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Basyazi

Kuresel saghk

hizmetlerini gelistirmek
ve iyilestirmek icin isbirligi
kilit oneme sahiptir

Yogun Bakim Unitelerine (YBU) ve 6zellikle ventilatérlerimize ve NAVA
teknolojisine daha yakindan bakacagimiz Life Dergisi No: 3 2020'ye
Hos Geldiniz.

Diinyanin dért bir yanindaki YBU'ler, en agir COVID-19 hastalarinin
tedavi edildigi yer oldugu icin bu yil kesinlikle odak noktasi haline geldi.
Saglik calisanlari bu kadar agir ve zor kosullarda hayat kurtarirken
kahramanca bir cesaret ve muhtesem bir kararlilik gosterdi. Ve Getinge
olarak bizler de islerinde onlara destek olmak i¢in elimizden geleni yaptik.

Pandemiyle birlikte YBU ventilatérleri ihtiyacinda bir artis meydana geldi
ve bu da, Isve¢'in Solna kentindeki fabrikamizdaki tiretimin ciddi sekilde
artirlmasina yol agti. Bu, zor bir is ve ayni zamanda bastan sona kadar
kendi kendimize yapabilecegimiz bir sey degil. Yetkililer, endiistriler,
sirketler ve var olan ortakliklar ile birlikte galistik. Bu pandemi gectikten
cok sonra da kiiresel saglik hizmetlerini birlikte birgok sekilde iyilestirmeye
devam edecegimizi sdyleyebilirim.

Gelecek ve igbirligi hakkinda konusurken; sonraki sayfalardaki hikaye-
lerden birinde sektérlerinde lider ortaklar ile birlikte gelecegin YBU'stinde
Onculik ettigimiz heyecan verici bir projeyi agikliyoruz. Stirekli rahatsiz
edici alarmlarin olmadig) sessiz YBU giinleri artik uzak degil.

Ayrica NAVA teknolojisini konu ediniyor ve teknolojinin yaraticisinin
yaninda prematire olarak dogan ve bugiin kendisi yeni dogan bebeklerin
hayatini kurtaran bir doktor ile tanisiyoruz. Sonra pandemi sirasinda
YBU'de galisma konusundaki deneyimleri ve duygularini paylasan iki
hemsireyi ziyaret ediyoruz. O

lyi okumalar!

Jeanette Hedén Carlsson,
Executive Vice President
Communication & Academy




Modern YBU

En yuksek seviyede
saglk hizmeti

Bircok durumda burasi hastalarin gercek anlamda yasam ile
6lim arasinda gidip geldigi yerdir. Yogun Bakim Unitelerinde (YBU)
durumu agir olan hastalara en ylksek seviyede tedavi saglamak
icin gelismis cihazlar ve 6zel egitim almis personel bulunur. Burada
modern YBU'y(i taniyacak ve neye benzeyebilecegini géreceksiniz.

Modern hastane YBU hakkinda bilgiler

bakimi igin « Diinyaninilk YBU iinitesi,
v 1953 yilinda Danimarkanin
yogun baklm Kopenhag kentindeki

ne anlama gelir? Kommunehospitalet'te
kurulmustur.
"YBU sayesinde hastanelerde
bugtin daha 6nce olmayan
segenekler var. Hastaneler
daha zor vakalari ve durumu
agir olan hastalari tedavi
edebilir. Cerrahi islemlerin
yillar iginde kapsami
geniglemis ve iyilesmistir.
Baska bir yerlerde 6lebilecek
olan hastalara artik gergekten
yardim etme sansi var.”

« YBU'ye yatirilan hastalar
gelismis solunum destegine
ve gogunlukla iki veya daha
fazla organ igin destege
ihtiyag duyar. Travma,
enfeksiyon, pnémoni
veya sepsis gegiren ASSS
(Akut Solunum Sikintisi
Sendromu) hastalari
olabilir. Yenidogan bebekler
veya gocuklar olabilir.

Benjamin Raber, Global The-
rapy Development Manager
Critical Care at Getinge.

« Hastalarin YBU'de yatis
siiresi degiskendir. Birkag
saatten, bir gline veya daha

uzun siirelere (haftalar veya

aylar) kadar degisebilir.




Servo-u*

Nefes almasina yardimci olmak i¢in hastaya dogru
basingla oksijen ve hava veren bir ventilator. Hava
akisi, gaz degisimini miimkiin kilmak iizere agiz

*
Maquet Moduevo ve hava yollarina yerlestirilmis tiipler ile saglanir.

Tibbi gaz, elektrik, veri
soketleri dagitmak ve hastaya
yakin olmasi gereken tiim Hasta monitorii

cihaflar‘[(monitﬁr sistemleri, Burada gosterilen parametreler genelde kan basincini,
vent|lato_rl?r, IV pompalarivb) kandaki oksijen satiirasyonunu, kalp atim ve solunum
tagimak icin tavana takilan hizini, viicut 1sisini ve gogu zaman kalp debisi gibi ilave

bir {inite. parametreleriigerir.
infiizyon
Pompa kulla-
nilarak verilen
sivi. Hastanin J/
durumunu
stabil tutmak C\ ’j
icin farkl tipte
agri kesiciler, | |
hormonlar, . .
antibiyotikler C/ \_-> PDMS sistemi
vb. olabilir. Hasta Veri Yonetim Sistemleri
/ (PDMS) tiim isi hasta baginda
destekler. Hastanin tiim hayati

parametrelerini, hem operasyonel

hem de idari seviyede belgelendirir.
Elle yazilan tiim tibbi dosyalarin
yerini aldig1 s6ylenebilir.
Cardiosave*
Kalbin dahafazla kan
pompalamasina yardim

eden ve art yiikii azaltan bir

intra-aortik balon pompasi.
&
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YBU yatagi
Yatagin genellikle elektrik
’ ve maniiel kontrolleri,
’ yan korumalari, tekerlekleri

infiizyon ve freni vardir. Cikarilabilir
pompalari bir yatak bagi iglemlerin

Hastanin viicuduna a (6rnegin endotrakeal

entiibasyon ve damar
yolu agma) yatagin basindan

sivilar kontrollii
bir sekilde verir.

