KAPNOMETRI, KAPNOGRAFI VE YORUMLANMAS|
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GiRIS

Kapnografi, ekshalasyon havasindaki karbondioksit (CO,) diizeyini dl¢erek, ventilasyon
ve solunum fizyolojisine dair anlik, non-invaziv bilgi sunan bir izleme yontemidir. Ozel-
likle oksijen tedavisi alan hastalarda oksijen desatiirasyonu olusmadan 6nce solunum yet-
mezligini belirleyebildigi i¢in, postoperatif solunum depresyonunun ve olumsuz olaylarin
erken tespiti i¢in klinik uygulamada ¢ok 6nemlidir. Hipoventilasyon ve diger solunum
sorunlari i¢in erken uyar: sistemi gorevi goriir. Boylece hasta giivenligini artirir ve yogun
bakim nakilleri veya 6liim orani gibi ciddi komplikasyonlar1 6nlemek i¢in zamaninda mi-
dahaleye olanak tanir (1).

Kapnometri ve kapnografi, acil serviste kritik 6neme sahip izleme yontemleri olup,
hastanin solunum durumu hakkinda ger¢ek zamanl bilgi saglayarak hipoventilasyon,
hava yolu tikaniklig1 ve solunum depresyonunu erken dénemde saptamaya yardime olur.
Bu sayede oksijen desatiirasyonu gelismeden miidahale imkén1 sunar ve 6zellikle prose-
diirel sedasyon sirasinda hasta giivenligini artirir. Siirekli kantitatif kapnografi kullanimi,
hipoksi, hipoksik beyin hasar1 ve 6liim gibi ciddi komplikasyonlarin riskini azaltarak acil
durumlarda hasta sonuglarini iyilestirmede hayati bir rol oynamaktadir. Hipoventilasyon,
hava yolu tikaniklig1 ve solunum depresyonunu erken dénemde saptayarak oksijen desa-
tiirasyonu derinlesmeden miidahale edilmesine olanak tanir. Ozellikle prosediirel sedas-
yon sirasinda, hasta giivenligini artirarak hipoksiyi ve hipoksiye bagli beyin hasarini ve
buna bagli 6liimlerin riskini azaltmada hayati rol oynar (2).
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5.1. Oneriler

Uluslararas: ve ulusal kilavuzlar artik trakeal tiipld, supraglottik hava yollu veya derin
sedasyon altindaki tiim hastalar i¢in asgari standart olarak siirekli dalga formu kapnog-
rafisini 6nermektedir. Protokoller, konsensiis temelli alarm limitlerini, diizenli ekipman
kontrollerini ve kapnografi ol¢iimlerinin dokiimantasyonunu icermelidir. Béliimlerin,
ozellikle yiiksek riskli veya kaynaklar1 kisitli ortamlarda, cihaz ayarlarii standartlastir-
malar1 ve kapnografinin daha genis izleme paketlerine entegre edilmesini saglamalari tes-
vik edilmektedir (44,45).

Stirdirilebilir basari, yalnizca ilk egitim ve ekipman tedarikini degil, ayn1 zamanda
stirekli egitimi, diizenli protokol incelemelerini ve ekipman bulunabilirligi ve personel
devir hiz1 gibi engellerin ele alinmasini da gerektirir. Kapnografinin tiim klinik ortamlar-
daki giivenlik faydalarini en st diizeye ¢ikarmak icin, giiglil egitimi net ve uygulanabilir
protokollerle birlestirmek ¢cok 6nemlidir (44,45).
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