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Endotrakeal Tiipler (ETT)

Kaucuk, vinil plastik ve silikonlu
Kafli ve kafsiz olarak bulunabilirler

Murphy ve Magill tipleri vardir. Murphy de ekstra bir delik
daha mevcuttur.

Kafli tipln, aspirasyonu dnlemesi ve insprasyon sirasinda oda
havasinin solunmasi engellenir ancak fazla sisirilir ise basing
nekrozuna neden olabilir.
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Set up your supplies:

~ 2-3 ET tubes

~ ET tube specific lubrication
~ ET tube tie

~ laryngoscope

~ for cats, topical anesthetic for the larynx
~ inflation syringe (which should ALWAYS
be attached to your anesthetic machine)
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Endotrakeal Tiipler (ETT)

Direk oksijen ventilasyonu yapilabilir.

ETT n.vagus aktivitesini uyararak parasempatik tonusta
artmaya sebep olabilir. Dolayisiyla bradikardi, hipotansiyon ve
kardiak disritmi olusabilir.

Brakisefalik irklarda endotrakeal tlip takmasi zor, ancak her ne
kadar zor olsa da yapilmasi zorunludur. (laringoskop)

Hayvani entiibe ederken hafif davranilmasi gerekir.

Eger ETT fazla ittirilirse bronslarin icerisine girer.
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Endotrakeal Tiipler (ETT)

e ETT kafi takmadan 6nce kafinin patlak olup olmadigi kontrol
edilmelidir. Kaf cok fazla sisirilirse basin¢g nekrozuna neden
olabilir.

* Endotrakeal tiip tikanmamali (murphy deligi) ve king
vapmamalhidir.

* Uyanmadan once (ilk yutkunma) tip cikartilmalidir aksi halde
hayvanin isirmasiyla birlikte tiip soluk borusunda kalabilir.

14.10.2020 Anesteziyoloji [



Anestezi Ekipmanlari

Faculty of Veterinary Medicine

Canhli agirhgi Canli agirhg
(kg) (mm) (kg) (mm)
Kedi
1 Pl At ve sigir
3 3-3.5

<30 4-7
5 4-4.5
Kopek 30-40 8-10
2 4-5 60-80 10-12
4 > 100 12
7 6
9 7 200-300 14-16
12 7-8 300-400 16-22
L i 400-600 22-26
16-20 9
30-40 9-10 =ehl Az
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Gaz Tupleri

Her hastaya anestezi siiresince surekli olarak oksijen gazi, cihaz araciligiyla
saglanmalidir.

Anestezide olmayana gore, anestezi hastasinin daha yiiksek oksijen gereksinimi
vardir. Ayrica tidal volim azalmistir, dolayisiyla solunum azalacaktir. Bu nedenle
yiksek konsantrasyonda oksijen uygulamasi daha yararli olacaktir.

Eger hastaya yuksek konsantrasyonda oksijen saglanmaz ise, artan oksijen
ihtiyaci ve azalan tidal volim Hipoksiye neden olabilir.

Anestezi cihazi oksijen gazi olmadan ¢alismaz, cinki oksijen gazi olmadan hem
hastanin nefes almasi mimkiin olmayacaktir, hem de anestezik gazlar hastaya
tasinamayacaktir.

Oksijen gazi metal tanklar icerisinde ve basing altinda bulundurulur.

Gaz silindirin Gzerindeki vananin sola dogru acilmasi ile anestezi cihazina gaz
akisi baslar.
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Flowmetre

* Anestezi cihazina gelen gazin dakikada belirli miktarda

hastaya ulasmasini saglayan, anestezi cihazi Gzerindeki gaz

akisi ayarinin yapildigi kisimdir.
* Buradan hastaya ulasacak gazin miktari tayin edilir.
* Gaz akisi dakikada litre olarak saglanir.

* Anestezi cihazindan gazin hastaya ulasmasi icin, tek basina

oksijen tankinin aciimasi yeterli degildir.

