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Intubationskontrolle mittels CO:-Messung

Aus gutem Grund wird immer wieder gefordert, auch
in Europa verpflichtend eine effektive Intubations-
kontrolle einzufiihren - in den USA ist diese bereits
gesetzlich vorgeschrieben. Die CO:-Messung gilt die
sicherste und schnellste Methode, um sich einer kor-
rekten Intubation zu vergewissern und somit eine
Fehlintubation zu vermeiden. Eine preiswerte
Produktneuheit soll die individuelle Entscheidung in
Richtung "sichere Intubation" erleichtern.

Als Neuheit steht unter dem Namen "quick etCO:"
nun auch in Deutschland ein preiswertes Gerit zur
Intubationskontrolle zur Verfiigung. Sehr schnell, ein-
fach und zuverldssig kann mit diesem kompakten und
handlichen "Mini-Capnometer" durch Messung im
Hauptstrom die korrekte Intubation iiberpriift wer-
den. Nach den Vorstellungen von Herrn Giinther,
Geschiftsfithrer des deutschen Importeurs, sollte es
iberall dort in den Kitteltaschen der Mediziner zur
Hand sein, wo Tuben gelegt werden miissen, z. B. in
OP-Einleitungsrdumen.

Das eingeschaltete Gerdt bestidtigt nach dem
Aufstecken am Tubus schon nach zwei Atemziigen die
korrekte Intubation. Nach etwa vier Atemziigen
erscheinen korrekt gemessene CO»>-Werte in mmHg,.
Das Geridt kalibriert sich selbsttédtig bei jedem
Einatmen.

Die Arbeitsweise erldutert der schweizer Hersteller:
"Das Geridt misst den CO:-Partial-Druck im Haupt-
strom der Ausatmungsluft. Dies geschieht mittels der
Infrarot-Absorptionsmethode. Zur Auswertung wer-
den die Strahlungsintensitidten wihrend der Inspira-
tion und Exspiration gemessen. Aus dem Abschwé-

chungsverhiltnis in der Exspirationsphase wird iiber
die kalibrierte Linearisierungskurve der Partial-Druck
fiir CO: errechnet. Nach vorprogrammierter Zeit
schaltet sich das Gerét automatisch ab, um eine lange
Energieversorgung sicher zu stellen. Die effektive
Betriebsdauer betrigt etwa 6 Stunden".

Auch bei Panik-Attacken, die hédufig durch Hyper-
ventilation begriindet sind oder mit ihr einhergehen,
findet das Gerit seinen Einsatz (wird hierfiir auch
unter dem Namen "CapnoWatch" angeboten). Man
kann sich gut vorstellen, da3 der Anisthesist bereits
zu seinem Vorbereitungsgespriach mit dem Patienten
das Geriit bei sich fiihrt, um es eventuell einsetzen zu
konnen — und wenn es nur darum geht, einen StreB3-
Faktor zu ermitteln.

Alles in allem kann gesagt werden, daf3 schon heute
mit dem quick etCO: ein zuverlédssiges CO:-Mef3gerit
zu einem verniinftigen Preis fiir die zu erwartenden
Sicherheitsbestimmungen von morgen verfiigbar ist.
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