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AMAC: Eriskin Yogun Bakim Unitesinde tedavi ve takip olan eriskin hastalarda hava yolu
izlemi i¢in yontem belirlemek.

2. KAPSAM: )
Eriskin Yogun Bakim Unitesinde oksijen ihtiyaci olan hastalar1 kapsar.

3. KISALTMALAR:

4. TANIMLAR:

Eriskin Yogun Bakim Unitesi: Yasamsal fonksiyonlar1 risk tasiyacak sekilde bozulmus
hastalara hizmet vermek {izere planlanmis, izlemi ve tedavisi i¢in 6zel ileri teknolojiye sahip
ekipmanlar ile donatilmis uzman hekim ve hemsirelerin ¢alistigi 6zel alanlardir.

Erigkin: 18 yas ve lizeri hastalar

5. SORUMLULAR: )
Ust Yonetim, Erigkin Yogun Bakim Unitesi sorumlu hekimleri ve hemsireleri sorumludur.

6.FAALIYET AKISI:

6.ERiSKIN YOGUN BAKIM UNITESIi ENTUBASYON KRiTERLERI;
6.1.1.Kardiyopulmoner Arrest

6.1.2.Solunum Yetersizlikleri

6.1.3.0ksijenlenmede Yetersizlik (Maske veya nazal kaniille oksijen verilmesine ragmen
arteriyal kanda PO, de diismenin yada PCO, de Yiikselme gozlendigi durumlar)
6.1.4.Pulmoner sekresyonlarin temizlenmesi ve kontrol altina alinmasi gereken durumlar
6.1.5.Derin Koma

6.1.6.Ust Hava Yolu Obstriiksiyonu

6.1.7.Solunum yollarin etkileyen ciddi yiliz ve kafa travmalari

6.1.8.Solunumsal Arrest

6.1.9.Aspirasyon Riski

6.1.10.Glasgow Koma Skalas1 8’in altinda olan hastalar

6.2.ERISKIN YOGUN BAKIM UNITESi EKSTUBASYON KRITERLERI:
6.2.1.Mekanik ventilasyon gereken sebebin ortadan kalkmasi veya diizelme gostermesi
6.2.2.Noromiiskiiler blokajin sonlandirilmasi

6.2.3.Efektif solunum ¢abas1 belirtileri

6.2.4.Negatif inspiratuvar giiciin >30-45¢cmH;0 olmasi

6.2.5.Vital kapasite 15 ml/kg ve {istiinde olmasi

6.2.6.Spontan Tidal Voliimiin >6ml/kg lizerinde olmasi

6.2.7.0lii Bosluk/Tidal Voliim Oran1 >0,6

6.2.8.F102<0,5 , PEEP <5-6mmHg iken PaO2’nin 70 ve {izeri olmasi
6.2.9.F102<0,5 , PEEP <5-6mmHg iken PaO,/FiO, oraninin >200
6.2.10.Hasta-ventilatér senkranizasyonu solunum kaslarinin uygunlugu.
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6.3.ERISKIN YOGUN BAKIM UNITESi HAVA YOLU iZLEMINDE DiKKAT
EDILMESIi GEREKEN HUSUSLAR;

6.3.1.Entiibasyon tiipii yerlestirildiginde solunum sesleri dinlenmelidir, bu esnada gogiis ve
abdomen gozlemlenir.

6.3.2.Entiibasyon tiipii dogru yerlestirildiginde bilateral solunum sesleri alinmalidir.

6.3.3.Her ventilasyon ile gogiis hafif yiikselir, mideye hava girisi duyulmaz gastrik
distansiyon olmaz.

6.3.4.Entiibasyon tiipii yerlestirildikten sonra iist dudak hizasindan erkeklerde 22 cm,
kadinlarda 20 cm seviyesinde tespit edilmelidir. Gerektiginde akciger grafisi ¢ekilerek tiipiin
yeri saptanmalidir.

6.3.5.Entiibasyon tiipliniin yerlestirilme saati, tespit edildigi dl¢ilisli (cm) Yogunbakim Hasta
degerlendirme ve izlem formuna kaydedilir.

6.3.6.Hava yollarinin gilivenligi i¢in nemlendirme ve 1sitma O6nemlidir. HMA veya aktif 1s1
nemlendiriciler ile entiibe hastalarin havayolu nemlendirilir.

6.3.7.Aspirasyon ventilatordeki hasta bakiminin O6nemli bir pargasidir. Aspirasyon
sterilizasyon kurallara dikkat edilerek yapilmalidir.

6.3.8.Endotrekeal tiip kafinin doku hasarini kontrol etmek amaciyla giinliik tiip kaf basinci
takipleri yapilir ve hemsire 6n degerlendirme formuna kayit edilir.

6.4. ERISKIiN YOGUN BAKIM UNITESIi INVAZiV VENTILASYON YONTEMLERI
ENDIKASYONLARI;

6.4.1.Yetersiz Alveoler Ventilasyon

6.4.2.Apne

6.4.3.PaCO’’nin 55-60 iizerinde olmasi (kronik hiperkarbi diisiiniiliiyorsa)
6.4.4 Hipoventilasyon diisiindiiren bulgular varsa

» PaCO2 giderek artiyorsa

+ Vital kapasite 15 ml/kg altinda ise

+ Olii bosluk/Tida Voliim Orani>0.6

6.4.5.Yetersiz arterial oksijenizasyon

* FiO2 > 0.6 iken PaO2’nin <70

* FiO2 > 0.6 iken siyanozun olmasi

6.5. ERISKIN YOGUN BAKIM UNITESi NONINVAZiV VENTILASYON
YONTEMLERI ENDIKASYONLARI;

6.5.1.CPAP;

6.5.1.1.Akut Pulmoner Odem

6.5.1.2.KOAH (Kronik Obstriktif Akciger Hastalig1 )

6.5.1.3.ARDS

6.5.1.4.Diger entiibasyan gerektirmeyen solunum yetmezligi olan durumlar.
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