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SUNUM PLANI

• Amaç

• Solunum Sistemi Mekanikleri

• Geleneksel Ventilasyon Modları
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Solunum Bileşenleri/Hareket Denklemi

Hareket Denklemi

Hedef: Hastanın ventilatör sinyalleriyle senkronizasyonu                       

P tot =Paw + Pmus

MEKANİK VENTİLATÖR AMAÇ



SOLUNUM SİSTEMİ MEKANİKLERİ I
Tüp (trakea, bronşlar) Kese (alveoller)

• Belli çap ve 
uzunluktaki tüpün iki 
ucu arasındaki Basınç 
farkı

• Akım

• Direnç

• Gaz hacmi (V)

• Kese duvarını genişleten 
Basınç (P) farkı

+

P

• Akım

• Basınç

• Hacim
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Soluğun hastaya nasıl verildiğinin, verilen soluğun kontrolünün ve solunum fazları 
arasındaki geçişlerin tanımlanması

 Tidal Volüm (VTi, Vte): 6-8 
ml/kg 

 Solunum Hızı (f): 12-30/dk

 FiO2

 PEEP: 5 cmH2O +

 PS, P insp

 İ/E: 1:2-1:4, Ti: 0.8–1.2 sn

 Tetik: -2,+2  Akım/ Basınç

 Akım hızı (30-60 l/dk)

 Mve L/dk= VT X f = 6-10 lt/dk

Monitörizasyon Paneli

Kontrol Paneli

TEMEL AYARLAR

Mekanik Ventilatör Teknik Özellikleri 
MOD TANIMI



Mekanik Ventilatör Teknik Özellikleri 

VENTİLATÖR

SPONTAN

SOLUNUM SİKLUSU VE FAZ / KONTROL DEĞİŞKENLERİ 1

1. Ekspiryum Sonlanması 
(İnspiryum başlaması)

2. İnspirasyon

3. İnspiryum Sonlanması 
(Ekspiryum başlaması)

4. Ekspiryum
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1. Tetikleme
(inspirasyonun nasıl 
başladığı)

2. Limit

3. Döngü   
(inspirasyondan 
ekspirasyona nasıl 
geçildiği)

4. Taban-baseline 
(FRC/PEEP)

İnspiryum oluşturma 
kontrol değişkeni 

• Basınç Kontrollü

• Volüm Kontrollü

• Akım Kontrollü

• Zaman Kontrollü

Mekanik Ventilatör Teknik Özellikleri

Basınç

Akım

Hacim

Tetikleme Değişkeni

(İnspiryum Başlangıcı)

İN
S

P
İR

Y
U

M Limit Değişkeni

Döngü Değişkeni

(İnspiryumdan Expiryuma geçiş)

Bazal Değişken

SOLUNUM SİKLUSU VE FAZ / KONTROL DEĞİŞKENLERİ 2

Tetik

Limit

Döngü

Taban

Limit

Limit
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hacimakımbasınç

zaman zaman zaman

Tetikleme

Mekanik Ventilatör Teknik Özellikleri
SOLUNUM SİKLUSU VE FAZ / KONTROL DEĞİŞKENLERİ 3

Hasta Tetik Ventilatör Tetik
Basınç Akım Zaman

• Hasta inspirasyon 
çabası sonucu 
devrede basınç 
düşmesi

• Ventilatöre dönen akım 
hızının hastanın 
isnpirasyon çabası ile 
azalması

• Her dakikaka verilmek 
istenen soluk sayısına 
göre

Taban-baselineDöngüLimit

Basınç Akım Hacim
• Ayarlanan üst 
basınç sınırlayıcı

• Ayarlanan üst akım hızı 
sınırlayıcı

• Ayarlanan üst hacim 
sınırlayıcı

hacimakımbasınç

zaman zaman zaman
hacimakımbasınç

hacim zaman zaman

Zaman Basınç Akım Hacim
• Önceden 
ayarlanan 
inspirasyon 
süresi 
sonlandığında 
ekspiryuma 
geçiş

• Ventilasyonda 
ayarlanan üst 
basınca 
ulaşılınca 
hacim 
miktarına 
bakılmazsızın
ekspiryuma 
geçiş
•

• İnspirasyon 
sırasında akım hızı 
en yüksek 
değerinin belirli bir 
oranına veya sabit 
hıza düştüğünde 
eksiryuma geçiş
• tipik 

– %20-25
– 5lt/dk <

• KAÇAK !!!