NN N N N N N N\

yapilabilmesini saglar.
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Cardiohelp*
Kalp-akciger destek sistemi,
kardiyopulmoner destek igin

Hastane personeli

hazir beklemede

~ . Hemsireler hastalarin
ekstrakorporeal dolagim - yani Hasta yakinlari i gin sandalye 7/24 gozlemlendiginden,

. =

ECMO veya ECLS - gerektiren
tiim endikasyonlar igin uygundur.

tedavi gordiigiinden ve
gerekli duydugu bakimi
aldigindan emin olmak igin
ii¢ vardiya halinde calisir.

Hastanin ailesinin hayatlarindaki
cogunlukla cok duygusal oldugu bu
zamanlarda, hasta yakinlarina 6zellikle

de cocuklara sorumlu personelin bilgisi
dabhilinde giiniin belli saatlerinde hastanin
yaninda oturmalarina izin verilir.

*Uriin Getinge tarafindan sunulmaktadir. Ayrica, YBU'lerde siringalar, eldivenler ve diger acil ekipmanlari bulunabilir.



Gelecegin YBU'sii

Gelecegin

yogun bakimi
Sessiz bir YBU ile geliyor

Arastirmalar daha dslk gtirlti seviyeleri olan Yogun
Bakim Unitelerinin (YBU'ler) hastalar icin potansiyel
olarak daha iyi sonuglar saglayabilecegini ve hasta
yakinlari ile hasta bakicilariigin durumu iyilestirebile-
cegini gbstermektedir. YBU ortaminin hastalari ve
hastane personelini nasil etkiledigini arastiran bir
ekibin lideri olan Profesér John Fraser Sessiz YBU

ginlerini dort gozle bekleyen birgok kisiden biri.

BU'lerdeki giiriiltii seviyeleri ve verilen
alarm sayisi gogunlukla kabul edilebilir
seviyelerin ve uluslararasi tavsiye edilen
degerlerin Ustiindedir. Glindiiz ortalama
glirliltu seviyesinin 60-65 desibel civarinda
oldugu ve elektrikli el aletleri kullanildigindaki seviyeye
yakin olan 80-90 desibellere gikabildigi bildirilmistir.
Bu durum diinyadaki hastanelerde gittikge daha fazla
sekilde bir problem olarak goriilmektedir.

Avustralyanin Brisbane kentinde St. Andrew’s War
Memorial Hastanesi Direktérii ve Queensland Univer-
sitesinde Yogun Bakim Arastirma Grubu Direktéri olan
Profesor Fraser sunlari séyllyor: “En agir hastalarimizi
iyilesmelerine yardimci olmak igin YBU'ye yatiryoruz.
Uyku ve dinlenmenin hastanin iyilegmesi igin 6nemli
oldugu iyi bilinir ancak hastalarin uyuma ve dinlenmesine
engel olan giiriiltilerin gogu hasta basindaki gogunlukla
hastalara gok yakin duran tibbi cihazlardan gelen klinik
alarmlardir.”

Hasta, alarmlara yonelik higbir sey yapamaz - bu
alarmlar hastane personelinin ilgilenmesi igin oradadir.

6

Avustralya'nin Brisbane
kentinden Profesor
John Fraser.

Profesor Fraser, “Uykuyu
bolebildigi ve cogunlukla
hasta igin gereksiz endiseye
neden oldugu igin bu, uygun
olmayan bir iyilegsme ortamina
yol agar” diyor.

Ayni sey ziyarete gelen
hasta yakinlari igin de gegerlidir; Alarm duyduklarinda
gogunlukla bir seyin ciddi olarak yanlis olduguna inanir-
lar ama gogu zaman bu diisiik 6ncelikli bir alarmdir.

Profesor Fraser agikliyor, “Asir giiriiltli ayrica hastane
personelinin saghgini da etkiler. Ayrica alarmlarin ylizde




s 191

ilk modern
mekanik venti-
latGriinpiyasaya
sunuldugu yil;
Servo 900.

ku ve dinlenmenin
ilesme icin 6nemli
oldugu iyi bilinir ancak
hastalarin uyumasina
ve dinlenmesine engel
olan giiriiltiilerin ¢cogu,
hasta basinda duran
tibbi cihazlardan gelen
klinik alarmlardir.”

90'a varan kismi diisiik 6nceliklidir ve hemen Sessiz YBU yakin Profesor Fraser, "Entegre ¢6ziimler igin mevecut
gelecekte gercek olabilir.

mudahaleyi gerektirmez ve siirekli calan alarmlar e
y'8 ¢ Giriiltiilii alarmlarin

ve gelecek teknolojileri ve alarm verilerini dogrudan

nedeniyle personelin potansiyel olarak kritik bir alarmi olmamasi biiyiik personele aktarma becerisi kullanildiginda Sessiz

kazara dikkate almama riski vardir. “Bu alarmlari ve ihtimalle daha iyi tedavi bir YBU vizyonu gergek haline déniisiiyor, “ diyor.

