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GIRiS
ekanik ventilasyon invaziv veya noninvaziv olarak uygulanabilir. Noninvaziv
mekanik ventilasyon (NIMV) 1930’lu yillardan bu yana uygulanmaktadir.
Kronik akciger hastaligi, kardiyojenik 6dem ve obstriiktif uyku apne sendromunda

temel tedavi yontemleri arasinda olan noninvaziv mekanik ventilasyon uygulamast
perioperatif dsnemde de kullanilmaya baglanmistir.

Postoperatif komplikasyon oranlarini azaltmak ve etkin yénetimlerini gelistir-
mek morbidite ve mortaliteyi azaltmada 6nemlidir. Genel anestezi, ameliyat son-
rasi agr1 ve cerrahinin (diyafragma seviyesine yakin cerrahilerde daha sik) solunum
fonksiyonlari tizerine olumsuz etkileri vardir (1). Akciger hacimlerinde azalmalar,
atelektazi olusumu, hipoksemi gibi cerrahi sonrast solunumsal sorunlar ile kargila-
stlabilir (1); bu sorunlar sorunsuz gegen biiyiik torasik ve abdominal cerrahi giri-
simlerde % 5-10 oraninda ortaya ¢tktigr bildirilmistir (2,3). Postoperatif 6nemli
komplikasyonlardan biri olan atelektazi gelisimi, pnomoni ve hipoksik akut solu-
num yetmezligi riskini 6nemli 6lgiide arttirmaktadir (1); yaygin, masrafli ve hasta
mortalitesini ve morbiditesini artiran sorunlardir. Noninvaziv mekanik ventilasyon
bu sorunlari énlemede veya ¢ozmekte perioperatif donemde yararli olmakradir.
Noninvaziv mekanik ventilasyon, akut solunum yetmezligini 6nlemek (koruyucu
tedavi) veya entiibasyondan kaginarak akut solunum yetmezligini tedavi etmek icin
onemli bir arag olabilir (iyilestirici tedavi).

Bu béliimde hedefimiz; perioperatif dsnemde NIMV uygulamasinin fizyolojik
mantgini tartismak; giivenli bir uygulama igin bazi pratik tavsiyeler vermek; farkls
cerrahilerden sonra koruyucu ve iyilegtirici NIMV hakkinda mevcut klinik verileri
kisaca gozden gegirmektir. Toraks cerrahisi, abdominal cerrahi ve ortopedik cerrahi
sonrast noninvaziv mekanik ventilasyon ayr1 béliimlerde anlatilacakur.
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TEDAVI EDICi NiMV UYGULAMALARINA ORNEKLER:

aber ve ark. (23), abdominal cerrahi sonrasi solunum yetmezligi ile yogun ba-
E]klmda izlenen 72 hastada NIMV ile % 67’sinde yeniden entiibasyonu bagarili
ir sekilde engellediklerini bildirdiler. Antonelli ve ark. (24) solid organ transplan-
tasyonunu takiben akut solunum yetmezligi gelisen 40 hastada NIMV ile oksijen
tedavisini kargilagtirdilar; yeniden entiibasyon oraninda, yogun bakim mortalite-
sinde ve kalig siiresinde azalma oldugunu bildirdiler. Auriant ve ark. (25), akciger
rezeksiyonunu takiben solunum yetmezligi gelisen hastalarda NIMV uyguladiklari
caligmada yeniden entiibasyon oraninin ve mortalitenin NIMV uygulanan grupta

belirgin derecede diisiik oldugunu bildirdiler.

Michelet ve ark. (26), 6zofajektomiyi takiben NIMV alan hastalarda yeniden
entiibasyon oranlarinda, akciger hasari gelisiminde ve yogun bakim yatus siiresinde
onemli bir azalma oldugunu iddia ettiler.

SONUC

Solunum fonksiyonlarinin iyilegtirilmesi, postoperatif atelektazilerin énlenmesi,
postoperatif hipoksemi ve solunum yetersizliklerinin hem énlenmesi hem de tedavi
edilmesi siiresince noninvaziv mekanik ventilasyon preoperatif veya postoperatif
dénemde yeterli ekipman,monitdrizasyon ve deneyimli ekip ile giivenle uygulana-

bilir.
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