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Bölüm 16
Ventilatörden Ayırma

•	 Giriş
•	 Ventilatörden Ayırmak için Hazır Olma Durumunun 

Değerlendirilmesi
Ventilatör Desteği Endikasyonunun Ortadan Kalkması
Gaz Değişimi
Bir Soluğu Başlatma Becerisi
Hemodinamik Stabilite

•	 Weaning Parametreleri
•	 Spontan Solunum Denemeleri

Başarısız Spontan Solunum Denemesine Yaklaşımlar
•	 Desteğin Kademeli Olarak Azaltılması ve Otomatik Weaning
•	 Protokoller
•	 Ekstübasyon
•	 Ekstübasyon Sonrası Noninvaziv Ventilasyon ve Yüksek Akımlı 

Nazal Kanül
•	 Uzamış Mekanik Ventilasyon ve Kronik Kritik Hastalık
•	 Hatırlanacak Noktalar
•	 Ek Okumalar
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Hatılanacak Notlar 

•	 Ventilatörden ayırmanın primer ön koşulu, mekanik ventilasyon 
endikasyonunun bir miktar düzelmesidir.

•	 SBT yapmadan önce, minimum oksijenasyon ve ventilatör 
desteği ile yeterli gaz değişimi mevcut olmalıdır.

•	 Aşırı sedasyon, hastaların mekanik ventilasyondan 
ayrılamamasının yaygın bir nedenidir.

•	 Weaning parametreleri weaningi tahmin etmede zayıftır.
•	 SBT, ventilatörden ayırmanın mümkün olup olmadığını 

belirlemede en iyi yoldur.
•	 En kötü weaning sonuçları senkronize aralıklı zorunlu 

ventilasyon kullanılması ile elde edilir.
•	 Ventilatörden ayırma protokollerinin kullanılması, hastaların ne 

zaman ventilatörden ayrılabileceğini etkili bir şekilde belirler.
•	 Ekstübasyon, ventilatörden ayırma işinden ayrı olarak 

düşünülmelidir.
•	 Başarısız bir SBT, genellikle solunum kaslarındaki yük ile kasların 

bu yükü karşılayabilme kapasitesi arasındaki dengesizlikten 
kaynaklanır.

•	 Ekstübasyon sonrası stridor riski olan hastalarda kaf kaçak 
testi yapılmalıdır; kaçağın olmadığı durumlarda, ekstübasyon 
ertelenmeli ve sonraki ekstübasyondan önce steroid 
uygulanmalıdır.

•	 Ekstübasyon sonrası NIV, ekstübasyon başarısızlığını önlemek 
veya hiperkapnik solunum yetmezliği olan hastaları başarısız 
ekstübasyondan kurtarmak için kullanılabilir.

•	 Ekstübasyon sonrası yüksek akımlı nazal kanül, hipoksemik 
solunum yetmezliği olan hastalarda kullanılabilir.
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