ADENDO

Opcéao de compensacéo de tubo

Introducéo

A opcdo de compensacéo de tubo (TC) dos ventiladores 800 Series®
€ um aprimoramento do tipo de respiragcdo espontanea que assiste
a respiracdo esponténea do paciente, fornecendo pressdo positiva
proporcional ao fluxo respiratério. Essa pressao corrige a resistén-
cia estimada de uma via aérea artificial. A TC pode suportar todas
as respiracdes espontaneas de pacientes com um peso ideal de
>7,0 kg (15,4 Ib) e de tubos endotraqueais/de traqueostomia
com um didmetro interno (1.D.) de > 4,5 mm. A TC pode ser usada
nos modos ESPONT, BILEVEL ou SIMV, que permitem respiracfes
espontaneas. Com a opcéo BiLevel® selecionada, a TC suporta
ambos os niveis de PEEP.

A TC também protege contra entrada inadvertida de configura-
¢Oes incompativeis, tais como peso ideal pequeno (IBW) em par
com uma via aérea grande.

Descricdo técnica

Quando a opcdo TC esta ativada, os musculos respiratérios do
paciente ndo precisam funcionar tdo eficientemente para extrair
0s gases dos pulm®des como fariam se ndo houvesse nenhuma
forma de pressao de suporte. Isso é particularmente importante
para pacientes cujos sistemas respiratorios ja estdo funcionando
de forma precaria e que teriam que aplicar um esforco muscular
muito maior para corrigir a maior resisténcia do fluxo na via
aérea do circuito respiratério.

A compensacdo de tubo fornece uma pressdo programavel no
modo de fornecimento de respiracdo espontéanea. Isso ajuda o
paciente a corrigir a resisténcia do fluxo da via aérea artificial. A
pressdo é programada para que varie de acordo com as flutuacdes
de pressdo entre as duas extremidades do tubo respiratério. O
ventilador calcula continuamente o diferencial de pressao e ajusta
a pressao de compensacdo de acordo com essa diferenca.
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O software de TC verifica a frequéncia de fluxo a cada 5 ms,
usando uma tabela de pesquisa que contém a relacéo fluxo-
pressdo da via aérea artificial selecionada, e é usado para calcular
a quantidade de pressdo necessaria para manter a pressdo final da
carina no PEEP em vez de permitir que a mesma caia para um
valor negativo. Com base nesses valores, as valvulas de pressdo do
ventilador sdo continuamente ajustadas, de modo a corresponder
a alteracdo dos requisitos de compensacéo de pressdo do tubo.

A opcédo TC também inclui protecdo de seguranca, verificacdes
de seguranca e verificacdes l6gicas, que impedem que o operador
insira configuracdes incompativeis, tais como um tamanho de via
aérea grande em par com um peso ideal pequeno.

Se o tipo de umidificador tiver sido alterado apds a execuc¢do do
SST com a opc¢édo do software de TC, o volume do umidificador
podera ser ajustado ao mesmo tempo para impedir uma reducéo
na precisdo da complacéncia de compensacao.

Configurando a compensacao de tubo

Siga as etapas seguintes para selecionar a TC durante a operacao
normal do ventilador. Reveja as instrugcdes na Secao 4 do Manual
do Operador no Manual de Referéncia Técnica e do Operador do 840
para obter informaces adicionais.

1. Toque no botdo CONFIG VENT na tela inferior.
2. Toque no botdo MODO, também na tela inferior.

3. Quando vocé girar o botao, a tela inferior exibird ESPONT,
BILEVEL ou SIMV.

4. Toque no botdo TIPO ESPONTANEO.
5. Gire 0 botdo novamente para selecionar TC.

6. Toque no botdo CONTINUAR. As configurac®es aplicaveis
ao modo selecionado, e para TC, aparecem na tela inferior.
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7. Toque no botéo da tela de cada configuracdo que vocé deseja
alterar e gire o botdo para definir o valor desejado. As
alteracdes propostas sdo destacadas. Pressione a tecla LIBERAR
acima do botéo para cancelar as alteracdes que vocé acabou de
fazer. Certifique-se de selecionar o tipo de tubo (endotraqueal
ou de traqueostomia) e defina o 1.D. do tubo de modo a
corresponder as configurages do paciente. Consulte a tabela 4
para selecionar o I.D. e o IBW corretos do tubo.

Os indicadores do tipo de tubo e do I.D do tubo piscam se TC
for a nova selecao.

8. Quando vocé tiver feito as configuracdes desejadas, pressione
a tecla ACEITAR acima do botao para aplicar as novas configu-
racdes ou a tecla LIBERAR para cancelar a tltima alteracéo.

Ajuste o tipo de tubo, o I.D. do tubo e o umidificador

Para selecionar novas configuracdes para o tubo e o umidificador
sem retornar a CONFIG VENT, siga estas etapas.

