Weniger ist menr

und es heildt ,Schluckventil®!




Trachealkanule &
Schlucken?




Schlucken mit gecuffter TK

| arynxelevation mechanisch
eingeschrankt

herabgesetzte Sensibilitat im
Pharynx

Atem-Schluck-Koordination
eingeschrankt

Schutzreflexe (Husten) nicht
effektiv




Alyssa R. Terk et. al. 2007

Dysphagia

Hyoid Bone and Laryngeal Movement Dependent Upon Presence of a
I'rachcotomy Tube

® Larynxelevation ist durch
Trachealkanule nicht
eingeschrankt

® untersucht an 7 Patienten
ohne Dysphagie

® gepruft mittels VFS mit 30
Bildern pro Sekunde




R. Amathieu et.al. 2012

RITICAL CARE

Influence of the cuff pressure on the swallowing reflex

¢ geCUffte ManSChette hat in tracheostomized intensive care unit patients
negativen Einfluss auf eSO T
Schluckreflextriggerung

® schlechtere Larynxelevation
®* motorische Aktivitat des
Schluckens und Effektivitat

des Schluckens eingeschrankt

® gemessen uber EMG
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Schlucken mit gecuffter TK

Larynxelevation mechanisch
eingeschrankt

herabgesetzte Sensibilitat im
Pharynx

Atem-Schluck-Koordination
eingeschrankt

Schutzreflexe (Husten) nicht
effektiv




Steven B. Leder, Douglas A.
Ross 2000

® kein Zusammenhang zwischen
TraCheOtom Ie u nd ASpI ratlon ;\I/;stigation of the Causal Relationship Between Tracheotomy

and Aspiration in the Acute Care Setting

® Untersucht mittels Bildgebung

¢ 20 Pat, davon nur 12 mit Abstrace
ASplratlon ?bjcnive'n Avestigate the causal re .';r, f any, betwes

ncidence of asg
Study Design Prospective, o

Patients and Methods Twer

® Zeitpunkt der Untersuchung vor
der Tracheotomie bis zu 63
Tage

® keine genaue Beschreibung der
Aspiration wie Quantitat und
Reaktion
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M. Groher 1997

das Entcuffen zu tolerieren,
wird er wahrscheinlich auch
nicht oralisierbar sein

— :
® ist ein Patient nicht in der Lage Dysphagla

®* Reaktion des Korpers auf
Penetration und Aspiration bei
gecuffter TK nicht effektiv sein

Michael E. Groher

® Aspirationen werden bei
gecuffter TK nicht unmittelbar
erkannt, was zu verzogertem
Absaugen fuhren kann




Schluckreflex

Use it, or lose it.




Schutzreflex

Use it, or lose it!




Einatmung

die Losung:

Luft aus dem Cuff entfernen und Ventil nutzen.




Sprech Schluckventil

®* TK entcuffen
® verschliel3t TK bei Ausatmung

¢ offnet bei Einatmung

® Luftstrom durch Larynx und
Pharynx fur das

Einatmung

® Schlucken

® Sprechen




auch bel Beatmung?

® Sprech- & Schluckventil fur
beatmete Patienten

® erhohter Druck in Trachea und
Leckage senken
Aspirationsrisiko

® Luftstrom durch Larynx und
Pharynx fur das

® Schlucken

® Sprechen




Entcuffen”? Absaugen?




Absaugen

Ein Reinigungsvorgang
der manchmal notig ist.

Regelmaldiges
Absaugen?




Absaugen

offene und geschlossene System
unterscheiden sich nicht in Bezug
auf den Einfluss auf das
Lungenvolumen

bei transoraler Intubation ist min.
1x/4 h als Absaugfrequenz Konsens

keine Empfehlung bei
endotrachealem Absaugen

tiefes Absaugen erhoht die
Sekretproduktion in den Atemwegen

schlechte Studienlage zur Suction
Aid

REVIEW

Updating the evidence base for suctioning adult patients:
A systematic review




Lee N. Pryor et. al. 2016

Schlusselfaktoren fur
erfolgreiches Entcuffen:

®* Farbung und Beschaffenheit
des Sekrets

* Haufigkeit des Absaugens
®* Faktor Mensch

®* medizinische Situation




U. Frank 2008

Universitidt Potsdam

® ubersichtliche Arbeit mit
zusammenfassendem
Charakter

® ausgewogene Diskussion
unterschiedlicher Stromungen




Entcuffen & Ventll

® positiver Effekt auf das
Schlucken

® positiver Effekt auf
Schutzmechanismen

® positiver Effekt auf die Einatmung

Phonation

* Qol!




Take home

® Absaugen als Prozedur bei Bedarf.
®* Haufiges Absaugen begunstigt Sekretbildung.
® Sprechventile sind Schluckventile.

® Auf entcuffter Trachealkanule ermoglichen Schluckventile
Schutzmechanismen.

®* Mehr ,Hirn" bei der Versorgung und weniger ,Standards"”.




Danke

fur lhre Aufmerksamkeit