* Ayni zamanda cihaz uzerinde bulunan flowmetrenin de

vanasinin acilmasi gerekir.
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Vaporizator

Oksijen flowmetreden gecerek vaporizatore ulasir.

* Vaporizatoriin gorevi, volatil likid haldeki anestezik

maddeyi, gaz haline getirmek ve belirli bir konsantrasyonda

sistemdeki gazlarla karismasini saglamaktir.

 Volatil likid haldeki anestezik maddenin buharlasmasi icin,

vaporizator icinden gaz akisinin olmasi gerekir.

* Eger flowmetreden gaz akisi kapatilir ise, volatil likid anestezik

madde buharlasamaz ve sisteme giremeaz.
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Rezerv balonu

* Volatil likid anestezik maddeleri de buinyesinde bulunduran
gaz karisimi, anestezi cihazinin rezerv balonuna ulasir.

* Gaz akisi devam ettigi slirece, rezerv balonuna sirekli gaz
karsimi gelecektir. Bu durumda rezerv balonunun icinde belirli
bir miktarda gaz karisimi vardir.

* Nefes alma aninda gazin bir miktari hayvana dogru yol
alacagi icin, o donemde rezerv balonunun hacminde azalma
meydana gelir.

* Rezerv balonunu hayvanin her bir nefes almasinda bir miktar
bosalir ve takiben yeniden dolar.

* Rezerv balonunun degisik ebatlari mevcuttur. Kiguk cisseli
hayvanlarda (kedi, kopek yavrusu) 500 ml hacimli balonlar
kullanilirken, at ve sigirlarda ise cok daha iri hacimli 30 litrelik
rezerv balonlari kullanilmaktadir. Kopeklerde ise siklikla 1-2
litre hacimdeki rezerv balonlari tercih edilir.
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Rezerv balonlarinin faydalari

* Anestezi hastasinin her bir solunumda sirekli gaz akisini saglayan borular sistemine gore, rezerv balonundan

nefes almasi daha kolaydir.

* Solunumu kontrol etme imkani saglar. Rezerv balonunun hareketine bakarak hem dakikadaki ventilasyon sayisi

hem de solunum hacmini tayin etmek mimkun olur.

* Rezerv balonun yeterli miktarda hareket etmemesi, hastanin solunumunun bir kismini oda havasindan
yaptigini gosterir. Bu durum ETT kafinin yeterli sisiriimemesin bagl olarak, kafin etrafindan hava gegisi

olmasina baghdir.

* Solunum depresyonu durumunda rezerv balonuna iliml basin¢ uygulayarak, hastaya oksijenin basincl olarak

iletilmesi, yani anestezist tarafindan ventilasyon yaptirilmasi saglanir.
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Rezerv balonuna basin¢ uygulanarak ventilasyonun desteklenmesi; ONEMLI!!!!

e Uzun anestezi uygulamalarinda, rezerv balonuna ihmli basing uygulanarak akcigerler sisirilir ve atelektazinin

olusmasi onlenir.

* Akciger alveollerinde biriken sekresyon, akcigerlerin degisik derecelerde kollabe olmasina neden olabilir. Hasta
uygulanan oksijen ve anestezik maddeden yeteri kadar yararlanamaz. Rezerv balonu ile akcigerlere basingli

ventilasyon yaptirilmasi, kollabe olan akcigerlerin tekrar sismesini saglar.

* Anestezideki hastada solunum kabiliyeti azalir. Anestezi hastasindaki solunum ile inhale edilen gazin volimi
%50 oraninda azalir. Anestezi sirasinda aralikli olarak rezerv balonuna yapilan basing ile taze gazin alveollere

kadar ulasmasi saglanir.
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Rezerv balonuna basin¢ uygulanarak ventilasyonun desteklenmesi;
* Anestezi sliresince, rezerv balonunun uygun olarak sisip sismedigi kontrol edilmelidir.
* Rezerv balonu asiri doldurulmamalidir. Bunu 6nlemek icin atik faz valfi bir miktar acik birakilmahdir.

