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Légzési elégtelenség kezelése

The ARDS Definition Task Force JAMA 2012; 20;307(23):2526-33.



Mentő kezelések és COVID-19



Mentő kezelések és COVID-19



ARDS és a hasra fordítás 

„Baby lung” „Sponge lung”

• 1974 Bryan (Am Rev Respir Dis Am Rev Respir Dis 1974; 110: 143-144)

javulás a légzési mechanikában?

• 1976 Piehl and Braun (Crit Care Med 1976; 4: 13-14)

javulás az oxigenizációban

• 1986 Gattinoni (J Thorac Imaging 1986; 1: 25-30) • 1991 Gattinoni (Anesthesiology1991; 74: 15-23)

a légtartó és nem-légtartó tüdőterületek átrendeződése



ARDS és a hasra fordítás 

→ 51% 

→ 59% 



Hason lélegeztetés - Pathofiziológia



Hason lélegeztetés - Pathofiziológia

Javuló oxigenizáció

• megváltozik a légtartó és a  nem légtartó 
tüdőterületek elhelyezkedése és kiterjedése

• javul a ventilláció-perfúzió arány

• megváltozik a rekeszizom helyzete és mozgása

• a szív és nagyerek nem nehezednek a tüdőre

• megváltozik a légzőrendszer compliance

• javul a légúti váladék eltávolítás
• Javul-e a túlélés?

Mérséklődik a VILI kialakulása 

homogénebb gázeloszlás a tüdőben

Csökkenő feszülés és deformáció az alveolusokban

Javul-e a túlélés?



Hasra fordítás és túlélés

Gattinoni et al. Minerva Anestesiol 2010;76:448-54



Gattinoni et al. Minerva Anestesiol 2010;76:448-54

korai leállítás nem igen nem igen

beválasztás ideje           24ó 24ó 55-59ó ?

protektív lélegeztetés  igen nem nem nem

Hason lélegeztetés standardizálása



Hason lélegeztetés standardizálása

Josh Farkas. ARDS vs. pseudoARDS – Failure of the Berlin definition. 2018;15. https://emcrit.org/pulmcrit



Esetismertetés

• 34 éves fiatal nőbeteg

Influenza tipikus tünetei + fulladás

Kétoldali infiltrátum a CT-n

ITO – HFNC (FiO2:100%, 60 l/min) – SpO2:87%

Tüdőprotektív lélegeztetés

(PCV, Driving P:18, PEEP:14, FiO2: 70%) – P/F: 142

Hasra fordítás?

• APRV

Órák alatt FiO2 csökkenthető 30%-ra

P/F: 475

36 óra múlva extubáció

Josh Farkas. ARDS vs. pseudoARDS – Failure of the Berlin definition. 2018;15. 

https://emcrit.org/pulmcrit

Hason lélegeztetés vs APRV?



Hason lélegeztetés vs APRV?



Josh Farkas. ARDS vs. pseudoARDS – Failure of the Berlin definition. 2018;15. https://emcrit.org/pulmcrit
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Hason lélegeztetés vs APRV?



Hason lélegeztetés és a COVID-19
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Josh Farkas. ARDS vs. pseudoARDS – Failure of the Berlin definition. 2018;15. https://emcrit.org/pulmcrit

Hason lélegeztetés és a COVID19



Hason lélegeztetés és a COVID-19



Compliance ≥ 40 ml/H2Ocm ?

NEM IGEN

APRV

PEEP/FiO2

ARM

Hasrafordítás

Kombináld, ha a lélegeztetési 

célértékeket így sem érted el 

„ARDS-szerű” beteg

Alacsony Cstat

PEEP-re / ARM-re javul(hat)

COVID-19 pneumonitis

Magas Cstat

Korai hasrafordítás szükséges

iNO (?)

Hason lélegeztetés és a COVID-19



Preoxigenizáció

Tubus, intravascularis eszközök 

megfelelelő rögzítése

Fordulási terv: oda és vissza

Hason lélegeztetés :Technikai kivitelezés

Önmagunk  

védeleme !!



ECMO



Refrakter hipoxia és/vagy hypercapnia az APRV+/- Hasrafordítás ellenére ?

Referálás ECMO központba

Súlyos, potenciálisan reverzibilis légzési 
elégtelenség

Murray score > 2-3

és/vagy

Nem kompenzált hypercapnia pH<7.2 
(Pplat>30, VT>6 ml/kg

ECMO

7 napnál régebb óta tartó gépi lélegeztetés 
magas FiO2 (>80%) és Pplat (>30 vízcm) mellett 

Súlyos immunszuppresszió

Központi idegrendszeri vérzés 

Nem gyógyítható súlyos társbetegség
(központi idegrendszeri károsodás vagy végstádium malignus daganat)

Előrehaladott életkor



SBO – Osztály – ITO: közös ügyünk !



Áldott Ünnepeket kívánunk!


