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Anestezi cihazi ameliyathane i¢i ve dis1 tlim anestezi uygulamalarinda énemli

bir yere sahiptir. Operasyon sirasinda solunum fonksiyonlar1 azalan hastalarin ven-

tilasyonunun gergeklestirilmesine olanak saglayarak anestezi uygulamalarini kolay-

lagtirmis ve Oniinii agmistir.
Anestezi cihazinin temel fonksiyonu istenilen oranlarda ayarlanan medikal gaz-
larin ve inhalasyon ajanlarinin kontrollii olarak verilmesine olanak saglamaktir.

Glinlimiiz anestezi cihazlar1 tiim bunlarin 6tesinde ¢esitli solunum manevralarini
uygulayabilmekte, ¢esitli alarm mekanizmalari ile hasta giivenligi olusturabilmekte
ve monitorizasyon eklentileri ile tam bir is istasyonu olarak gorev alabilmektedir.!

Anestezi uygulamasinda kulanilan anestezi makinalar1 i¢in olmazsa ol-

maz Ogeleri;

Gaz kaynag1 ve baglantilar

Manometre ve basing diisiiriicti valvler
Akim olgerler

Buharlastiricilar

Karbondioksit absorbanlari

Solunum devreleri olarak siralayabiliriz.

Tiim bu 6geler diinya genelinde anestezi makinasi {iretimi i¢in standartize edil-

mis ve genel kabul gérmiistiir. Tiim bu 6zellikler anestezi makinalari i¢in asil 6geler

olsa da bunlarin yaninda anestezi cihazinda bazi 6zelliklerin bulunmasi da kullani-

min1 kolaylagtirmasi sebebiyle standart sartlar arasina yer etmistir. Bu standartlari,

Ergonomik ve kompakt yapida olmas1

Diisiik akim igin uygun olmasi

Otomatik olarak havayolu kontrolii saglamasi
Tidal voliim ve dakika voliim garantisi olmasi
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* Soda lime

* Bara lime

+ Kalsiyum hidroksit lime

Absorberler i¢in olmasi gereken temel 6zellikler sunlardir
» Toksik olmamali

* Anestezik ilaglarla iyi gecinmeli

* Hava direnci diisiik olmal1

» Kullanimi1 kolay olmali

En ¢ok kullanilan absorber soda lime’dir. Soda lime ve bara lime i¢inde karbon-

dioksit absorbsiyonunu saglayan madde kalsiyum hidroksittir. Absorberlerin aktif

olan kismin1 belirleyebilmek igine indikatorler eklenmistir. En sik kullanilan indi-
katdr etil viyoledir. Absorbsiyon 6zelligi kalmayan kisim mor renge boyanmaktadir.
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