* Rezerv balonunun fazla miktarda dolu bulundurulmasi, ayni zamanda balonun hareketlerinden, solunum

hareketlerini izlemeyi zorlastiracaktir.
* Asiri derecede sis olan rezerv balonu alveollerin yirtilmasina neden olabilir.

* Ayni zamanda solunum surerken, rezerv balonunun tam olarak sonmemesine ve bosalmamasina da dikkat

edilmelidir.

e Rezerv balonunun tamamen bosalmasi, hayvanin yeteri kadar nefes alamamasina neden olacaktir. Atik gaz

valfinin tam olarak ac¢ik kalmasi, rezerv balonunun tamamen sénmesine neden olacaktir.
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Inhalasyon valfi, borular, ‘Y’ parcasi ve ekspirasyon valfi

Anestezi cihazi sirklilasyonunun devami icin, rezerv balonundan gelen gazlar takiben inhalasyon valfini gecerek
hastaya ulasir. Bu valf inhalasyon valfi ya da tek yonlu genis saglayan valf olarak da tanimlanabilir.

Inhalasyon valfi sayesinde gaz tek yonli, yani sadece hastaya dogru yol alr.

Hasta nefes aldiginda inhalasyon valfi acilir, gaz karisimi inhalasyon hortumu icine dogru hareket eder. inhalasyon
hortumu sonunda yer alan ‘Y’ parcasini gecen gaz karisimi, ETT araciligi ile hastanin akcigerlerine ulasir.

Hastanin akcigerlerinde oksijen ve anestezi molekulleri absorbe olur. Ayni zamanda karbondioksit ve kan
sirkilasyonundaki anestezik mollekdiller de alveollere gecerler.

Ekspirasyonla atilan gazlar, hastadan yine ETT araciligi ile ayrilir.
Ekspirasyon gaz karisimi, ‘Y’ parcasindan gecerek, ekspirasyon hortumuna ve ekspirasyon valfine ulasir.

Inspirasyon valfinde oldugu gibi, ekspirasyon valfi de gazlarin sadece bir ydnde, yani bu defa hastadan cihaza
dogru yer degistirmesine izin verilir.

Ekspirasyon valfi sayesinde, ekspirasyon ile atilan gazin karbondioksit tutucusundan gegmeden hasta tarafindan
solunmasi s6z konusu olamaz.
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Oksijen Flash Valfi

* Bir cok anestezi cihazi Gzerinde, oksijenin fazla miktarda sisteme verilmesini

saglayan flash valf sistemi bulunur.

* Bu valfe basildiginda, oksijen Flowmetre ve vaporizatore gitmeden direkt olarak

sisteme verilir,

* Bu valfin kullanilmasi, sisteme kisa stirede saf oksijen verilmesini gerektiren, genel

durumu kotu hastalarda yararh olmaktadir.

* Flash valfin kullanilmasi ile anestezinin sonunda hayvanin uyandiriima
asamasinda, sistemin anestezik gazlardan arindirilmasi ve taze saf oksijenle

doldurulmasinda da yararlanilhr.

* Ancak non-rebreathing sistem kullanildiginda, bu valf balonun kisa stirede asiri
derecede sismesine ve akcigerlerin bir anda zarar gormesine neden

olabileceginden kullaniilmamalidir.
14.10.2020 Anesteziyoloji |
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Pop-off Valfi
* Atik gazlarin, atik sistemine gecmesi saglanir.

 Valfin kapali konumda tutulmasi, sistemde gaz basincinin asiri
derecede artmasina neden olur.

* Eger valfin kapali oldugu fark edilmez ise, asiri gaz basinci,
akcigerlerde asiri basinca ve alveollerde yirtilmalara neden
olabilir.

Excess gas is
vented out through
the pop-off (APL)
valve to the

6 ..through the

expiratory
ssssss ging ~ limb one-way
system. N valve...
===

5 ...from the patient througbh the
expiratory breathing tube...

