® Ventilatie unipulmonara

® Acidoza / alcaloza respiratorie
® Retentie de apa

® Hemoragie

@ Nivel crescut de bilirubina

® Leziune traheala




SEVRAJUL DE VENTILATOR

® Ventilatia prelungita - dependenta
@ Normalizarea parametrilor de ventilatie
@ Disparitia cauzei

® Moduri de ventilatie diferite

® Ventilatia la domiciliu



ASPIRATIA CAILOR AERIENE

® Canula sterila

® Scop
Eliminarea secretiilor
Evaluarea reflexului de tuse
Examenul de laborator al secretiilor
Sindrom de aspiratie bronsica

® Canula de intubatie
@ Traheostomie

® Preoxigenare !!! (FiO2 1, 3 min)
@ Spalarea cailor aeriene




MATERIALE NECESARE

® Canula de aspiratie sterila

® Manusi sterile

@ Pensa sterila

@ Ser fiziologic steril

@ Aspirator

@ Antibiotic (Gentamicina, Clormafenicol)
® Oxigen

@ Sistem inchis de aspiratie







COMPLICATII

@ Hipoxie

® Reactie vagala(Atropin)

@ Iritarea cailor aeriene, sangerare
® Infectii

@ Detubare accidentala

® Obstructia canulei 10T




C, PUNCTIA PLEURALA
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DRENAJ TORAC










DRENAJ TORACIC, PUNCTIA PLEURALA

® Pneumothorax

® Hemothorax

® Hemopneumothorax
® Piothorax

® Chilothorax

® Fluidothorax

® Pneumotorace sufocant
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Pleural Effusion










Chest tube
drains blood
from the lungs
















INDICATII

® Eliminarea aerului

® Drrenajul lichidului

@ Restabilirea presiunii negative

® Expansionarea plamanului

® Imbunatatirea circulatiei si ventilatiei
® Scop diagnostic

® Fistula bronho-pulmonara

® Administrarea de medicamente in spatiul
pleural




MATERIALE NECESARE

® Manusi sterile

® Masca

® Trusa chirurgicala

® Anestezic local

@ Dren toracic

® Pensa autostatica

@ Aspirator

® Leucoplast

@ Recipiente pentru analize




PREGATIREA PACIENTULUI

® Informare

® Monitorizare

® Pozitie laterala

® Anestezie locala

® Anestezie generala !!! - pneumothorax - 10T

@ !l Manipularea borcanelor: pensate sau sub
nivelul pacientului




COMPLICATII

® Penumotorace sufocant

® Hemothorax (200 ml/ora)

® Obstructia drenului

® Leziune de organe (splina, ficat)
® Soc. Aspiratie agresiva.

® Reactie vagala

® Hematom perete

® Edem pulmonar (reexpansiune)
® Infectii, diseminare tumorala
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INTRTINEREA DRENAJULUI

® Sterilitate

® Pennsare

® Ser steril zilnic

@ Cantitate drenata

® Monitorizarea sangerarii(200 ml/h)
@ Asigurarea conexiunilor

® Yacuum puternic

@ Coloana de lichid

® Pozitia recipientelor




DRENAJUL POSTURAL

® Diferite pozitii

® Scop:
Eliminarea secretiilor
Recrutare alveolara
Prevenirea infectiilor
Prevenirea escarelor de decubit
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COMPLICATII

@ Hipoxie

® Aspiratie

® Drenaj insuficient
® Bronhoree

@ !!! Pacient trauma




KINETOTERAPIA RESPIRATORIE

® Tapotaj
® Vibromasaj
® Gimnastica respiratorie






CONTRAINDICATII

® Imobilizare, trauma
@ HIC
@ Reflux gastroesofagian

®
®
®

MA
ntreventii oculare

Hemoragii cerebrale

® Fistula bronho-plumonara
® Abces pulmonar
® Chirurgia vaselor mari




COMPLICATII

@ Hipoxie

® Aspiratie

® Drenaj insuficient
® Bronhoree

@ !!! Pacient trauma




BRONHOSCOPIA

® Vizualizarea cailor aeriene

@ Rigida sau flexibila

® Videobronhoscop (@
Viewer-"'.
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Fiber-optic bronchoscope

Bronchial tubes

Wendolyn Hill










The New HD+
Bronchoscope EB-1990i




INDICATII

® Recoltare analize

@ Diagnostic

® Aspiratia secretiilor

® Localizarea hemoragiilor
® Corpi straini

® 0T

® Intubatie selectiva

@ Controlul IOT




MATERIALE NECESARE

@ 0T

@ Bronhoscop

® Recipiente pentru analize
® SF steril




COMPLICATII

® Tahicardie

®
®
®

Hipoxie
NTA, bradicardie

nfectii

® Reactie vagala
® Hemoragie




RECOLTARE ANALIZE CAIl AERIENE

® Bronchoalveolaris lavage (BAL):
Bronhoscop
Vizualizare
Anestezie: locala, generala
20 ml SF steril, aspiratie usoara
5 x repetare (100 ml - 40 ml lichid)

® Mini BAL
Blind bronchoalveolar lavage
Fara bronhoscop

® Protected Specimen Brush




ANALIZE

@ Evaluare gross

@ Citologie

@ Histopatoogic

@ Microbiologic

@ Nr particule

@ Electron microscopie




ADMINISTRARE DE AEROSOLI

@ Pe masca
® I0T (traheostomie)

Canister

B ‘,/""
Mouthpi;’ce Push down on the canister
and breathe in slowly

FADAM.







THE PATENTED PERCUSSIONAIRE® CORP.
AEROSOL GENERATOR IN CROSS SECTION
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AEROSOLI

® Recipient - pozitie verticala
@ 10-30 minute, golire
® Dupa filtru microbian

® Monitorizare hemodinamica
Tahicardie
Aritmii

® Flux de oxigen corespunzator




NURSINGUL PACIENTULUI CU
PROBLEME RESPIRATORII

® Cunoasterea parametrilor
® Cunoasterea modurilor de ventilatie

@ Evaluare clinica: cianoza, emfizem
subcutanat, frecventa resp.

® Analiza gazelor sangvine (ASTRUP)
® Intretinerea canulei [OT

® Oxigenoterapie

® Fiziologia respiratorie

® Aerosoli

@ Resuscitare




NURSINGUL PACIENTULUI VENTILAT

® Miscarile toracelui

@ Verificarea canulei IOT, presiune balonas
@ Aspirarea secretiilot

@ Preoxigenare

@ Umiditate, temperatura

@ Hidratare

@ Spalarea cailor aeriene

® Monitorizarea presiunii in caile aeriene
® Echilibrul acido-bazic

@ Pozitia pacientului

® Mobilizare

® Starea nutritionala




VERIFICAREA APARATULUI DE
VENTILATIE

® Setarea alarmelor

@ Balon Ruben

® Sterilizarea, schimbarea tubulaturii
@ Pipa Guedel

® Filtru bacterian

@ Intretinerea, curatirea aparatului




PACIENT VENTILAT CONSTIENT

® Psihoterapie

® Comunicare: scris
® Anxioliza

@ Supraveghere

® Traheostomie

® Sedare

® Evitarea delirului

® Pozitie de confort
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QUIT SMOKING