klinik verileri, hastalari rahatsiz etmek yerine karar sonuglan saglayacaktir. Arastirma ekibi hezeyan yasayan YBU hastalari

vermelerine yardimci olmak ve alarmi daha hizl hakkinda bir arastirma yiiriitmektedir ve Sessiz YBU

kontrol etmelerini saglamak igin dogrudan hastane memnuniyetle karsilanan bir ¢ozimddr.

personeli gdndermek daha mantikli olacaktir.” “Sessiz YBU, hasta sonuclarinda énemli iyilesmeler,
hasta yakinlarinin hastayi desteklemeye odaklanabilecegi

Getinge, bunu gerceklestirmek icin baska endstriler- daha dostga bir ortam ve sadece hayat kurtarmak degil

den ortaklar ile birlikte doktorlar ve arastirmacilar ile ayrica bu hayatlarin kalitesini iyilestirmek i¢in de hastane

birlikte galismaktadir. personeline daha giivenli ve etkili bir yol saglayabilir.” O
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Yogun bakim hemsireleri

On cephede COVID-19ile

savasiyorlar

Pandemi boyunca Almanyada Klinikum Ludwigsha-
fenda yogun bakim hemsiresi olan Katja Maier ve
Henning Hollenbach durumu agir olan COVID-19
hastalariicin 12 saatlik zorlu vardiyalarda calistilar.
Bu roportajda, ttim diinyadaki binlerce kahraman
meslektaslari ile paylastiklari deneyimleri ve

duygulari aktariyorlar.

atja ve Henning salgin basladiginda
birkag yildir Johannes Gutenberg
Universitesi Mainz Egitim Hastanesi
Yogun Bakim Unitesi'nde (YBU) ve
Mannheim Heidelberg Universitesi
Tip Fakiltesi'nde birlikte galigiyor-
lardi. Bundan sonra, highir sey
eskisi gibi olmadi.

“Nisan ay! baslarinda YBU'deki tiim ventilatér istas-
yonlari doluydu. Cok yogun bir donemdi, “diyor Katja,
“Hastaligin hizi ve siddeti bunalticiydi. insanlar
hastaneye uyanik ve tepki verir sekilde geliyorlardi.
Daha sonra entiibe ediliyorlardi. Bir saat sonra onlari
ylizlikoyun pozisyonuna koymak zorunda kaliyorduk.”

Bu hastalarin gézlerindeki panik, yasayan ve hayatini
kaybeden hastalar, tizerimizde kalici bir etki birakt!.

“Sinirin hemen 6tesindeki yiiksek riskli bolge
Alsacedan gelen ilk Fransiz vatandasi hastamiz uzun
slire ventilatore bagli kaldi. En sonunda ventilatérden
cikarilip transfer edilebilir hale geldiginde tam giyimli
bir sekilde helikoptere binmisti. Kafasinda Fransiz
beresi ile. Onu gonderdigimizde hala COVID-19 pozitifti
ancak bugiin gayet iyi durumda,” diyor Henning.
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Henning Hollenbach
yogun bakim ekipman-
larinin ve tedavilerin
bu yil gok 6nemli
oldugunu sdyliiyor.

Katja hatirliyor: “Yagh nesil en kéti etkilense de hasta-
lig1 cok kot yasayan otuzlarinda bir adam hatirliyorum.
Geldiginde hala spontan nefes aliyordu ancak yarim
saat iginde durumu o kadar kétiilesti ki entlibe edilmesi
gerekti. Bir glin sonra ECMO aldi. Bunu yasamak
zorunda kalan gok hasta yoktu".

Akcigerler artik gorevlerini yapamaz hale geldiginde
viicuda oksijen saglayan ventilatorler ve Ekstrakorporeal
Membran Oksijenasyonu (ECMO) gibi tibbi cihazlar
virlis salgini ile savagsmakta gok 6nemli rol oynad.

Henning sunlari soyliyor: “Ventilatérler olmadan
agir COVID-19 hastalarina yardim etmek mimkiin
olamazdi. Hastalar ¢ok hizli kétilesti ve goguna
invaziv ventilasyon uygulamak zorunda kaldik.”

Saglik ekipleri potansiyel olarak 6limcil olabilen bir
virls ile galigmanin stresiyle profesyonel bir dikkat
gOstererek basa giktilar.

“Saygi duyuyorduk ¢iinkii kimse bu yeni viriisiin
kendini nasil gésterecegini bilmiyordu. Ama ¢ok bulasici
hastaliklara aligkiniz ve koruyucu ekipmanlarimiz vardi,
“diye agiklyor Katja. “COVID bélimiine
gittigimde, Ust Uste bes eldiven
giyiyordum. Eldivenleri degistirmem
gerektigini biliyordum ve dylesine
béltimden ¢ikamiyordum.”

COVID-19 ile yakin galismanin
saglik calisanlarinin 6zel hayatlarini
da etkiledigini sdylemeye gerek yok.

Katja anlatiyor: “Cok belirsizlik
vardi ancak eve tehlikeli bir sey
getirmemeyi bildigim konusunda
kocami ve kizimi ikna etmeyi
basardim. Aligverise gitmek benimle
birlikte olmaktan daha riskliydi.”



Yogun bakim hemsireleri

Henning sunlari soyliyor: “Blylikannem, agabeyim

ve yegenim dahil tiim aile ayni apartmanda yastyor.

1

Birbirimizden uzak durarak bunu basardik. Sadece N
baska ¢oziimler bulmak zorunda kaldik; 6rnegin
FaceTimeda birlikte pazar kahvaltisi yapmak gibi.”
Yogun baski altinda gegen sonsuz saatler sonrasinda 1 0'4
bile Katja ve Henning'in ruh hali etkileyici gekilde Yogun bakimdayken

ASSS (Akut Solunum
bozulmamis durumda. Sikintist Sendromu)

“Yeni bir dalga gelirse, ilkiyle ilgilendigimiz sekilde olusan hastalarin
yiizdesi.

bununla da ilgilenecegiz. Ancak kimsenin bir daha
balkonlarda durup bizi alkiglamasina gerek yok.
Bu isi yapmak igin egitim aldik,” diyor Katja.