• Önceden ayarlanan 
soluk hacmine 
ulaşılınca 
ekspiryuma geçiş

• Akım hızı !!!

zaman

hacim

Basınç
• Hemen her zaman Basınç

• Ekspiryum valvinin akciğer tam boşalmadan önce 
istenilen basınç düzeyinde durması

Bazal Değişken

Basınç
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Mekanik Ventilatör Teknik Özellikleri
SOLUNUM SİKLUSU VE FAZ / KONTROL DEĞİŞKENLERİ 4

Basınç Hacim Akım Zaman

• İnspirasyonu kontrol etmek için geri bildirim (feedback) sistemi 
hangisi?

Sabit 
akım

Hacim Kontrol Basınç Kontrol Spontan

• Düşen akım Gereken hacmin büyük kısmı erken inspirasyon fazında 
ARDS
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Geleneksel Ventilasyon Modları
SINIFLAMA

Soluk içindeki KONTROL
değişkenine göre

ARDIŞIK soluk özelliklerine 
göre

• Sürekli Zorunlu Ventilasyon
(CMV, continue mandatory
ventilation)

• Aralıklı Zorunlu Ventilasyon
(SIMV, synchronized
intermittant mandatory
ventilation)

• Basınç Destekli Ventilasyon
(PS, pressure support
ventilation)

• Sürekli Spontan Solunum  
(CSV, continue spontaneous
ventilation; CPAP, BİPAP)

• Hacim Kontrollü     
(VC, Volume control)

• Basınç Kontrollü    
(PC, Pressure Control)

• Zorunlu?, Asiste?, Support?
HASTA 
TETİK

CMV-VC

CMV-PC

SIMV-VC
SIMV-PC

10



ARDIŞIK soluk özelliklerine                      KONTROL (inspiryum) 
PEEP

Oksijen
FiO2

CMV A-C/V SIMV VC

PC

VT (Soluk Hacmi)
Garantili dakika ventilasyon
Hipoventilasyon riski çok düşük
Basınç değişken

!!!BAROTRAVMA!!!
basınç limiti

Pi (İnspirasyon basıncı)
Sabit basınç
BarotrAvma riski düşük
Volüme değişken

HİPOKSEMİ  / VOLUTRAVMA
dk vent /  volüme limiti

PS
Ps (Basınç Destek)

!!!HİPOKSEMİ!!!
   volüme limiti

Ventilatör
(frekans)

Ventilatör
(frekans)

Ventilatör
(frekans)

Hasta
(tetik)

Hasta
(tetik)

Zaman
(İns. time)
(I/E oranı)

Zaman
(İns. time)
(I/E oranı)

Zaman
(İns. time)
(I/E oranı)

Akış Tetik
(peak flow rate)

Geleneksel Ventilasyon Modları
SINIFLAMA



Ayarlanacak 
Parametreler;

FiO2, PEEP, Frekans,Tetik
VT, Akım Hızı 

Ayarlanacak Parametreler;
FiO2, PEEP, Frekans,Tetik
Çıkış süresi, Pinsp, Tinsp

Akım hızı;
Basınç düzeyi, 
hava yolu 
direnci, 
kompliyans
ilişkili

HER SOLUK AYNIDIR!

if RR=10, t= 60/10, t= 6 sn (I+E)

TV: 500 mL, Akım hızı: 60 L/dk(1000 mL/sn)
Ti: 500 mL / 1000 mL/sn = 0.5 saniye

Geleneksel Ventilasyon Modları
A/C (Asiste Kontrol)    CMV-VC   CMV-PC   SIMV         PSV       CPAP



A/C (Asiste Kontrol)    CMV-VC   CMV-PC   SIMV         PSV       CPAP
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Geleneksel Ventilasyon Modları

• Solunumu hasta veya makine başlatır 

• Hastanın solunum eforu varsa ventilatör hastanın her solunumunu 
önceden belirlenmiş sabit hacimle destekler 

• A/C modda yedek solunum sayısı belirlenir 

• Hastanın solunum sayısı belirlenen sayının altına inerse ventilatör 
ayarlanan solunum sayısına tamamlar 