...in & out of
the reservoir

bag...

...through the
absorbent
canister

..and then back
towards the
patient.

...then flows through the
inspiratory breathing tube...

1 Fresh gas
enters the ...flows
circle from through the
the common inspiratory
gas outlet of limb one-wa
the anesthetic valve

machine... © ==
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Karbondioksit tutucu kanister A

as is
vented out through
the pop-off (APL) 6 _.through the
valve to the expiratory

scavenging
system.

* Pop-off valfi aktif olmayan sistemlerde ya da pop-off valfinin
kapali konumda tutuldugu sistemlerde, ekspirasyon ile atilan
gazlar tekrar inspirasyon ile alinmadan o6nce, karbondioksit
tutucu kanisterden gecerler.

5 --from the patient throughh the
expiratory breathing tube...

...in & out of
the reservoir
bag...

4
...through the\g
Y-piece to the }— =
...lhrouﬁh the patient...
absorbent
i

canister
where CO; is
removed...

..and then back
towards the
patient.

3 ...then flows through the
inspiratory breathing tube...

* Kanister icinde karbondioksiti tutma 6zelligine sahip kimyasal
madde olarak ya soda lime ya da baryum hidroksid lime 1
bulunur.

gas outlet of x
the anesthetic fimb °,',‘° way
machine... © =

e Sodalime ya da baryum lime grandllerinin kullanimi sinirsiz
degildir, grantller belirli bir kullanim stresi sonrasinda,
karbondioksit tutma gorevlerini yapamazlar.

* Taze granuller, parmaklar arasinda kolayca ufalanip
parcalanabilirler, ancak karbondioksit ile doymus granuller
sert dayanikhdir.

* Granullerde renk degisimi belirli bir stirede gorular
(kullandik¢a mavi-mor).
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Rebreating sistemler

* Bu sistemde hastadan gelen hava ve karbondioksit tutucu
kanisterlerden gecen gazlar, rezerv balonuna ulasir. venied 0utthrough

valve to the
scavenging
system.

6 ...through the
expiratory
limb one-way

valve...

* Gazlar takiben oradan gecerek hastanin inspirasyonu ile, inspirasyon
valf ve borusunu gecerek, tekrar hastaya ulasir.

...in & out of
the reservoir
bag...

* Ayni zamanda taze oksijen ve anestezik gaz karisimi da

. . . . C g e . 4 3
vaporizatorden gecerek, stirekli olarak sirkiler sisteme karisir. Vplecets the Sie=

Y-piece to the
...through the patient...
absorbent
canister
where CO; is
removed...

9
\ ...and then back
towards the
g patient.
=

1 Fresh gas L -,
enters the 4 ...flows

e Bu tlr solunum sisteminde, hastanin solunumu ile ¢ikardigi gazlarin
sirkller sistemden gecerek, tekrar hasta tarafindan inhalasyon ile
alinmasi s6z konusudur.

* Anestezi cihazlariile solunumun bu sekilde strdurualdagi sistemler yirele from thidugh ihe
. . . . %‘:n‘:‘;“e; °‘: limb one-wa
rebreating ya da sirkiler sistem olarak adlandirilir. B i valve "

* Ancak hastanin soludugu gazlarin icinde bulunan karbondioksit,
karbondioksit tutucular sayesinde sistemden uzaklastirilir.

* Bu anestezide taze oksijen ve anestezik gaz siirekli sisteme verilir.
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1- Total rebreathing (kapali sistem)

Bu sistemle anestezide, sisteme oksijen akisi olduk¢a yavastir.

Oksijen hastanin sadece metabolik ihtiyacini karsilayacak kadar
sisteme verilir.

Bu uygulamada pop-off valfi kapali ya da kapaliya yakin konumda
tutarak sirkiler sistemden gazin kagmasi onlenir.