Henning s&zlerini sdyle tamamliyor: “insanlarin
yogun bakim linitelerine gelmelerini engellemeye
yardimci olacak kiiglk seyler gergekten ise yarar. Sosyal
mesafenizi koruyun, el hijyenine dikkat edin, maske
takin. Asi olmadig siirece, her glin bunu yapmaya

devam etmek bize yardim etmenin en iyi yoludur.” O

YBU hemsiresi olarak Katja Maier iist seviye
bakim isteyen hastalar ile galismaya alisik.

MmaouLY




NAVA'ninyaraticisi

tedaviler kesfetmek

T
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Getingenin patentli N6ral Olarak Ayarlanmis Ventilator Desteginin
(NAVA) yaratilmasi - hastanin kendi solunum durtisinU ventilator
yardimini kontrol etmek igin kullanilmasi - mekanik ventilasyonu
tamamen yeni bir seviyeye ylkseltmekte ve dlinyadaki en kiigik
prematlire bebeklerin yasamasina yardimci olmaktadir. Bu ¢igir agan
teknolojinin arkasindaki isvec kdkenli Kanadali arastirmaciyla tanisin.

efesin EKG'sindan bahsediyoruz,”

diyor NAVAnin mucidi Christer Sinderby.

“Mekanik Ventilasyonda NAVAYi

kullanmak kalbi izlerken steteskopa

ECG eklemek gibi. Her ikisi de elektrik
sinyallerini temel aliyor ve daha hassas.”

Havanin akigl Christer'in yagsaminin bilyik b&limind
yonlendirmis. Gengliginde denizden esen giigli
riizgarlarin tstesinden gelme yetenegi diinyadaki en
iyi rizgar sorfl sporculari ile yarigabilmesini saglamis.

Bilim insani olarak prematiire bir bebegin kiigliclik
akcigerlerine tflenen birkag mililitre havayi kontrol ede-
bilme becerisi onun ve karisi Jennifer Beck'in tim diin-
yada saygl gérmesini sagladi. Kisa bir stire 6nce NAVA,
dogumda sadece 258 gram gelen bir premattire bebegin
yasamasina yardim etmekte gok 6nemli rol Ustlendi.

“Ventilatorii 2-3 mililitre hava dolagimi ile alinan hizli
nefesler ile senkronize etmenin zor oldugunu séylemeye
bile gerek yok. Bebegin kendi solunum diirtistint bu
senkronizasyonu elde etmek igin kullanmayi basardik,”
diye acikliyor Christer.

NAVA 1990'larin ortalarinda kesfedilmesinden bu
yana sadece Getinge tarafindan kullanilmaktadir.

Christer, "Hastanin kendi sinyalleri tidal volim ve
solunum diizenini kontrol ettigi icin NAVA akcigerleri
korumaya yardimci olur ve akcigerlere ¢ok fazla veya
¢ok az hava vererek hastanin rahatsiz olma riskini
azaltir.” diye agiklyor.

Hava kagaklarindan bagimsiz olarak NAVA nazal
maskeler veya nazal oksijen kanilleri ile invaziv
olmayan ventilasyon kullanimini kolaylastirir. Hastay!
entiibe etmekten ¢ok daha konforlu bir alternatif.

1999'da bu inovasyon o kadar énemliydi ki saygin
tip dergisi Nature Medicinede yayinlandi.

NAVA ventilatorii
kontrol etmek igin,
sanal olarak hastanin
beynine baglanir.
Hastanin solunum
diirtiisii (Edi) diyaframi
hareke geciren sinyaldir
ve beyindeki solunum
merkezlerinin
faaliyetiyle orantilidir.
Edi sinyali yemek
borusunayerlestirilen
bir Edi kateteri ile
yakalanir. NAVAda
Edi her nefesin zaman-
lamasini, derinligini
ve siiresini kontrol
etmekicin kullanilir.

isvec'te master ve
doktorasini tamam-
ladiktan sonra Dr.
Sinderby 1991yilinda
Kanada’nin Montreal
kentindeki McGill
Universitesi'nde
arastirmaci 6gretim
gorevlisi oldu. 1995
yilinda Montreal
Universitesi'nde
bagimsiz arastirmaci
pozisyonuna geldi.
2003 yilindan bu yana
Toronto Universitesi
Keenan Biyomedikal
Bilimler Aragtirma
Merkezinde bilim
insani olarak
calismaktadir.

NAVA'nin yaraticisi

5]
NAVA teknolojisi
ile tedavi géren ve
iyilesen en kiigiik

erkek bebegin gram
olarak agirhg.

Christer, “Sanirim dergide yayinlanan ventilator
teknolojisine odaklanan tek arastirmacilar biziz,” diyor.

Christer Sinderby ve Jennifer Beck hala, Getingenin
mekanik ventilat6rlerin yapabildiklerini iyilestirmeye
kendilerini adamig durumdadir.

