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Prowadnica zewnetrzna -}
rurki intubacyjnej standardowej i zbrojonej
do intubacji nosowo-tchawiczej
OPIS WYNALAZKU

Jest to przyrzad majacy zastosowanie w medycynie, a konkretnie w anestezjologii. W
literaturze specjalistycznej z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii nie natkngtem sie na opis
takiego narzedzia. Jego przeznaczenie jest catkowicie zbiezne z innym znanym i czesto uzywanym w
anestezjologii narzedziem o nazwie: kleszczyki Magilla. Sposéb ich zastosowania jest doskonale znany
kazdemu znawcy (specjaliscie) z zakresu anestezjologii i intensywnej terapii.

Prowadnica zewnetrzna stuzy do wprowadzenia korca dotchawiczego rurki intubacyjnej do
wejscia do krtani przy intubacji przez nos. To proste urzadzenie zastepuje kleszczyki Magilla i jest od
nich znacznie bezpieczniejsze, bowiem kleszczyki Magilla mogg czesto powodowaé traumatyzacje
sluzéwki jamy gardta lub uszkodzenie balonu uszczeiniajacego rurke intubacyjng.

Prowadnica zewnetrzna jest przydatna zwlaszcza do trudnej intubacji nosowo-tchawiczej z
matym rozwarciem szpary ustnej, gdzie obok laryngoskopu trudno jest zmiesci¢ kleszczyki Magilla, a
jeszcze trudniej nimi manewrowaé. Prowadnica zewnetrzna natomiast w takim przypadku miesci sie
w jamie ustnej bez problemu, umotzliwiajac wyginanie korica dotchawiczego rurki intubacyjnej we
wszystkich kierunkach (géra, do6t, lewo, prawo), co pozwala na wprowadzenie rurki do niewidocznej
nawet szpary glosni. W razie potrzeby, plastycznoé¢ prowadnicy (wykonanej z drutu aluminiowego
pokrytego koszulka z tworzywa sztucznego) pozwala na uksztattowanie jej w sposob utatwiajgcy
manewrowanie w celu wykonania zabiegu.

Jestem lekarzem anestezjologiem. Prototypu tej prowadnicy uzywam w praktyce od wielu
miesiecy w Klinice Chirurgii Szczekowo-Twarzowej Uniwersyteckiego Szpitala Klinicznego w
Biatymstoku i za kazdym razem przekonuje sie o jej niezwyklej przydatnosci.

Sposéb zastosowania. Po wprowadzeniu do gardia przez przewéd nosowy rurki intubacyjnej
i po uwidocznieniu wejscia do krtani w laryngoskopii bezposredniej, pod znajdujgcy sie w jamie
gardta koniec dotchawiczy rurki intubacyjnej nalezy przez usta wsung¢ zagieta haczykowato cze$¢
roboczq prowadnicy zewnetrznej. Nastepnie, za pomoca prowadnicy, koniec rurki intubacyjnej nalezy
przemiesci¢ w kierunku uwidocznionej szpary gto$ni (lub w miejsce jej domniemanej lokalizacji, jesli
jest niewidoczna). W razie potrzeby, prowadnice zewnetrzng mozna wygiaé w sposéb utatwiajacy
wykonanie zabiegu. Poniewaz anestezjolog lewa rekg utrzymuje laryngoskop, a prawg reka
manipuluje prowadnicg zewnetrzng, do wprowadzenia rurki intubacyjnej do tchawicy niezbedna jest
pomoc pielegniarki anestezjologicznej, ktéra w odpowiednim momencie wsuwa rurke giebiej.

Wymiary. Prowadnica zewnetrzna moze by¢ skonstruowana na bazie popularnej w
anestezjologii wewnetrznej prowadnicy do rurek intubacyjnych standardowych i zbrojonych:
ytracheal intubation stylet” typu ,large”, ktérej nalezy nadac catkowicie nowe uksztattowanie
przestrzenne. Wéwczas znajdzie ona projektowane tu zastosowanie zastosowanie. Istotne jest tu
haczykowate wyprofilowanie korica wprowadzanego do gardta, umozliwiajace objecie swg
wewnetrzng krzywizng intubacyjnych rurek o rozmiarze ID 4,5-7,5. Krzywizna ta powinna mie¢ zatem
przeswit do 12 mm. Tyle samo powinna mieé przestrzen wolna, umozliwiajgca wsuniecie prowadnicy
pod rurke. Dtugo$¢ catkowita prowadnicy zewnetrznej powinna wynosi¢ w linii prostej ok. 230 mm
(krzywizna: ok. 30 mm, trzon ok. 140 mm, uchwyt ok. 60 mm). Szeroko$¢ uchwytu ok. 40 mm, ksztatt
dowolny. Srednica prowadnicy (przekréj poprzeczny): 5 mm (3 mm drut aluminiowy, oraz koszulka
grubosci 1 mm).Przedmiot wynalazku jest przedstawiony na zataczonych rysunkach 1,2,3.

Materiat, wykonanie. Prowadnica jest wykonana z drutu aluminiowego o przekroju 3 mm,
pokrytego 1-milimetrowa ostonkgq (, koszulkg”) z elastycznego tworzywa sztucznego, ufatwiajacq
wprowadzenie do gardfa oraz zabezpieczajgcq przeciwko pozostawieniu fragmentdw aluminium w
jamie ustnej w razie pekniecia drutu. Technologia wykonania samego preta prowadnicy moze by¢
identyczna jak technologia produkcji prowadnicy wewnetrznej do rurek intubacyjnych
standardowych i zbrojonych: ,tracheal intubation stylet” typu ,large” (nalezy tylko zniwelowaé jej
wiotka kornicowke przodujaca na diugosci 5 mm). Z tego powodu materiat i technologia produkgiji
preta prowadnicy zewnetrznej nie jest objeta zastrzezeniem patentowym.