Bu sistem ile, hastanin ekspirasyonla cikardigi gazlarin timu tekrar
hastaya ulasir.

Ancak sisteme cok dusiik miktarda taze gaz akisi olur.

14.10.2020 Anesteziyoloji |
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Excess gas is

vented out through 6
the pop-off (APL) ...through the
valve to the expiratory
scavenging limb one-way
system. 3 valve...
7
1 ...in & out of
the reservoir
7 bag...

...through the
absorbent
canister
where CO; is
removed...

9
...and then back
towards the
q patient.
|_2
1 Fresh gas 2
enters the 4 ...flows
circle from through the
the common inspiratory
gas outlet of limb one-way
the anesthetic valve...
machine...

5 ...from the patient through the
expiratory breathing tube...

4
...through the

Y-piece to the
patient...

3

...then flows through the
inspiratory breathing tube...
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) Vetsriner Pt Anestezi Solunum Sistemleri

2- Parsiyel rebreathing (yari kapali sistem)

* Bu sistemde ise taze oksijen ve anestezik gazlarin akisi, kapali sisteme

gore oldukca fazladir. E,,Ipdp“r,‘,j;msn &) srough e
i s
* Bu uygulamada pop off valf daha fazla aciktir. ’ g
_ _ , , y Rt
* Ekspirasyon ile ¢ikartilan gazlarin daha fazla miktarinin sistemden | ihe rsservar
ag...
atilmasi s6z konusudur. :
. . 3 e i
* Hastanin ekspirasyon ile ¢ikardigi gazlarin buyuk cogunlugu G R e
) H canister
sistemden uzaklasmakla birlikte, belirli bir kismi ise tekrar solunuma “removed..”
2 ...and then back 3 ...then flows through the
katl | | r. | to::{g?‘:he inspiratory breathing tube...
A
1 553'{%35 : fh;;ﬂ';’.? the
machine... © =
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Total rebreathing sistem kullanilmasinin giivenilirligi:

e Canliagirhgi 7 kg’dan fazla agirliga sahip hastalarin, kapali yada yari kapali yontemlerden biriyle anesteziye
alinmasi mimkuindur.

* Total rebreathing (kapali) sistemde oksijen ve anestezik gaz tiketimi oldukca kisith oldugu icin, yari kapali sisteme
gore ekonomik bir uygulamadir.

a- Karbondioksit birikimi:

- Eger total rebreathing sistemde, karbondioksit tutma 6zelligi olan grantller yeterli miktarda karbondioksit
sistemden uzaklastiramiyor ise, ekspirasyon ile atilan karbondioksit sistemde birikmeye baslar.

- Ancak yari-kapali sistemin kullanilmasinda, karbondioksitin bu sekilde fazla birikmesi s6z konusu olmaz.
b- Anestezi sirkiilasyonundaki gazlarin basincinin artmasi

* Total rebreathing sistemde, eger pop-off valfi tam olarak kapali ise, taze oksijen akisi az olsa bile sirkiler sistemin
basinci artar.

 Sirkuler sistemdeki gaz basincinin artmasi ile hastanin solunumu zorlasir ve eksprasyon yapamaz hale gelir.

* Yari-kapali sistemde ise pop-off valfi her zaman belirli bir miktar acgiktir ve sistemde gaz basincinin yukselmesi
meydana gelmez.
14.10.2020 Anesteziyoloji | 23
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c- Oksijen tikenmesi ve Nitroz oksit birikmesi

Anestezi sirasinda, hastanin her bir solunumu ile sirkilasyondaki oksijen belirli miktarlarda azalacaktir.
Bu durum sisteme taze gaz akisini ile kompanse edilir.

Total rebreathing sistemde, taze oksijen akisi ¢cok azdir ve bunun kompanse edilmesi giiglesir.

Bu durum, oksijen ile nitroz oksit kullanildiginda daha belirgin olur.

