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Ventilația oscilatorie  
de înaltă frecvență 

Ventilația oscilatorie de înaltă frecvență (HFOV) este un mod de ventilație utilizat în clinică de 
peste treizeci de ani. În multe spitale din lume, HFOV nu este doar o strategie frecventă 
de ventilație, ci este din ce în ce mai mult un mod de ventilație consacrat, de primă intenție 
pentru patologia respiratorie. HFOV este utilizată pentru a trata patologii precum sindromul 
de detresă respiratorie, pneumonia, sindromul aspirației de meconiu, hipertensiunea 
pulmonară persistentă a nou-născutului și hipoplazia pulmonară, cu rezultate mai bune și 
mai ușor decât cu ventilația convențională1.
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VENTILAȚIA OSCILATORIE DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ

Îmbunătățirea schimbului de gaze la nivel 
pulmonar și a rezultatelor respiratorii
În continuare, mulți nou-născuți necesită ventilație invazivă, 
în ciuda progreselor majore în îngrijirea perinatală, care includ 
utilizarea pe scară largă a terapiei cu steroizi prenatali, terapia cu 
surfactant și suport respirator non-invaziv. Leziunea pulmonară 
indusă de ventilație (VILI) este  o complicație a suportului de 
ventilație invazivă care prelungește durata îngrijirii medicale. VILI 

în plămânul în curs de dezvoltare are implicații pe viață pentru 
sistemul respirator din cauza eșecului alveolarizării și a dezvoltării 
anormale a sistemului respirator. Proporția de nou-născuți care 
necesită  ventilație mecanică crește la vârstă gestațională mai 
mică: nou-născuții cu greutate foarte mică la naștere sunt în plus 
extrem de expuși la leziuni1: 

Insuficiența respiratorie datorată imaturității pulmonare este o cauză 
majoră a mortalității la nou-născuții prematuri2 

La copiii prematuri cu greutatea de 500-750 g, hemoragia 
intraventriculară (HIV) apare la aproximativ 45% dintre nou-născuți3 

În consecință, cercetarea ventilației și dezvoltarea aparatelor de 
ventilație s-a concentrat intens pe noi terapii care facilitează susținerea 
vieții cu un risc minim de afectare. Strategiile de ventilație, cum ar 
fi HFOV, oferă oportunități pentru ventilația de protecție pulmonară, 

reducând în același timp reotrauma rezultată fie din oscilații ciclice 
excesive ale volumului, fie din reumplerea repetată a spațiului de aer 
atelectatic1. În combinație cu volumul garantat, poate fi considerată 
și ca o abordare de ventilație de protecție a creierului. 

1 Pillow J. High-Frequency Oscillatory Ventilation: Theory and Practical Applications. Drägerwerk AG & Co. KGaA. 2016: 9102693.  
2  Cools F, Offringa M, Askie LM. Elective high frequency oscillatory ventilation versus conventional ventilation for acute pulmonary  

dysfunction in preterm infants. Cochrane Database of Systematic Reviews 2015: 19;(3):CD000104.
3  Wilson-Costello D, Friedman H, Minich N, Fanaroff AA, Hack M. Improved survival rates with increased neurodevelopmental disability  

for extremely low birth weight infants in the 1990s. Pediatrics. 2005 Apr; 115(4):997-1003.
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STABILIZAREA NOU-NĂSCUTULUI VENTILAT
Scopul oricărei strategii de ventilație este de a sprijini sistemul respirator 
al copilului prematur, fără a provoca leziuni la nivelul plămânilor sau 
creierului. HFOV este o strategie de ventilație cuprinzătoare care, 

pe de o parte, ar evita volutrauma prin aplicarea unor volume tidale 
mari, iar pe de altă parte atelectrauma, prin solicitarea de forfecare 
repetată a expansiunii și colabării cu fi ecare ciclu de ventilare mandatat.

