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Giowne problemy torakoanestezji

1. Nieruchome pole operacyjne
-OLV, nastepstwa wentylacyjne i krgzeniowe

*+ 2. Niewydolnos¢ waznych narzgdow (serce, ptuca)
- ubogie monitorowanie

3. Silny bol pooperacyjny
Z0 juz nie jest ,gold standard”

“*4. Po operacji nie zawsze OIT



Wskazania do OLV

<« Bezwzgledne . )
“* unikniecia rozprzestrzeniania “Wzgledne ("ng()da

sie infekcji z chorego ptuca na chirurga
zdrowe ( ropien, ropniak)
» W masywnych krwawieniach,

* tetniak aorty w odcinku

4

L)

L)

lersiowym,
“* W przetoce oskrzelowo- P Wy
optucnej,
< w jednostronnej torbieli ¢ resekcje ptuca lub ptata,
olbrzymiej,

» W urazach klatki z
uszkodzeniem oskrzela

»* podczas zabiegu

transplantaciji ptuc. < zabiegi rewaskularyzacji
naczyn wiencowych
przez torakotomie

“* resekcje przetyku



antylacja jednego ptuca

? 'y ’ (] # 0 1
&B Placement at the Carina ﬂ D. Placement at the Carina

A. Left Robertshaw Tube C. Right Robertshaw Tube
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www.themegallery.com

Malpositioned left-sided double-lumen

endobronchial tube

| Laft main-stem intubation

'

Inflate bronchial cuff

| Left lung ventilated |+——— and vanliate through
= bromchial umen

= | Fightl luinig veritilated

| Inflate tracheal cult and weniikate through tracheal lumen

Bronchial lumen too deep

!

| Right lung venblaled with resistance |

Bronchial cuff herniated at carina
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Right main-slem infubation
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Margines bezpieczenstwa

M-0O-L 49 £+ 8 mm Przygiecie lub
odgiecie gtowy
moze spowodowac

M- O-P 19 £+ 6 mm wysuniecie rurki
nawet o 22 mm.

K- O-L 44 =+ 7/ mm

K- O-P 15

I+

5mm



@ o ZABURZENIA:

v MECHANIKI ODDYCHANIA
v' HEMODYNAMIKI

v UTLENOWANIA KRWI

v Powiktania mechaniczne
drog oddechowych-DLT



SHUNT - SRODPLUCNY PRZECIEK Z PRAWA NA LEWO

PLUCO NIEWENTYLOWANE

(GORNE)

v'Hipoksyczny skurcz naczyn
krwionosnych

v'Zakres manipulacji chirurgicznych na
tym plucu

D

PLUCO WENTYLOWANE
(DOLNE)

v'Stan czynnos$ciowy przedoperacyjny
1 srodoperacyjny

v'Sposbb wentylacji

v'Dobor srodkow znieczulajgcych



OLV - HIPERKAPNIA

Nasilenie hipoksycznego skurczu naczyn plucnych

T

PLUCO NIEWENTYLOWANE PLUCO WENTYLOWANE
(GORNE) (DOLNE)

v'Ograniczenia w redystrybucji krwi v"Wzrost oporu tozyska naczyniowego



aphia, nie taki diabet straszny..

KWASICA mmm) WZROST aktywnosci adrenergiczne; | ClI RR HR

Hiperkania === wazokonstykcja krgzenia ptucnego === nasilenie HPV

Levin Al, Coetzee JF, Coetzee A. Arterial oxygenation and one-lung anesthesia. Curr Opin Anaesthesiol. 2008;
21(1): 28-36.



zaburzenia utlenowania- co robi¢?




"

Hipoksemia w OLV - ROZWIAZANIA

CPAP - CIAGLE DODATNIE CISNIENIE W DROGACH ODDECHOWYCH
max p =5cm H,0

Pp>5cm H20

| POWROT ZYLNY

| PRELOAD | RZUT SERCA
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OLV - ROZWIAZANIA
PEEP na dolne pluco

1 CISNIENIE W KLATCE PIERSIOWEJ

| Gradient ci$nienia
migdzy cisnieniem w klatce
piersiowej a ciSnieniem
krwi zylneJ wewnatrz

o \ .

| naptywu krwi zylne;j
do klatki piersiowej

iy -

| preload , oL
1 ucisk na migsien sercowy

| kurczliwosci serca
| napiecia migsniowki serca
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OLV - ROZWIAZANIA
PEEP — DODATNIE CISNIENIE KONCOWOWYDECHOWE

1 CISNIENIE W KLATCE PIERSIOWEJ

UCISK NA NACZYNIA PLUCNE

ZMNIEJSZENIE NAPLYWU
KRWI DO LEWEJ KOMORY

UTRUDNIENIE OPROZNIENIA
PRAWEGO SERCA

!

-poszerzenie prawej komory

-przesunigcie przegrody miedzykomorowe;j
w lewo

-zmniejszenie objetosci wyrzutowe;j
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Alternatywne metody unieruchomienia pola

operacyjnego

1. blokery oskrzelowe

2. HFJV

Company Logo



go HFJV w torakochirurgii?

1. doskonate utlenowanie krwi!!!

2. niskie cisnienia oddechowe!!l

*+ 3. Idealne warunki operacyjne przy
resekcjach tchawicy i oskrzeli gtownych!!!

“*4. bezpieczna intubacja!!!



HIGH FREQUENCY JET VENTYLATON




YBKA WENTYLACJA DYSZOWA

WSKAZANIA BEZWZGLEDNE
*Usuwanie ciat obcych z drog
oddechowych

«Stentowanie tchawicy
sUsuwanie guzow tchawicy |,
*Resekcje tchawicy ~‘
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MINIMALNA MOBILNOSC
OPEROWANEGO PLUCA

NIZSZE SREDNIE CISNIENIA W
DROGACH ODDECHOWYCH

MNIEJSZE RYZYKO BAROTRAUMY

NIEWIELKIE OBJETOSCI
ODDECHOWE

GENEROWANIE NIEWIELKIEGO
DODATNIEGO CISNIENIA
KONCOWOWYDECHOWEGO



BKA WENTYLACJA DYSZOWA

e o ©

v' ZNIKOMY DEPRESYJNY WPLYW NA
UKEAD KRAZENIA

iy ©e ©

v' ZMNIEJSZENIE PRZECIEKU
WEWNATRZPLUCNEGO

<



FJV - ZASTOSOWANIE

©

e o ©

v LECZENIE OSTREJ NIEWYDOLNOSCI
ODDECHOWEJ

v" WENTYLACJA CHORYCH Z PRZETOKAMI
OSKRZELOWO-OPLUCNYMI

iy ©e ©

<

v" WENTYLACJA CHORYCH Z PRZETOKAMI
TCHAWICZO-PRZELYKOWYMI

v MIKROCHIRURGIA LASEROWA
TCHAWICY

v’ ZABIEGI TORAKOCHIRURGICZNE
(OLV?)

v' ZABIEGI KARDIOCHIRURGICZNE




with courtesy
M. Heitz, Ziirich

Dopasowywanie,
zakladanie i usuwanie
stentow tchawicy i oskrzeli



Diagnostyka | mikrochirurgia tc
Aplikacje stentow

Chirurgia laserowa

Usuwanie ciat obcych

Sztywna bronchoskopia
modo Sanders
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esekcja tchawicy

Biro P et al. J Clin Anesth 2011; 13:141-143



/R’e:ekcja tchawicy
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HEJV W ZABRZU
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