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Ведущее канадское ОИТН 3-го уровня добилось 
клинических улучшений и экономии средств благодаря 
применению Dräger Babylog VN500 в качестве  
основного аппарата для применения терапии 
высокочастотной осцилляторной вентиляции (HFOV).

Улучшение неонатальной терапии  
высокочастотной осцилляторной вентиляции
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ЗАДАЧА
В прошлом специализированные 
ВЧО аппараты были единственным 
средством для проведения терапии 
высокочастотной осцилляторной 
вентиляции (HFOV) младенцев в ОИТН 
3-го уровня в Торонто*. Использование 
этих устройств было связано с рядом 
проблем:

Отключение пациента от аппарата
Раньше, при переводе пациента 
с обычной вентиляции на HFOV, 
аппарат HFOV размещался у постели 
пациента, которого нужно было 
отключить от обычного вентилятора и 
затем подключить к устройству HFOV. 
Дальнейшие отключения и подключения 
требовались для возврата к обычной 
вентиляции в ходе восстановления 
пациентов. Основанные на передовом 
опыте рекомендации направлены 
на уменьшение количества таких 
отключений в ОИТН для борьбы  
с внутрибольничными инфекциями, 
в частности, с вентилятор-
ассоциированной пневмонией (VAP).1 

Короткие жесткие контуры
Дополнительная проблема была  
связана с короткими жесткими  
и дорогостоящими специфичными 
контурами, необходимыми для  
ВЧО вентиляторов. Эти контуры 
создавали трудности для врачей  
при позиционировании и доступе  
к пациентам. Иногда младенцев 
приходилось располагать головой  
к изножью кровати, что меняло точки 
доступа и создавало неудобства  
для медиков при осуществлении  
ухода за пациентами.  

Шум
Уровни шума в ОИТН тщательно 
контролируются для защиты нежного 
слуха недоношенных детей. Обычные 
автономные генераторы осцилляции 
работают более шумно, чем обычные 
вентиляторы. Медики отмечают, что шум 
этих устройств и их необычный вид часто 
беспокоил членов семьи младенца, 
полагавших, что применение нового 
устройства связано с ухудшением 
состояния ребенка.

ЗАТРАТЫ
TБольница в среднем тратила около  
65 000 долларов США в год на 
одноразовые контуры для проведения 
HFOV-терапии в этом ведущем ОИТН.

Применение отдельного устройства 
HFOV в дополнение к имеющимся 
вентиляторам для интенсивной терапии 
требовало дополнительных капитальных 
затрат и расходов на их обслуживание.

ИЗМЕНЕНИЕ
В период с 2011 по 2014 год больница 
приобрела 19 вентиляторов Dräger 
Babylog VN500. Эти неонатальные 
вентиляторы были разработаны  
для кислородной терапии с большим 
потоком газа, неинвазивной вентиляции, 
обычной инвазивной вентиляции  
и HFOV-терапии.
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Преимущества для медиков:
•	Значительная экономия времени  

и сил, упрощение ухода с применением 
HFOV за счет исключения необходимости 
в отдельном устройстве HFOV 

•	Оптимизация метода благодаря 
минимальному количеству отключений/ 
подключений дыхательных контуров 
для младенцев

•	Нормальное позиционирование 
и улучшение доступа к пациенту, 
благодаря наличию у постели одного 
вентиляционного устройства 

Преимущества для пациентов:
•	Уменьшение числа отсоединений 

дыхательного контура снижает 
потенциальный риск VAP 1

•	Снижение шума у постели – 
важная цель в отделениях для 
новорожденных 2,3,4

•	Обеспечен эффективный способ 
для использования необходимого 
режима вентиляции – HFOV, обычная, 
неинвазивная или кислородная терапия

•	Снижение числа отсоединений и потерь 
среднего давления в дыхательных 
путях во время смены оборудования

Преимущества для семьи:
•	Устранение шумного и часто 

пугающего устройства HFOV 
у постели при обеспечении 
непрерывности ухода

•	Снижение беспокойства родителей 
за счет устранения необходимости 
в дополнительном устройстве, из-за 
которого родители часто думали,  
что состояние их ребенка ухудшается

Преимущества для больниц:
•	Снижение расходов на контуры 

вентиляторов примерно на 500 долларов 
США на пациента за счет применения 
одного контура для обычной 
вентиляции и HFOV

•	Значительная экономия 
капиталовложений за счет исключения 
необходимости приобретения 
отдельных устройств HFOV

1. JS Garland, “Strategies to Prevent Ventilator-Associated Pneumonia in Neonates” Clin Perinatol (2010) 37:629–643.
2. �H Salama , A Azzam , SA Omar , K Abdulhadi , “The Impact of Incubators on Noise Transmission Produced by High-Frequency Oscillatory Ventilator Inside the Neonatal Intensive Care Unit”,  

American Journal of Medicine and Medical Sciences (2011) 1(1):23-27.