Christer, “5-10 yil i¢in de gergek olacak ventilasyon
¢6zlimlerine odaklaniyoruz. Getinge'nin tibbi arastirma-
larda bir gereklilik olan uzun vadeli diiginme konusun-
daki sabri hem sirket hem de bilimsel perspektif igin
karsilikh sayginin bulundugu bir ortakligin yolunu agti,”

diye sozlerini sonlandiriyor. O
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NAVA teknolojisi

Biiyliylip neonatoloji

doktoruolan

prematiire bebek

Sabina Checketts sadece yilizde 50 yasama sansi
ile prematire olarak dogdu. Bugtin glinlerini
baska kicliclik yeni dogan bebeklerin hayatini
kurtarmakla geciren bir neonatoloji doktorudur.

abina Checketts'in annesi sabahlari onu
okula gétirirken, bazen onu diirter ve

ters yonde giden bir adama isaret ederek,
“Bak, hayatini kurtaran adam bu iste,” derdi.

Sabina, “Tehlikeli sekilde premattire
olarak dogduktan sonra yagamami sagladiklari Neonatal
Yogun Bakim Unitesindeki (NYBU) ekibin bagindaki adam
oydu. Onu karsi kaldinnmda gériip neler basardigini
anlamam benim bir sekilde tip alaniyla ilgilenmemi
sagladi,” diyor.

Sabinanin okulu, bélgedeki bir yenidogan tinitesi
icin bagis toplama etkinligi yapti ve okul Sabinanin
prematiire dogdugunu bildigi icin onu da Uniteyi
ziyarete gotirdd.

“Besiklerinde yatan yenidogan bebekleri gérmek
gercekten de kararimi verdigim andi. O yiizden eve
gittim ve aileme doktor olacagimi séyledim.”

Sabina’nin anne ve babasi tabi ki ona
dogumu ile ilgili her seyi anlatmisti
- sadece ylizde 50 yagama sansi
olmasinin ve yasasa bile yagsam boyu
komplikasyon olma riskinin biyiik
olmasinin yol agtigi korku ve dehset.
Ama ilk gocuklarinin dogmasinin
verdigi sevinci de anlatmiglard.
Sabina, “Hikayede onlarin tarafini
dinlemek kadar kendi yasadiklarim
da iste davranma seklimi kesinlikle
etkiledi. Anne ve babalarin,
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Bilgiler

Adi: Sabina
Checketts.
Dogum: 1987de,
28 haftalikken

prematiire dogum
(12 hafta erken).
Dogumdaki
kilo/boy:

11 kg/35 cm.
Meslek:
Neonatoloji Doktoru
Calistigiyer:

Birlesik Krallik Ulusal
Saglik Hizmeti (NHS)
dahilindeki gesitli
NYBU dniteleri.
Yasadigi yer:
Londra, Birlesik
Krallik (ingiltere).

hayatlarinin belki de en biiyik ani ile ilgili hatirladiklarini

daha fazla fark etmemi ve anlamami sagladi. “Onlara
soylediklerinizi hep hatirliyorlar - doktor olarak nasil
hareket ettiginizi ve kendilerini nasil hissettirdiginizi

hi¢ unutmuyorlar,” diye agikliyor.

Sabina’nin prematiire dogmus olmasi sonraki yillarda
saglik problemlerine neden olmadi. Ancak ailelere kendi
hikayesini anlatirken ¢ok dikkatli davraniyor ¢linki
onlara iyimserlik agilamak istese de, yanlis sekilde
herhangi bir glivence vermek istemiyor.

“Ancak doktorlarinin da prematiire bir bebek oldugunu
aileler ile paylagsmak hos ¢linkli bunu duymayi seviyorlar.
Ayrica prematiire olmak gocugun yapabileceklerini
kisitlayacak bir durum olarak goriilmemelidir.”

Prematire bebekler agisindan en biiyiik problemlerden



biri solunumdur ¢linki akcigerleri tam gelismemis olur.
Cogu zaman ventilatére bagh sekilde solunum tiipt ile
entiibasyon gerekli olur. Sabinanin yagamasina yardim
eden ventilatér bugiin NYBU'lerde gérdiiklerimizden
cok farklyd.

“Bebek i¢in nefes aldiginiz bir ventilasyon seklinden

bebek ile birlikte nefes alabilecegimiz bir modele gectik.

Buradaki fikir akcigerlere yonelik hasari en aza indirmek
ve her prematiire bebek igin en iyi sonucu aramaktir.”
Sozlerini su sekilde tamamliyor:
“Tum bebeklerle ok 6zel bir bagim var, onlar sanki
benim kigtk ikizlerim. Karsilhginda bir sey yapabilmek

ve eve gidip “Buglin bir hayat kurtardim” demek gok hos.

NYBU'niin kapisindan girdigimde kendimi evdeymis
gibi hissediyorum; her giin bu kiiglklerle ilgileniyor
olmak bana bilyiik bir mutluluk veriyor.” O

Buresim1980'lerden
Servo Ventilator

3000'in bulundugu
diizenlenmis bir
neonatal departmani
gostermektedir.
Resimdeki bebek Sabina
Checketts degildir.

Sonyillarda
Finlandiyadaki
bir hastanede
NAVA teknolojisi
ile bagarili sekilde
tedavi edilen
bebekler igin
haftalik kilo
alimindaki
ortalama yiizde.
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R sin uquIuI_(Iarmm net oldugu metodik
calisma seklinin isveg Selnadaki ii de

L basarili oldugu kanitlandi-Burada Kri

Preuss bir Servo-u cihazinin montajini yapiyor.
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Yasam icin ventilatorler

o0

u ret m e k torlere yonelik tiim diinyadaki ihtiyaci karsilamak {izere
Getinge 2020 yilinda kapasitesini ylizde 160 artirmak
tUzere yola ¢ikti. Saglik calisanlarinin daha fazla hayat
kurtarmalarina yardimci olacak iddiali bir hedef.
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Solna fabrikasinda Evie Roseneld ve Ferouzan Tamboshi, Servo-i ve Servo-s cihazlarini test
ediyor. 2020 yiliiginde fabrikadaki liretim iki katindan fazla artt1.