Oscilația de înaltă frecvență abordează perfect 
obiectivele principale ale terapiei de ventilație:
- Stabilizarea și recrutarea alveolară
- Reducerea tensiunii și a solicitării la nivel alveolar
- Obținerea stabilității gazelor din sânge 

Cu ajutorul aparatelor noastre de ventilație Dräger Babylog, vă 
putem ajuta să gestionați întregul ciclu respirator, inclusiv suportul de 
ventilație, prevenirea intubării și modurile de separare după extubare:

PREVENIRE
STABILIZARE

SEPARARE
RECUPERARE

VENTILAȚIA 
NEINVAZIVĂ

VENTILAȚIA 
INVAZIVĂ

CICLUL RESPIRATOR ÎN VENTILAȚIA NEONATALĂ
Strategiile de ventilație – de la prevenirea intubării pentru recuperarea copilului până la separare în siguranță și procesul de dezvoltare – pot 
fi  considerate ca o continuare a dependențelor care însoțesc nou-născutul și personalul medical de la început până la sfârșitul provocărilor 
respiratorii, așa cum este ilustrat în ciclul nostru respirator.



VENTILAȚIA OSCILATORIE DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ

Ventilația oscilatorie de înaltă frecvență

VENTILAȚIA DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ CU BABYLOG
Babylog oferă o ventilație cu oscilație de înaltă frecvență, puternică 
și consecventă, precum și alte instrumente utile, cum ar fi asocierea 
oscilației de înaltă frecvență cu volumul garantat (HFO-VG) și oscilația 
de înaltă frecvență care integrează funcția de suspin (HFO-Sigh). 
Oscilația generată de Babylog este sinusoidală: expirarea este 
susținută de expirarea activă pentru a preveni reinhalarea aerului 
expirat. Rezultatul este o oscilație lină, precisă și delicată.

DEFINIREA VENTILAȚIEI OSCILATORII DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ
HFOV permite schimbul de gaze în plămâni în pofida volumelor 
tidale foarte mici. În timp ce amplitudinile de presiune pot 
fi considerabile în sistemul respirator, în presiunea medie din 
plămâni intervin doar mici fluctuații. Eficacitatea HFOV se 
datorează în principal îmbunătățirii schimbului de gaze pulmonare. 
Cu toate acestea, poate avea și o influență favorabilă asupra 
mecanicii respiratorii și a hemodinamicii1. Astfel, HFOV poate 
fi considerată ca o abordare a ventilației de protecție pulmonară 
prin reducerea tensiunii și a solicitării la nivel alveolar.

OSCILAȚIA DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ CU VOLUM 
GARANTAT (HFO-VG) 
Ca și în cazul ventilației convenționale, volumul tidal este 
determinantul primar al eliminării CO2 în HFOV. Reglând continuu 
amplitudinea oscilației, HFO-VG compensează modificările dinamice 
atât în plămâni, cât și în circuitul respirator. Prin urmare, procesul 
de separare a amplitudinii oscilatorii ∆Phf este automatizat. 
Gazele din sânge și, în final, fluxul sanguin cerebral devin mai 
puțin sensibile la complicații cu risc potențial periculoase, cum ar 
fi leucomalacia periventriculară sau hemoragia intraventriculară1. 
HFO-VG poate fi considerată ca o strategie de ventilație de 
protecție a plămânilor și creierului, întrucât facilitează separarea 
automată a ∆Phf, protejează plămânii de volumul tidal excesiv și 
protejează creierul de debitul rapid de CO2

6.

OSCILAȚIA DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ CARE INTEGREAZĂ 
FUNCȚIONALITATEA DE SUSPIN (HFO-SIGH)
O respirație însoțită de suspin este o umflare convențională 
bazată pe presiune ciclică în timp. HFO- Sigh ajută la evitarea 
atelectaziei și poate fi o procedură utilă de recrutare7. Poate fi 
declanșată la intervale prestabilite sau poate fi efectuată manual.