• A/C modda solunum ya hastanın (inspirasyon eforuyla) 
tetiklemesiyle (Asist) ya da belirlenmiş frekansla zaman tetiklemesi 
ile (kontrol) başlatılır 

• A/C modun CMV’den farkı hastanın solunumu başlatabilmesidir 

• Solunum sayısını ve dakika ventilasyonu hasta belirler, diğer 
parametreler ventilatör tarafından belirlenir



AVANTAJLARI
• Garantili dakika ventilasyon
• Hipoventilasyon riski çok düşük
• Solunum işinin düşüklüğü ve hastanaın istirahati
• Hasta ventilatör uyumu
• Uygun alarmlar ile hava yolu basınçlarındaki değişimi 

hipoventilasyon olmadan farketme

CMV-VC CMV-PC          SIMV         PSV       CPAP         BILEVEL
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Geleneksel Ventilasyon Modları

SÜREKLİ ZORUNLU VENTİLASYON – VOLÜM KONTROLLÜ
• İlk başlandığında genellikle seçilen mod
• Ayarlanan değişkenler 

• VT (Soluk Hacmi)
• Frekans (Soluk Sayısı)
• Akım hızı veya I:E (inspirasyon süresi, I:E oranı)
• İnspirasyon akış biçimi
• Üst basıç limiti
• FiO2
• Tetikleme duyarlılığı
• PEEP

• PIP (pik) ve PP(plato) bağlı olmaksızın sabit VT dağıtımı
• İster Hasta tetik ister Ventilatör tetik sabit VT
• Ayarlanan frekans, en düşük garantili solunum sayısı (zaman/hasta tetik)
• CMV kontrol değişkeni ne olursa olsun ZAMAN döngülü
• Zaman Döngü = Inspirasyon ayarlanan düzeyde sabitken artan solunum 

çabası/frekansı sonrası ekspirasyon fazı uyumsuzluğu 
• Akım hızı panel üzerinden doğrudan veya I:E oranı ayarı sonrası dolaylı ayarlı
• Akım hızı = Yeterli inspiryum süresi
• Akım şekli tipik kare (İnspirasyon süresince sabit akım)
• Sabit VT nedenli değişken hava yolu basınçları (PIP, PP), Dikkatli Üst Basınç 

LİMİT



CMV-VC       CMV-PC SIMV         PSV       CPAP         BILEVEL 
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Geleneksel Ventilasyon Modları

SÜREKLİ ZORUNLU VENTİLASYON – BASINÇ KONTROLLÜ
• Kontrol değişkeni basınç (geri bildirim)
• Ayarlanan değişkenler 

• İnspirasyon basıncı
• Frekans (Soluk Sayısı)
• I:E (inspirasyon süresi, I:E oranı)
• Üst basıç limiti
• FiO2
• Tetikleme duyarlılığı
• PEEP

• Soluk tidaline bakılmaksızın tepe havayolu basıncı sabit
• İster Hasta tetik ister Ventilatör tetik Basınç sabit
• İnspirasyon süresince basınç düzeyini koruma
• Sabit basınç nedenli değişen soluk hacmine DİKKAT!!!
• Frekans VC ile aynı, en düşük garantili solunum sayısı (zaman/hasta tetik)
• CMV kontrol değişkeni ne olursa olsun ZAMAN döngülü
• I:E oranı veya Direkt Inspirasyon süresi ayarı
• Üst basınç limiti ve Tetikleme VC ile aynı

CMV-VC İLE EN ÖNEMLİ FARK
• Akım şekli yalnızca yavaşlayan akım
• Akım hızı kullanıcı değil ventilatör

ayarlı

DEZAVANTAJLARI
• Soluk hacminin sabit olmaması
• I:E oranının uygun olmadığı 

hastalarda ventilatör uyumunda 
sıkıntı

• İş yükü çoğunlukla ventilatörde
olması nedenli kas atrofisi



CMV-VC       CMV-PC          SIMV PSV       CPAP         BILEVEL 

Geleneksel Ventilasyon Modları

SENKRONİZE ARALIKLI ZORUNLU VENTİLASYON

CMV Modu

Asiste CMV Modu
Asiste = Senkronize

S-CMV

G
Ü
N
C
E
L

IMV Modu

SÜREKLİ ARALIKLI

?
G
Ü
N
C
E
L

Asiste IMV Modu
Asiste = Senkronize

ZORUNLU SOLUK

ASİSTE

SPONTAN ZORUNLU SOLUK

ASİSTE

• SIMV = Senkronizasyon + IMV

S-IMV

• Zorunlu soluklarda Hasta yeterli 
tetik yapmazsa ventilatör
tarafından soluk tetik