020 yilinin baginda her hafta Isveg Solnadaki
Getinge fabrikasindan yaklasik 200 ventilator S
¢ikiyordu. Pandemi yayilmaya basladiginda

agir hastalari tedavi etmeye yardimci olmak

igin tiim diinyadaki ventilator ihtiyacinda
¢ok ciddi bir artis olacagi kisa slirede anlasildi. 26.000

“Uretimi artirmaya erken karar verdik. 2019da 2020 yilinda
10.000 cihaz tretmistik; 2020'de 26.000 cihaz liretecegiz. Getinge tarafindan
Daha fazla hayat kurtarmak igin miigteri sipariginin iretilecek yeni

. ventilator sayisi.
alinmasindan sevkiyata

hazir hale gelmesine
kadar tiim ekipler ayni
hedefler dogrultusunda
calismaktadir,” diyor
Getinge Critical Care
Bagkan Yardimcisi

Elin Frostehav.

Elin Frostehav. Elin‘in ekibi herkesin
sakin kalip hedefe yonelik metodik sekilde galismasini
saglamak Uzere net sorumluluklar olusturdu. Ve bazi
ara hedeflere simdiden ulastilar.

Elin, “Bir basari faktord, iddiali hedefler belirlemek
ve bunlari kiigtk kisimlara bolmekti. Bu sekilde herkes
nasil katkida bulunacagini biliyor, riskleri anliyor ve
bunlari erken ortaya koyarak ve birlikte tistesinden
gelerek ¢oziiyor,” diyor.

Hizli kogsmak yeterli degildi; Isleri farkl yapmak

gerekiyordu.

Markus Stirner-Schilling.

Solna’'daiiretim

“Zor oldugunu biliyorduk ancak calisanlarimiza
ve onlarin ¢éziim bulma becerilerine glivenmeye karar
verdik ve onlar ¢éziim buldular ve bulmaya devam
ediyorlar! Ayrica hem sirket iginden hem de baska
sirketlerden destek isteme cesaretini de gésterdik.”

Yiizlerce kurum ¢éziimiin bir pargasi olmak igin geldi
ve yeni ortakliklar kuruldu.

Elin, “Bizim igin gok olumlu bir sey ve ayni zamanda
kendi is yerlerinde igsiz kalan insanlar igin anlamli igler
yarattl. Birlikte, daha fazla sayida hayat kurtaran triinler
sunmay! basardik,” diyor.

Birgok sinir kapaliyken
Avrupada karayolu
tasimaciligr asag yukari
normal sekilde devam
etmesine ragmen, bazen
hastanelere ventilatorleri
géndermek zor oldu.

“Zor kismi ugak
nakliyesiigin yeterli Christian Lambrant.
kapasitemiz olmasini ve bunun da makul bir fiyata
olmasini saglamaktl. Salginin basinda bazi tlkelere
sinirl sayida tedarik ile zor gtinler yasadik,” diyor
Getingede Chief Logistics Officer Christian Lambrant.

Getinge Senior Director Acute Care Therapies
Markus Stirner-Schilling sunlari ekliyor:

“Daha 6nce gesitli pandemiler gdrmiistiik ama higbiri
COVID-19'a benzemiyordu ve diinyada gok sayida
YBU'niin ventilatér ihtiyact olmasi nedeniyle
bu YBU'ler hasta akcigerlere daha fazla hasar
verme riski ile birgok durumda sadece manuel
solunum cihazi bulabildiler. Dolayisiyla
tlm Uretilen ventilatorleri her Ulke igin vaka
dinamiklerine ve 6limlere bagh bir siddet
puanina gore tahsis ettik.”

Uretimde artis elde etme konusundaki kahra-
manlardan bazilari tabii ki cihazlar tiretenlerdir.

“Montaj hattinda baski yiiksekti ama ayni
sekilde calisanlarin ise baghlig da. Herkes bu ventila-
torleri en gok ihtiyag duyulan yerlere gondermek igin
ellerinden geleni yapmaktadir. Bu siiregte gelecekte
faydali olacak ok sey 6greniyoruz,” diyerek sozlerini
sonlandiryor Elin. O
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Servis hikayeleri

Alessandro Usaive
Maurizio Ceccaci,
Roma'daki Spallanzani
Hastanesi'nde acil bir
durum sirasinda yeni
Servo-u cihazini kuruyor.

Bir virus
salgininin
ortasinda servis. -

algin yayilmaya basladiginda Yogun karantina/evde kalma uygulamalari nedeniyle
Bakim Unitelerindeki (YBU) baski ile italyanlarin bilindik hayati bir gecede degisti.
birlikte yeni ventilatorlerin kurulmasi Ayni zamanda hastane ekipmanlarinin hastalari
ihtiyaci da artti. Ve daha eski makinelerin tedavi etmek igin her zaman iyi durumda olmasi
saglam ve slrekli olarak ¢aligir durumda da son derece 6nemliydi.
olmasi gerekiyordu. On cephede calisan Ailelerini evde karantinada birakip en iyi
ve iglerini yaparken kendi sagliklarini riske yaptiklari seyi - daha fazla hayat kurtarfhak
atan insanlardan bazilar Getinge'nin servis icin gosterdikleri muazzam ¢abalarinda saglk
teknisyenleridir. calisanlarina destek olmak - kurulum igin
Pandeminin kétd etkiledigi ilk tlkelerden hastaneye giden cesur servis teknisyenlerinden

biri Italyaydi. Hizli artan 6liim sayilari ve kati bazilarinin anlattiklarini dinleyelim. O




Servis hikayeleri

“Benim igin Mart ¢cok yogun bir aydi. Oglum Mattia dogmustu
ve planim biraz izin almakti ama durum ¢ok zor hale geliyordu.