PREZENTATE PE SCURT: REZULTATE ÎMBUNĂTĂȚITE CU VENTILAȚIA OSCILATORIE DE ÎNALTĂ FRECVENȚĂ
-  HFO ca strategie cu volum redus este extrem de eficientă în eliminarea dioxidului de carbon folosind presiuni reduse ale 

căilor respiratorii4.
- HFO cu volum garantat asigură un control mai bun al ventilației și riscul de leziuni cerebrale severe [...] ar putea fi într-un fel redus5. 
-  Studiile efectuate pe animale sugerează că HFV funcționează la presiuni proximale mai mici decât CMV, reduce leziunile pulmonare 

induse de aparatul de ventilație și markerii inflamatori pulmonari, este sinergic cu surfactantul, îmbunătățește schimbul de gaze 
în fața pierderilor de aer și scade expunerea la oxigen7.

-  O strategie a „volumului pulmonar optim” cu HFOV […] și extubarea la CPAP în locul CV au fost asociate cu o reducere a bolii 
pulmonare cronice în grupul cu HFO7.

4 Rimensberger PC. ICU Cornerstone: High frequency ventilation is here to stay. Crit Care (2003) 7: 342.
5  González-Pacheco N, Sánchez-Luna M, Ramos-Navarro C, Navarro-Patiño N, de la Blanca ARS. Using very high frequencies with very low lung volumes during  

high-frequency oscillatory ventilation to protect the immature lung. A pilot study. J Perinatol. 2016 Apr; 36(4): 306–310.
6 Iscan B, Duman N, Tuzun F, et al. Impact of Volume Guarantee on High-Frequency Oscillatory Ventilation in Preterm Infants: A Randomized Crossover Clinical Trial. Neonatology 2015: 108(4):277-82.
7 Goldsmith JP, Karotkin EH, et al. Assisted Ventilation of the Neonate: An Evidence-Based Approach to Newborn Respiratory Care. Elsevier 6th Edition. Philadelphia 2017.
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OPINIILE CLIENȚILOR

Ce afirmă experții despre ventilația oscilatorie de înaltă frecvență

„Ventilația de înaltă frecvență oferă oportunități pentru ventilația 
de protecție pulmonară, reducând în același timp reotrauma 
rezultată fie din oscilații ciclice excesive ale volumului, fie din 
reumflarea repetată a spațiului de aer atelectatic.1”

„Ventilația oscilatorie de înaltă frecvență oferă un amestec de 
gaze unic și extrem de eficient, contribuind în egală măsură 
la succesul în tratamentul de salvare a pacienților cu boli 
respiratorii grave, cât și a schimbului de gaze.1”

Jane Pillow, Co-director al Centrului de Cercetare și Educație Neonatală de 
la Universitatea din Australia de Vest

1 Pillow J. High-Frequency Oscillatory Ventilation: Theory and Practical Applications. Drägerwerk AG & Co. KGaA. 2016: 9102693. 
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Ventilația oscilatorie de înaltă frecvență este disponibilă pentru următoarele aparate de ventilație Dräger:

Babylog VN800 Babylog VN600

Afl ați mai multe despre ventilația oscilatorie de înaltă frecvență pe www.draeger.com/neonatal-ventilation

SEDIUL CENTRAL AL COMPANIEI
Drägerwerk AG & Co. KGaA
Moislinger Allee 53–55
23558 Lübeck, Germania

www.draeger.com

Producător:
Drägerwerk AG & Co. KGaA
Moislinger Allee 53–55
23542 Lübeck, Germania
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ROMANIA
Dräger Medical Romania SRL
Str. Danielopolu Nr 42A
Sector 1
014134 Bucharest
Tel +40 21 233 10 60
Fax +40 21 233 11 30
infomedicalro@draeger.com

Dräger - South East Europe
Regional Management 
South East Europe
Perfektastrasse 67
A-1230 Wien, Austria
Tel +43 1 60 90 4809
Fax +43 1 69 95 497
contactSEE@draeger.com

Localizaţi reprezentantul 
dumneavoastră regional la: 
www.draeger.com/contact

Nu toate produsele, caracteristicile sau serviciile sunt disponibile spre comercializare în toate ţările.
Mărcile comerciale menţionate sunt înregistrate doar în anumite ţări şi nu neapărat în ţara în care este 
publicat acest material. Pentru a afl a stadiul actual, accesaţi www.draeger.com/trademarks.