Sonucta hasta tehlikeli boyutlarda nitroz oksit solumaya baslar. Bu tehlikeli durum yari-kapali sistemde gortlmez.
Cunku nitroz oksit pop-off valften atilacaktir ve ayni zamanda yari kapali sistemde oksijen akisi daha ylksektir.

Total rebreathing sistem ile nitroz oksit kullanilmasi 6nerilmez.

Guvenli olmasi nedeniyle bir cok anestezist, total rebreathing sistem yerine parsiyel rebreathing sistemi
kullanmayi tercih ederler.

Cunku parsiyel rebreathing sistemin karbondioksitin birikme ihtimali ve oksijen yetmezligi konusu degildir.

Total rebreathing sistemden parsiyel sisteme gecilmesi oldukca kolaydir. Bunun icin pop-off valfin biraz acik
konuma getirilmesi gereklidir.
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Total rebreathing sistemde dikkat edilmesi gerekli hususlar;
* Anestezi dncesi, anestezi cihazinda herhangi bir kacak olup olmadiginin kontroli

* Anestezinin ilk 15 dakikasinda rezerv balonu bosaltip, 2-3 kez saf oksijenle ile doldurulmalidir. Bu uygulama
anestezi suresince her 30 dakikada bir tekrarlanmalidir.,

e Rezerv balonun hacminde azalma varsa, ya sistemde kacak vardir veya pop-off valfi acik kalmistir veya

oksijen akisi yetersizdir. Eger rezerv balonu asiri sis ve gergin ise, oksijen akisi distrulmelidir ya da pop-off
valfi biraz acilarak sistemin basinci azaltilmalidir.

* Hastanin ve anestezi cihazinin surekli kontrolt yapilmalidir.

* Eger hastanin anestezi derinliginin kisa stirede degistirilmesi gerekiyor ise, pop-off bir miktar acilarak ve
oksijen akisi arttirilarak, yari kapali sisteme gecilmelidir.

14.10.2020 Anesteziyoloji | 25
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3- Non-rebreathing Sistem

* Bu sistemde, ekspirasyon ile atilan gazlarin ya cok az miktari hastaya doner ya da hic donmez. Ekspirasyon

gazlari, non-rebreathing sistem Uzerinde bulunan pop-off valf (Acik) araciligi ile atilir.

* Bu sistemde oksijen anestezi cihazindan dnce flowmetreye ve sonra vaporizatore gelir. Bu noktadan sonra,
anestezik gaz karisimi direkt olarak hastaya ulasir. Anestezik gaz karisimi inhalasyon valfine ve sirkiiler sisteme

girmez.

* Hastanin ekspirasyon ile cikardigi gazlar ise, non-breathing sistem uzerindeki rezerv balonuna gider. Fakat
karbondioksit kanisterine ulasmaz. Takiben ekspirasyon gazlari, pop-off valfi araciligi ile atilir. Boylece hastanin

ekspirasyon ile ¢ikardigi gazlarin bayik bir boliminitn yeniden solunmasi mimkuin olmaz.
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% PARAMETRELER NON-REBREATHING REBREATHING(KAPALI-YARI
KAPALI)

CO2 tutucusu Gerekli degil Mutlaka olmalidir

Anesteziderinliginin Hizli Yavas

degistirilmesi

Oksijen akis hizi Cok hizli(dakikada solunum  Yavas(kapali sistemde sadece
volumuine esit yada daha metabolikihtiyacin
fazla olmali) karsilanmasi yeterli)

Anestezi maliyeti Yuksek Dasuk

Atik gaz Fazla Az

Isi ve nemin korunmasi Zayif lyi

Hasta guvenligi Daha glivenli(anestezi Cok guvenli degil(anestezi
derinligi kisa stirede derinligi yavas degistirilebilir,
degistirilebilir, hipoksi ve kapali sistemde hipoksi ve

hiperkarbi tehlikesi diistikttir) hiperkarbi ihtimali vardir)

Hastanin agirhgi 7 kg’dan az olanlarda:: 7kg’dan fazla olanlarda -