Roma bélgesindeki tiim hastanelerde ¢alistim ve sadece
birkag hafta icinde 50 yeni ventilatér kurduk.”
Alessandro Usai, Field Service Engineer Center South SW/CC

“Herkes kendileri igin yeni olabilecek tirtinler ile galismak
konusunda esneklik ve ekstra caba gésterdi; boylelikle
bu acil durum boyunca miisterilerimize destek olabildik.

Calismak zorunda kaldigim kontamine olmus malzeme “Cok fazla hasta insan gardiik, trajik bir durumdu.

konusunda endiseliydim ancak dikkat isimin yeni temel bir Her sey acildi - tamir, test ve teslimat. Ayrica

béliimii - hata yapmaya veya dikkat daginikligina yer yok."
Domenico Lombardo, Field Service Engineer NorthWest CC

eski ventilatérleri en kisa siirede kullanima geri
sokmak i¢in cok sayida istek aldik; hastalarin
nefes almasina yardimci olabilecek her makine

cok 6nemli hale geldi.”
Leonardo Dell'Orti, Field Service Coordinator
NorthWest

“Pandemiden 6nce de maske giyerdik ancak bugiin

glivenlikleri igin hastane personeli ile mesafeyi korumaya

ve temas etmemeye daha ¢ok dikkat ediyoruz. Ayrica

sevdiklerim i¢in oldukga dikkatliydim; onlar evde kapali “Neyse ki korona hastalarinin oldugu bélgeye gegmem

kaldi ve onlari korumak istedim.” gerekmedi. Ancak orada ¢alisan insanlarin yiizlerini gérdiim,

Stefano Fittante, Field Service Engineer NorthEast IC er veya geg enfekte olabileceklerini bilerek gergin ve yorgun.
Cok fazla sorumluluklari ve bazen kurtarabileceklerinden
fazlasini kaybettikleri icin gok az memnuniyetleri var.”
Maurizio Strada, Field Service Engineer NorthEast SW/CC

“On cephede savasa katilanlar kategorisinde yer aldigim
icin karantina sirasinda hala disarida dolasabilen o L . -
e Grsae e Gl e am Tehlikeli alanlara girdigim icin bazi insanlar ise gitmemek
basarabildigim zamanlarda yemegimi bos kaldirimlara

veya arabamin bagajina oturarak yedim. Gece eve

icin bahaneler bulmami tavsiye etti. Ancak doktorlar ve
hemsireler calismayi reddederse ne olur? Zaman, kararlilik
gdsterme ve miimkiin olan en iyi destegi saglama zamani.”

dénmeden 6nce her seyi dezenfekte etmeme ragmen, o . .
Mauro Gherghi, Field Service Engineer Center South IC

hala eve hastalik tasimaktan korkuyordum. Ama ertesi
glin ise donmekten hep mutluydum.”

Denis Bulegato, Field Service Engineer NorthEast SW
CC = Critical Care

IC = Infection Control
SW = Surgical Workflows
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ECMO tedavisi pandemi sirasinda
hastalara destek oluyor

CQOVID-19 hastalarinin tedavisi hakkindaki raporlarda odak noktasi
cogunlukla ventilatorlerdir. Ancak ventilatorler yeterli olmadiginda,
olasi son bir ¢oziim vardir: Ekstrakorporeal Membran Oksijenasyonu
(ECMO). ingilterede York Hastanesi'ndeki ilk COVID-19 hastasi bu yil

Mart ayinda ECMO ile tedavi edildi.

asta viriisiin belirgin semptomlari

nedeniyle Mart ayinin ortasinda

hastaneye basvurdu. York Daily Record

adl haber kuruluguna gore bu hastanin

York'ta onaylanmisg ilk COVID-19 vakasi
olduguna inaniimaktaydi. Baslangigta ventilatdre
baglandi ancak bu ise yaramadiginda hastane ekibi,
hastanin ECMO programina konulmasi gerektigine karar
verdi. ECMO tedavisi riskli olabilir ve kesinlikle herkese
uygun degildir. Adayin az sayida eslik eden hastalig
olmali ve hasta yasl olmamalidir. Ancak 50 yasin gok
Usttindeki hastalar ECMO ile basarili sekilde tedavi
edilmistir. Stefan Koch, Getinge's Head of Training and
Simulation Cardiopulmonary nasil galistigini anlatiyor:

“Dustik miktarda oksijen ve yliksek karbondioksit

konsantrasyonu igeren kan, bly(k bir damara yerlesti-
rilmis bir kateter yoluyla viicuttan cikar. Oksijen ekleyen
ve karbondioksidi temizleyen bir oksijenatdre baglanir.
ECMO ile doktorlar dogru énlemleri almak igin zaman
kazanirlar ve ECMO hastalarin akcigerlerine iyilesmek
igin zaman tanir.”
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ilkbahar aylarinda ECMO ile hayati kurtarilan COVID-19
hastalari hakkinda medyada gittikge daha fazla hikaye
yayinlandi. Son olarak ABD Michiganda Michigan
Tip Fakiltesi web sitesinde tiim diinyada neredeyse
500 hastanin ECMO tedavisi aldigini ve bu sayinin muh-
temelen artmakta oldugunu bildirdi. Birgok durumda
Getinge'nin ¢ézimleri diinyanin dort bir yanindaki saglk
ekiplerine ECMO islemi igin destek saglamaktadir.