РЕЗУЛЬТАТЫ

ИСПОЛЬЗОВАНИЕ УСТРОЙСТВА

За последние 4 года VN500 стал предпочитаемым устройством  
для HFOV-терапии.
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Реализация HFOV-терапии с помощью Dräger Babylog VN500,  
а не отдельного автономного устройства привела к значительной 
экономии затрат.

3. RJ Berens, CM Weigle, “Noise measurements during high-frequency oscillatory and conventional mechanical ventilation”, Chest (1995) 108(4):1026-1029. 
4. WF Liu, “Comparing sound measurements in the single-family room with open-unit design neonatal intensive care unit: the impact of equipment noise”, Journal of Perinatology (2012) 32:368–373

* �Настоящий документ основан на фактических данных, полученных от известной канадской больницы. Название больницы не приводится в соответствии с просьбой больницы. 
Приведенные в документе данные относятся к конкретной, рассмотренной здесь больнице. Фактические результаты и экономия средств будут отличаться для разных больниц.  
Примечание: Dräger Babylog® VN500 зарегистрирован в Health Canada под названием Infinity Acute Care Workstation Neonatal Care.

ЭКОНОМИЯ ПРИ ИСПОЛЬЗОВАНИИ VN500 ДЛЯ HFOV

ГОЛОС ПОЛЬЗОВАТЕЛЯ 
„Dräger VN500 облегчает мне перевод моих пациентов на любой тип 
вентиляции, в котором они нуждаются в ходе терапии. От HFOV к NIV или к 
кислородной терапии с большим потоком газа, переход к терапии, нужной 
моим пациентам, происходит без задержки“. 
– Специалист по респираторной терапии в ОИТН

„Стоимость применения новейших методов респираторной терапии 
значительно снизилась благодаря VN500. Он заменяет несколько устройств, 
экономия средств на одних только контурах для HFOV уже составляет 
значительные суммы“.
– Ведущий специалист ОИТН по дыхательной терапии

„Уход за нашими самыми хрупкими пациентами, требующими HFOV, стал 
намного лучше. Нам больше не нужно вносить помехи для пациента и семьи 
при отключением контуров и установке нового оборудования в уже итак 
ограниченном пространстве у постели. Переход на HFOV значительно меньше 
беспокоит семью“.
– Специалист по респираторной терапии в ОИТН

ХОТИТЕ УЗНАТЬ БОЛЬШЕ?
Мы стремимся помогать вам в вашей 
работе. Мы были бы рады возможности 
узнать больше о вашей организации 
и изучить, как наши технологии и 
опыт могут помочь вам в улучшении 
результатов и снижении общих затрат.
Чтобы связаться с нами, посетите сайт 
www.draeger.com.
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Не все продукты, функциональные возможности или услуги предназначены для продажи во всех странах. 
Упомянутые товарные знаки зарегистрированы только в определенных странах, причем не обязательно в той стране, где выпускается данный 
материал. Для получения информации о текущем состоянии перейдите на веб-сайт www.draeger.com/trademarks.

ШТАБ-КВАРТИРА
Drägerwerk AG & Co. KGaA
Moislinger Allee 53–55
23558 Lübeck, Германия

www.draeger.com

РОССИЯ
ООО «Дрегер»
Преображенская площадь, д.8.
Бизнес Центр ПРЕО8, 
блок «Б», 12 этаж
Москва, Россия, 107061
Тел 	 +7 495 775 15-20
Факс 	+7 495 775 15-21
info.russia@draeger.com

СЕРВИСНЫЙ ЦЕНТР
Электрозаводская ул., д.33, стр.4
Москва, Россия, 107076
Тел 	 +7 495 775 15-20
Факс 	 +7 495 662-72-23
info.russia@draeger.com

Производитель:
Drägerwerk AG & Co. KGaA
Moislinger Allee 53 – 55
23558 Lübeck, Германия

Найдите вашего 
регионального торгового 
представителя на:  
www.draeger.com/contact


