
Ponieważ każdy pacjent jest inny – wentylacja Dräger. Stworzona dla skutecznej terapii.

Może prowadzić do  
wyższej śmiertelności

OCHRONA PŁUC
… za pomocą koncepcji otwartego płuca

… dobierając optymalne ustawienia respiratora

SZYBKIE I BEZPIECZNE 
ODZWYCZAJANIE

… z użyciem protokołów odzwyczajania
    i narzędzi diagnostycznych

… wspomagając oddychanie spontaniczne
    i unikając asynchronii

  ZAPOBIEGANIE INTUBACJI
… za pomocą wysokoprzepływowej terapii tlenowej

… za pomocą NIV

GWARANCJA UDANEGO 
ODZWYCZAJANIA

… za pomocą wysokoprzepływowej terapii tlenowej
… za pomocą NIV

NIV: Wentylacja nieinwazyjna
VAP: Respiratorowe zapalenie płuc
OIT: Oddział Intensywnej Terapii

VALI: Respiratorowe uszkodzenie płuc
ARDS: Zespół ostrej niewydolności oddechowej

INTUBACJA EKSTUBACJAWCZESNA 
INTUBACJA

  RYZYKO WYNIKAJĄCE 
Z VALI I ARDS    RYZYKO NIEUDANEGO 

ODZWYCZAJANIA

  RYZYKO 
NIEPOWODZENIA EKSTUBACJI

    WENTYLACJA  
   INWAZYJNA

PONOWNA 
INTUBACJA

Może wydłużyć  
pobyt w szpitalu

  RYZYKO VAP

Udane odzwyczajanie może 
skrócić pobyt w szpitalu

Może wydłużyć pobyt w szpitalu 
i spowodować wzrost kosztów 
leczenia

Może prowadzić do  
wyższej śmiertelności

ETAPY TERAPII ODDECHOWEJ

  WENTYLACJA 
NIEINWAZYJNA

może 
wywołać 

VALI                

ZAPOBIEGANIE

STABILIZACJA

ODZWYCZAJANIE

REKONWALESCENCJA

Odpowiada za blisko połowę przypadków 
podawania antybiotyków na OIT

ARDS