Tedavi i¢in hayatta kalma orani, pandeminin ilerleyen
dénemlerinde daha fazla veri elde edildiginde analiz
edilecektir. Michigan Medicine'in web sitesine gore,
ECMO'nun yine kullanildigi Domuz gribi (HIN1) salgini
sirasinda oranlar oldukga ylksek, ylizde 60 civarindaydi.

York'taki hastaya gelince, York Daily Recordda
bildirildigi tizere hikaye mutlu sona erdi. Hasta sekiz
glin boyunca ECMOda kaldi. Hastaneye geldiginde
6lime yakin durumdayken hasta hastaneden tamamen
iyilesmis sekilde ¢ikti. O

Bu resimde goriilen
ECMO viriis salginiyla
savagmakta kilit

rol oynadi.

Veriler/ECMO*

Akut Solunum
Sikintisi Sendromu
olan hastalar igin
kullanilan bir tedavi
yontemi. Normal
ventilasyon tedavisi
ise yaramamigsa
ECMO dustiinlebilir.

Konfiglirasyona
bagli olarak ECMO
akciger destegi
icin (COVID-19
durumunda oldugu
gibi) kullanilabilir
ve hem kalp hem
de akcigere
destek olmak igin
kullanilabilir.

Ana amag organlarin
oksijenasyonunu
korumaktir. ECMO
hastanin kanina
vicut digsindayken
yani ekstrakorporeal
olarak oksijen
vererek akcigerin
gdrevini Ustlenir.

*ECMO tedavisine bazen
ECLS tedavisi ad verilir;
acilimi ise Ekstra Korporel
Yasam Destegidir. ECMO
tedavi prosediirii tilkeden
tilkeye degisebilir.

2.407

Pandemi sirasinda
Eyliil 2020'ye kadar
tiim diinyada
ECMO/ECLS ile
tedavi edilen
onayl COVID-19
hastalarinin sayisi.



Neler giindemde?

PiCCO, saghk calisanlarinin COVID-19
hastalarini tedavi etmesine yardim ediyor

PiCCO Teknolojisi kan damarlarindaki kan akisini gésteren hemodinamik
parametreleri degerlendirmek igin kullanilabilir. Kateterin atardamara
yerlestirildigi ve transpulmoner termodiltisyon olarak adlandirilan

bir kalibrasyon prosediirt ile takip edildigi daha az invaziv bir izleme
teknigidir.

COVID-19 hastalarinin tedavisine yonelik kilavuzlar 6lgili sivi yonetimi
stratejisinin kullanilmasini 6nermektedir ve PiCCO bunu takip etmek
icin kullanilabilir. PiICCO, en agir hastalar igin ortak bir problem olan
akcigerdeki suyu degerlendirmeye yardimci olur. Ayrica sivi durumunu
olcer, akciger 6demine iligkin niceliksel bilgi sunar ve nereden
kaynaklandigini ayirt eder.

Foto: Glenn T Unger

Getinge, Queen Silvia Cocuk Hastanesi
Vakfi'nin yeni ana ortagi

Getinge, isveg'in Goteborg'taki en biiyiik gocuk hastanesinde
hem fiziksel hem de psikolojik hastaliklar igin tedavi géren
cocuklar ve gengler igin fark yaratan bir bagis toplama organizas-
yonu olan Queen Silvia Gocuk Hastanesi Vakfi'nin ana ortagidir.
Uzun sireli hastaliklari olan gocuklar ve genclerin oynamayi
ve glilmeyi tesvik eden ortamlara, deneyimlere ve aktivitelere
ihtiyaci var; konfor ve umut sunabilen bir hayat. Vakif hastane
tarafindan saglanan rutin bakimi tamamlayan girisimlerin
finansmani igin bagis toplamaktadir. Her giin ihtiyag duyulan
ancak kamu fonlariyla her zaman karsilanamayan girisimler.

Diinyada Getinge

Flow-e ve Flow-c 510(k) izni aliyor

Amerikan Gida ve Ilag Dairesi (FDA), Flow-i modelinin de dahil
oldugu Flow Ailesinin tyeleri olan Getinge'nin Flow-e ve Flow-c
Anestezi makinelerine izin verdi. Bu cihazlar YBU standartlarina
uygun ventilasyon performansi, hassas ilag dozlama, hipoksi
onleme teknolojileri ve sezgisel kullanici araylizli gibi diger
modeller ile ayni temel teknolojiye sahiptir. Hepsi de, neonatal
hastalardan pediatrik ve morbid obez olanlara kadar en zor
hastalar igin bile kisiye 6zel anestezi sunar. Getinge'nin
anesteziye yonelik yenilikgi goziimlerinin tamami anestezi
uzmani ve hasta giivenligi dikkate alinarak tretilmistir.

2025 itibariyle CO, notr olmak

Uzun vadede deger Uretimi ve rekabet gliciinli temin etmek amaciyla

strdirllebilirlik, cevre Uzerinde olumsuz ayak izini en aza indirmek
icin aktif olarak calisan Getinge'nin organizasyonun ayrilmaz bir
parcasidir. Getinge, Paris Anlagmasi'nin kiiresel isinmayi sanayi devrimi
oncesi seviyelerin 1.5 °C lzerine sinirlama hedefine ulasmaya kararlidir
ve bu yilin baglarinda duyuruldugu sekilde 2025 yili itibariyle CO,

notr olma kararini vermistir. Hedefe gesitli alanlarda kademeli bir
yaklasimla ulasilacaktir ve gevresel oldugu kadar toplumsal olarak
surdurilebilir saglik hizmetlerine katkida bulunmaya iliskin sirket
hedefini desteklemektedir.
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