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(" Die Herausforderung:

Atemnotsyndrom (ANS)

Das Atemnotsyndrom des Friihgeborenen, kurz ANS, ist
eine akut lebensbedrohliche, pulmonale Erkrankung, die
auf einer unreifen Lunge und Surfactant-Mangel beruht.
Das Krankheitsbild ist fiir einen groBen Anteil der neona-
talen Morbiditat und Mortalitat verantwortlich.

Zeichen des ANS:

» Progressive respiratorische Insuffizienz
» Hyperkapnie

» Hypoxamie

» Tachypnoe

BETROFFEN:

SSW

THERAPIE:
Surfactant

BETROFFEN:

SSW

THERAPIE:

Surfactant

BETROFFEN:

15

THERAPIE:
Surfactant

SSW

®ec0ccccccccccccccon

Neben den physiologischen Entstehungsfaktoren, beglins-
tigt eine invasive Beatmungsform das Aufkommen eines
ANS. Die maschinelle Beatmung hat vor allem bei Friih-
geborenen ein sehr hohes Schadigungspotenzial.

» Die bronchopulmonale Dysplasie (kurz BPD, chronische
Lungenerkrankung des Friihgeborenen) wird vor allem
durch maschinelle Beatmung verursacht.

Um diese Schadigung durch die maschinelle Beatmung
bei Frithgeborenen zu minimieren wurden schonendere

Beatmungsformen und Strategien entwickelt. Die LISA-
Methode ist eine dieser Strategien.
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(" Die Losung: surfcath™

Applikationskatheter zur einfachen und

prazisen Applikation von Surfactant fur
U i Kathet:
Frihgeborene mit Atemnotsyndrom s

» Minimiert das Risiko von
Luftrohrenlisionen

» Eine Entwicklung in Zusammenarbeit > g‘;f::””dete' verjungte -

mit Frau Priv.-Doz. Dr. Angela Kribs,

Universitatsklinikum Koln (A6R)

=+ schwarze Kathe

» Ermoglicht die exakte Einfiihrung
zwischen der Stimmritze
» Visuelle Bestatigung der
Einfiihrtiefe ’
atheterspit
» Erleichtert das Einfiihren
zwischen den Stimmbandern
> Katheterspitze 30°
angewinkelt

00

=+ Transparent =+ Zentimeter: = Einfache
KathetSigy » Visualisiert das Surfactant » Indikator fiir die eingefiihrte KathetSiy
>

Das thermosensible Kathe- bei Applikation Linge » Keine Magill-Zange zur
termaterial erlaubt das manu- » Ermoglicht exakte Lagekon- Platzierung
elle Biegen des Katheters in trolle notwendig

die gewiinschte Form

Katheter Totr.-Vol.

ml
5590.106
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(" Die Anwendung:

Anlage surfcath™

Neonatologie
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' Bereiten Sie die erforderlichen Materialien vor: '
Laryngoskop, surfcath™ und eine mit Surfactant

vorgefiillte Luer-Spritze. Biegen Sie surfcath™
je nach Bedarf in die gewiinschte Form.

Fiihren Sie surfcath™ entlang der natiirlichen
Ausrichtung der Atemwege ein.

Fuhren Sie eine Laryngoskopie durch.

Schieben Sie den Katheter durch die Stimmritze
solange vor, bis die schwarze Katheterspitze
nicht mehr sichtbar ist.

Entfernen Sie das Laryngoskop und halten Sie
den Katheter in Position. SchlieBen Sie den
Mund des Sauglings. Mithilfe der Zentimeter-
markierung konnen Sie die Positionierung, an
der Lippe des Kindes, exakt kontrollieren.
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Applizieren Sie nun das Surfactant iiber den
Katheter. Um Surfactant Riickstande vollstandig
zu applizieren, injizieren Sie bei Bedarf mit einer
leeren Luer-Spritze Luft in den Katheter.
Entfernen Sie anschlieBend surfcath™.



(0 Schonendes Verfahren: Neonatologie

LISA-Methode —
Less Invasive Surfactant Administration

© &

CPAP-Therapie surfcath™

Die noninvasive Surfactant-Applikation (LISA-Methode) ist eine Kombination aus

nasaler CPAP-Therapie und Surfactant-Applikation. Zahlreiche Studien zeigen, dass
es durch die LISA-Methode zur Vermeidung von Komplikationen der maschinellen
Beatmung kommen kann.
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Ziel: In einer systematischen Analyse von sechs randomisiert kontrollierten Studien, mit 895 Friihgeborenen,
wurde die LISA-Methode mit intubierenden Beatmungsmethoden verglichen.

Metaanalyse der klinischen Ergebnisse:

M intubierte Beatmung
[l LISA-Methode

50%

32%

27 %
23 %
20 % 19%
14 %
- - .
Tod oder BPD36" Tod BPD36" unter den Benétigen einer Benétigen einer

Uberlebenden mechanischen mechanischen
Beatmung innerhalo  Beatmung jederzeit
72 Std. nach Geburt

Ergebnisse: Mit der LISA-Methode ist die Notwendigkeit einer mechanischen Beatmung fiir Sauglinge mit
ANS gesunken. Zusatzlich gibt es u.a. eine signifikante Abnahme in der Kombination ,,Tod oder
BPD36™.
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“BPD36 = Bronchopulmonale Dysplasie nach 36 Wochen
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Flir weitere Informationen kontaktieren Sie bitte: info@vygon.de
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