1. Toque no icone MAIS AJUSTES e depois no botdo MAIS AJUSTES.
2. Toque no botéo da tela da configuragdo que vocé deseja alterar.
e Diametro interno do tubo
e Tipo de tubo
e Tipo de umidificacdo

Um botdo de volume de umidificador aparecera abaixo

da selecdo apenas quando vocé tiver selecionado TUBO
EXPIRATORIO AQUECIDO ou NAO AQUECIDO como o tipo
de umidificador. O botédo néo fica visivel quando é selecionado
um Trocador de calor e umidade (HME ou “nariz artificial”).

Gire o botéo para inserir um valor igual ao volume de
umidificador seco usado.

3. Pressione ACEITAR para aplicar as novas configuracfes ou
a tecla LIBERAR para cancelar a ultima alteracéo.
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Ajustar configuracgOes de alarme

1. Toque no botdo ALARMES para acessar as configuracdes
de alarme. Toque nos botdes de limite superior e inferior do
alarme. Use o botao para definir os limites superior e inferior
dos alarmes. Gire o botdo no sentido horéario para aumentar
a configuracdo e no sentido anti-horario para diminuir
a configuracéo.

NOTA:

Existe uma configuracdo de alarme adicional para TC:
Volume tidal méximo inspirado (V1| esponT)-

2. Pressione a tecla ACEITAR para salvar as configuracdes
propostas ou a tecla LIBERAR para cancelar a ultima alteracéo.

A tabela 1 contém as configurag6es do ventilador a serem usadas
quando a opcao TC é selecionada.

Tabela 1: Configuracdes da compensacdo de tubo

Configuracao

Funcéo

Intervalo, resolugdo e precisdo

% de suporte Define o nivel de suporte Intervalo: 10% a 100%
de TC. Novo paciente: 100%
Resolucéo: 5%
Precisdo: n/d
Tipo de tubo Seleciona o tubo endotraqueal | Intervalo: Trach ou ET
(‘II:'T) %u de traqueostomia Novo paciente: ET
rach).
( ) Resolucgao: n/d
Preciséo: n/d
|.D do tubo. Seleciona o diametro interno Intervalo: 4.5 mma 10 mm

do tubo a partir de uma série
de tamanhos recomendados.
(Consulte a tabela 4 para
obter informacgdes sobre IBW
e I.D. do tubo). A selegdo
inclui um alarme que pode
ser ignorado.

Novo paciente: Baseado no IBW.
Resolucéo: 0,5 mm
Precisdo: n/d
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Tabela 1: Configura¢des da compensagdo de tubo (continuacéo)
Esens Porcentagem do fluxo Intervalo: 1% a 45%
(Sensibilidade mr;F:r:Ittg?r(\)égg'Elgg '%gz'lrggcsl\?) Novo paciente: 10%
expiratoria u ! Inspi 50

P ) para expiragao. Resolugdo: 1%
Preciséo: n/d
Tipo de Determina como as inspira- Intervalo: Presséo ou fluxo
disparador ¢Oes serdo ativadas. Novo paciente: Pressdo
Resolucéo: n/d
Preciséo: n/d
Volume de Define o volume do umidi- Intervalo: 100 ml a 1.000 ml
umidificagcdo ficador seco da caAmara de Novo paciente: 480 ml (padréo)
(exceto umidificagdo que esta sendo Resolucio: 10 m
quando HME é | usada. esolucao: m
selecionado) Preciséo: n/d

Configuracbes monitoradas

Tabela 2 lista as configuracdes monitoradas associadas a TC.

Tabela 2: Configura¢des monitoradas

Configuragao

Funcéo

Intervalo, resolugédo e precisédo

Volume tidal
espontaneo
inspirado

Exibe o valor de compensacéo
de complacéncia e de BTPS-
para o volume tidal inspirado.

Dados atualizados no inicio da
fase expiratoria seguinte.

Intervalo: 0 ml a 6.000 ml
Resolucéo: 1 ml para 0 ml

a 6.000 ml

Precisdo: Para T, > 200 ms e

<600 ms, = (10 + 10%* 600 ms/
T, ms de leitura) ml; caso contrério,
+ (10 + 10% de leitura) ml
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Alarmes

A tabela 3 lista os alarmes associados a opgdo TC. Sao fornecidos
detalhes sobre os alarmes e as a¢8es corretivas recomendadas.

Tabela 3: Alarmes

espontaneas >
que o limite de
TPC|RC definido

Mensagem P Mensagem de Mensagem -
basica Urgéncia analise de solucao Comentarios
TPcomp Baixa Ultima respira- Verifique se Limite de pressdo de
¢do espontanea | h&vazamen- | compensagéo.
2 que o limite tos, 0 tipo A pressdo desejada é
de T™Pcirc de tubo/ > que o limite de
definido. definicdo x
de I.D. TPcje. A pressao
Média 3 ultimas desejada sera limitada
respiracoes a deflnl'(;ao de TP¢cire-
espontaneas > Possiveis alarmes
que o limite de dependentes:
TPClRC definido. J'VTE SPONT
\AY
Alta 4 (ltimas ou o ETOT
mais respiracdes ot
Vi spoNT

Acéo corretiva:

Verifique se ha
vazamentos.

