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Introduccié

* Prevenir la transmissioé de patogens
per gotes és basic en I'abordatge de la
via aéria.

* La laringoscopia directe classica,
requereix acostar-se molt al pacient.

* Les ultimes recomanacions inclouen l'us
del videolaringoscop perque permet
augmentar distancia entre pacient |
professional.

Objectiu
* Compartir el nou paradigma

Conclusions
* La COVID-19 ens ha fet canviar la
manipulacio de la via aéria en el
moment de la intubacio per tal de:
- minimitzar riscos
- augmentar la seguretat dels
pacients/ professionals
* El videolaringoscop:
- disminueix el risc de contagi
- passa a ser técnica de 1? eleccié

LARINGOSCOPIA DIRECTE

* < distancia

* | seguretat

* Visid exclusiva de I'anestesioleg

VIDEOLARINGOSCOPIA

> distancia

1 seguretat
Visualitzacio compartida

Més garanties d’éxit al primer intent

Bibliografia: BANOS A.(Maig 2021) Consideraciones sobre el manejo de la Via Aérea en el paciente con Covid-19. Revista Anestesiar.org
[Consulta: 1 juny 2021] https://anestesiar.org/2021/consideraciones-sobre-el-manejo-de-la-via-aerea-en-el-paciente-con-covid-19/

Correspondencia: aalexandri@fphag.org



	Diapositiva 1