• Spontan soluklar desteksiz

• Zorunlu soluklar CMV gibi Volüm/Basınç Kontrollü (SIMV-PC veya SIMV-VC)

• Zaman döngülü

• CMV – SIMV farkı Spontan soluk varlığı, SPONTAN YOK : CMV = SIMV 

• SIMV mod amaç : Hastayı ventilatörden ayırma
• Zorunlu solukları en düşük düzeyde tutmak (hastayı yormadan)
• Hastanın solunuma katkısını arttırmak

• PROBLEM!!!
• Spontan solukların desteklenmemesi 

• Yeterli soluk hacmi sağlayamama
• Takipne
• Solunum işinin ve Oksijen tüketimin artması

• ÇÖZÜM
• SIMV + spontan solunum desteği = SIMV + PS



SIMV

SIMV+VC+PS

Ayarlanacak Parametreler;
FiO2, PEEP, Frekans,Tetik

VT, Akım Hızı, Tinsp , Pinsp/Pspont

TETİK PENCERESİNDE, SENKRONİZE SOLUKLAR!

VE = RRset X VTset + RRspont X VTspont

(combined RR = RRset + RRspont)

If combined RR = 18 on IMV 
10 with VTset = 700 and VTspont = 500

VE= 10x700 + 8x500 = 11 liters

SIMV
Geleneksel Ventilasyon Modları



CMV-VC       CMV-PC          SIMV         PSV CPAP         BILEVEL 
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Geleneksel Ventilasyon Modları

BASINÇ DESTEK VENTİLASYON

• Her soluma çabasına basınç destek

• Hasta solumuyorsa Frekans = 0 (zaman 
tetik yok)

• Riski ortadan kaldırmak amaçlı Apne Rate 
ayarı 

• Belirli süre solunum eforu yoksa seçilen 
mod ile devam (temel parametre ayarı)

• Soluklar
• Hasta tetik
• Basınç kontrol
• Akım döngülü (yavaşlayan akım)

• Hasta ventilatör uyumu son derece iyi

• Tek başına veya SIMV-PS kullanımıSIMV-PS



CMV-VC       CMV-PC          SIMV         PSV       CPAP BILEVEL 
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Geleneksel Ventilasyon Modları

SÜREKLİ POZİTİF HAVAYOLU BASINCI
CONTINUOUS POSITIVE AIRWAY PRESSURE

• Havayolu basıncını soluk döngüsü boyunca atmosfer basıncının 
üzerinde tutarak alveollerin çökmesinin önlenmesi

• Spontan solunum! Yeterli soluma çabası şart

• İnspiryum desteği yok

Pozitif hava yolu 
basıncı / PEEP

BAZAL DEĞİŞKEN 



CMV-VC       CMV-PC          SIMV         PSV       CPAP         BILEVEL
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Geleneksel Ventilasyon Modları

ÇİFT DÜZEYLİ POZİTİF HAVAYOLU BASINCI
BILEVEL POSITIVE AIRWAY PRESSURE

• DUAL-CPAP

• Hasta solunumu 
olmadan sürekli çift 
hava yolu basıncı

• İki farklı havayolu 
basıncı (alt PEEP ve 
üst PEEP)

• Spontan solunum 
(serbest)
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TEŞEKKÜRLER…


	Slide Number 1
	SUNUM PLANI
	Solunum Bileşenleri/Hareket Denklemi
	SOLUNUM SİSTEMİ MEKANİKLERİ I
	Slide Number 5
	Mekanik Ventilatör Teknik Özellikleri 
	Slide Number 7
	Slide Number 8
	Slide Number 9
	Slide Number 10
	Slide Number 11
	Slide Number 12
	Slide Number 13
	Slide Number 14
	Slide Number 15
	Slide Number 16
	Slide Number 17
	Slide Number 18
	Slide Number 19
	Slide Number 20
	Slide Number 21

