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Solunum sisteminin oksijenizasyon ve/veya kar-
bondioksit eliminasyon islevlerinde meydana
gelen bozukluga bagli olarak PaO2 in 60 mmHg
nin altinda PaCO2 in 45 mmHg nin iizerinde ol-
masy; solunum yetmezligi olarak tanimlanir (1).
Solunumun organizasyonu koordine bir sekilde
calismas: gereken komplike bir olaydir ve bu sis-
temlerden herhangi birinde ortaya ¢ikan problem
solunum yetmezligine neden olabilir. Solunum iki
ana komponentten olusur;

1- Gaz Degisim Unitesini olusturan;
o Tletici havayollari, alveoller, asiniisler)
2- Solunumunun Pompa gorevini iistlenen;

o Medulla oblangata ve ponsda bulunan solu-
num merkezi, medulla spinalis, periferik sinir-
ler, diyafram, interkostal ve abdominal kaslar.

Solunum yetmezIligi, 4 ana baslik altinda top-
lanmaktadir;

o Tip 1: Hipoksemik Solunum Yetmezligi
« Tip 2 : Hiperkapnik Solunum Yetmezligi
 Tip 3 : Perioperatif Solunum Yetmezligi
o Tip 4: Soka bagli Solunum YetmezIligi

HIPOKSEMIK (TiP 1) SOLUNUM
YETMEZLIGI

Hipoksemi, kandaki anormal derecede diisiik ok-
sijen seviyesi (yani, kismi oksijen gerginligi) ola-
rak tanimlanir. Hipoksi, oksijen kaynaginin bir
biitiin olarak viicuda (genel hipoksi) veya belirli
bir bolgeye (doku hipoksisi) yetersiz oldugu du-

rum olarak tanimlanir.
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Hipoksemi mutlaka doku hipoksisini goster-
mez. Hipoventilasyon,
uyumsuzlugu, sagdan sola sant, difiizyon bozuk-
lugu, inspirasyon havasinda fraksiyone oksijen ba-
sinct (FIO2)’ nin disiik olmast (2), hemoglobinin
oksijen afinitesinin genetik bozukluklar1 ve oksi-
jen iletimini etkileyen diger hemoglobin sorunla-
rindan kaynaklanabilir.

ventilasyon-perfiizyon

Oksijenasyonun bozulup bozulmadigini ve pe-
riferik dokularin metabolik gereksinimlerini kar-
silamak i¢in yetersiz olma riski altinda olup olma-
digin1 6l¢menin bir¢ok yolu vardir.

Arteriyel Oksijen Doygunlugu (SpO2 ve
$a02): SpO2, nabiz oksimetresi kullanilarak yapi-
lan, kilcal yatakta doymus hemoglobin yiizdesinin
invaziv olmayan bir dl¢timiidiir. SpO2, karboksi-
hemoglobin veya methemoglobin gibi hemoglo-
bini doyuran molekiilleri 6lgemez. Arteriyel kanin
(Ca02) oksijen igerigi bagli ve ¢6zlinmiis oksijeni
igerir ve agagidaki gibi hesaplanir:

Ca02 (mL O2/dL) = (1.34 x hemoglobin kon-
santrasyonu x Sa02) + (0.0031 x arteriyel oksijen
basinci [PaO2]).

Alveolden pulmoner kilcal damarlara yayi-
lan oksijenin ¢ogu, kirmizi kan hiicrelerinde he-
moglobine baglanir. Sa02, hemoglobini oksijene
bagl kirmizi kan hiicrelerinin oranindan oksijen
doygunlugunu belirler. En yaygin olarak pals ok-
simetre ile noninvaziv olarak 6l¢iiliir, ancak arte-
riyel kan gazi ile de 6l¢iilebilir.

Arteriyel Oksijen Basinc1 (PaO2): Alveolden
pulmoner kilcal damarlara yayilan az miktarda
oksijen plazmada ¢oziiniir. Arteriyel oksijen ba-
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