ANESTESIA
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di incoscienza
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reversibile, caratterizzato da
amnesia(sonno, Ipnosi), analgesia
(liberazione dal dolore), depressione
del riflessi, rilassamento muscolare ....

gén erale—=Stato— OSscie

S




ANESTESIA
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sensibilita guando viene Iniettato un

anestetico per bloccare o anestetizzare
le vie di conduzione nervosa

jlecchi'spinall, epidurale;

lessi



ANESTESIA

~ Locale: il punto chirurgico e infiltrato
e e .
- “CON un anestetico locale




INTUBAZIONE ORO-TRACHEALE
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PO S|Z|ona' %’n‘tﬁ‘ldl—un tubo per via orale

ﬂ_;
nella trachea, attraverso le corde vocall,

esegwto sotto Vvisione diretta.
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Intubazione : durante I'induzione
stubazione: risveglio (di norma)
T —————




MATERIALE OCCORRENT
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~ = Laringoscopio — |
= TUbo endotracheale (caratteristiche)

= Mandrini

= Siringa

= |ubrificante
= Cerotto o lunghetta

ula di. Guedel - =

Spirazione endotracheale
= Tubo corrugato -










INTUBAZIONE ORO-TRACHEALE

~ Per effettuare lintubazione € indispensabile che
Siano presenti 2 condizioni:

- che Il paziente, gia In anestesia, Sia perfettamente
rilasciato

et

- Che la posizione sul tavolo operatorio sia corretta
(sniffing position)
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-Scopo
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allineare | tre assi anatomici (cavita orale,
faringea, laringea)

Estendere Il rachide cervicale flettendo Il

ﬂ_{oﬁsuﬁ?ﬁnco e estendﬁ ﬁﬁ!' c«ape-suj""
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a0 crale (OA)

pase tanngeo |PA)
-

asse forngec |
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Posizione di sniffing
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~ Eseguita I'intubazione € necessario
accertarsi SEMPRE della posizione del

tubo, auscultando ambedue gli emitoraci
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Manovra di Sellick
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ANESTESIA REG|IONALE
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* ‘R it tacat: T t :
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‘spinale e P’anestesia epidurale

Anestesia peridurale = extradurale = epidurale

\Iestesia spinale = subaracnoeidea. =
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|n|e2|one‘d| un anestetlco Iocale neIIo

Spazio peridurale

SiI puo eseguire l'iniezione attraverso uno
speciale ago o Introducendo unr catetere
attraverso Il quale si possono ripetere le
"m’ezioni durante I'intervento e nel Qerioco-i

Wﬁmm peridurale’
ontinua)




introduzione di un anestetico locale nello

Spazio subaracnoideo della regione
lombare che, propagandosi nel liquido
cerebrospinale, blocca I|a conduzione

.

envosa delle radici nervose spinall _—
’-‘
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ANESTES|A REGIONALE

‘Latecnica di anestesia prevede il
rispetto della sterilita




ANESTES|A REGIONALE

- poSiz. seduta
eSizslaterale o a tn




Posizione seduta
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Sublto dopo liniezione I'arto flesso viene esteso

 —
- Posizione laterale mantenuta per gualche minuto
In modo da selezionare I'arto da anestetizzare

- Subito posizione supina per altri intervent E
- Attenzione all’ipotensione (farmaci vasodilatatori)

- %oijzione__supina con Cuscino sotto la testa -
topera: a

- .

IbIle emicrania