Verifique se o tipo de
tubo esté correto.
Verifique se o didametro
interno do tubo
corresponde ao

IBW (peso ideal) do
paciente.

(Consulte a tabela 4
para obter informacdes
sobre IBW e I.D. do
tubo)

Verifique a definicao de

Teire:
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Tabela 3: Alarmes (continuacao)

Mensagem A Mensagem de Mensagem -
basica Urgéncia analise de solugdo Comentarios
TPVENT Baixa 1 respiragéo > Verifique o Presséo inspiratdria
ao limite. circuito e o > que 100 cmH,0 e
- - tubo ET do o tipo mandatério = TC
Média 2 respiragdes > paciente. ou VC. O ventilador
ao limite. bloqueia a respiracédo
- do momento exceto se
Alta 3 ou mais j& estiver na expiragao.
respiracoes > Possfveis alarmes
ao limite. dependentes:
YV1E MAND
Wetor
Tror
Acdo corretiva:
Forneca ventilagdo
alternativa.
Retire o ventilador
de uso e contate a
assisténcia técnica.
™Vt esponT | Baixa Ultima respira- Verifique se Volume tidal méximo
¢do espontdnea | havazamen- | inspirado.
> ao limite defi- tos, o tipo Volume inspiratorio
nido. gef,tU,bQ/ q fornecido > que o limite
. : €Nnicao de | inspiratorio.
Média 3 dltimas 1.D. P .
respiracoes (0] ventllagor passa para
espontaneas a expiracao.
> ao limite Possiveis alarmes
definido. dependentes:
LV
Alta 4 Gltimas ou WTE ESPONT
mais respiracdes o ETOT
espontaneas TOT
> a0 limite Acdo corretiva:
definido. ¢aq :
Verifique se ha
vazamentos.
Verifique se o tipo de
tubo esta correto.
Verifique a definicéo
de Vq.
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Diametros internos do tubo

A tabela 4 lista os pesos ideais e os didmetros internos de tubo
estimados, correspondentes. Caso selecione um didmetro interno
gque nao corresponda ao peso ideal, vocé devera tocar no botdo OK
para continuar.

Tabela 4: IBW e I.D do tubo

IBW (kg) I.D. de ET/Trach (baixo) | 1.D. de ET/Trach (alto)
7-10 4,5 4,5
11-13 4,5 5,0
14-16 4,5 55
17-18 4,5 6,0
19-22 5,0 6,0
23-24 5,0 6,0
25-27 55 6,5
28-31 55 7,0
32-35 6,0 7,0
36 6,0 7,5
37-42 6,5 7,5
43-49 6.5 8,0
50-53 7,0 8,0
54-59 7,0 8,5
60 7,0 9,0
61-69 7,5 9,0
70 7,5 9,5
71-79 8,0 9,5
80-100 8,0 10,0
101-130 8,5 10,0
131-150 9,0 10,0
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ConfiguracOes/diretrizes do ventilador

A estimativa das configuragfes a serem usadas com a
compensacdo de tubo é auxiliada pelo conhecimento das
configuragBes do ventilador, da data usada para determinar
os valores de compensac¢do e do desempenho ou precisdo
especificada da funcéo TC.

A configuragdo de TP¢cgc deve levar em consideracéo a
compensacgao de tubo estimada. A pressdo de destino
(compensacéo) no tubo em forma de y do paciente deriva do
conhecimento da resisténcia de via aérea aproximada do tubo ET
ou de traqueostomia que esta sendo usado. A compensagao,
pressdo em cmH,0, para os tamanhos de tubo disponiveis e 0s
fluxos de gas é mostrada na Figure 1 e na Figure 2. A compensagao
estimada deve ser adicionada ao valor de PEEP para o calculo e a
configuracdo de TPc|rc-

Desempenho especificado

O desempenho com o uso da opcgédo TC é especificado para ser:
+ 0,2 joules/litro (trabalho imposto durante a inspiragdo no nivel
de suporte de 100 %).

Em termos de ventilacdo, trabalho (joules) = fluxo x presséo.
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Figura 1. Pressdo de destino — ao suporte de 100 % - no tubo em forma de
y para tamanhos de tubo ET: 4,5 mm a 10 mm

Opcéo de compensacdo de tubo 4-076357-00 Rev. C (10/99)

10



Opcdo de compensacdo de tubo

£ E E £ £ £ e| E
£ E E E E EE| S
o n o Ln_ o wn o
~ © N o © o o =1 o
£ (qV]
o
©
N
£ \
£ \
AN
\ \ 5
)
—
€
£ \
o
Te)
e \ \ >
£ \ i
n p—4
é\\ \ o
X
8 3
\ —
o
rg)
L o

o o (=] o o o
[c0} N~ © [Te) < ™

110
100
90
20
10
0

(O%HwW) oessald

Figura 2. Pressdo de destino — ao suporte de 100 % - no tubo em forma de
y para tamanhos de tubo de traqueostomia: 4,5 mm a 10 mm
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