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INDUSTRIEMITTEILUNG

Die neue LMA-ProSeal™ - eine Larynxmaske mit Drainagetubus

Die Larynxmaske (LMA™) wurde vor 12 Jahren in
Deutschland als Alternative zur Gesichtsmaske und endot-
rachealen Intubation eingefiihrt. Aufgrund der sicheren
Handhabung, der geringeren postoperativen Beschwerden
und nicht zuletzt aufgrund wirtschaftlicher Vorteile (weniger
postoperative Komplikationen, kiirzere Wechselzeiten, weni-
ger Medikamentenverbrauch, Wiederverwendbarkeit etc.)
ist die Larynxmaske heute ein Standard in der deutschen
Andisthesie.
Trotz der sehr erfolgreichen weltweiten Etablierung der
Larynxmaske als Instrument zur Freihaltung der Atemwege
weist diese Limitierungen in zweierlei Hinsicht auf:
1. Bei einem Beatmungsdruck von iiber 20 cmH:O konnen
Undichtigkeiten auftreten
2. Die Standardlarynxmaske (LMA-Classic™,
Flexible™) schiitzt nicht absolut vor Aspiration.

LMA-

Zur Vermeidung dieser Anwendungslimitierung und Aus-
weitung der Indikationen hat A I J Brain die neue LMA-
ProSeal™ entwickelt.

Die LMA-ProSeal™ ist ein einzigartig neues LMA™-
Instrument zur Sicherung der Atemwege bei Allgemein-
narkosen, mit einem zusidtzlichen dorsalen Cuff, der einen
auBergewohnlich guten VerschluBdruck (30-40 cmH:0) ein-
hergehend mit einem niedrigen Cuffdruck (max. 60 cmH:O)
liefert.

Ein neuer doppelldufiger Tubus trennt die Atemwege vom
Verdauungstrakt. Regurgitierte Fliissigkeiten werden bei
korrekter Plazierung sicher an den Atemwegen vorbei nach
auflen geleitet. Somit wird ein Schutz vor den Folgen einer
unerwarteten Regurgitation gewéhrleistet. Gleichzeitig bie-
tet diese Konstruktion auch eine bisher bei der LMA™ in
dieser Weise nicht mogliche Positionskontrolle an, da ein
Entweichen von Atemluft iiber den Drainagetubus in jedem
Fall eine Fehlposition anzeigt.

Diese zusitzlichen Vorteile und ihre Wiederverwendbarkeit
machen die LMA-ProSeal™ zu einem wertvollen
Instrument auch bei kontrollierter Beatmung.

Produkimerkmale

Die Maske ist als minimal stimulierendes Atemwegs-
instrument konzipiert, wobei die Cuffspitze, bei korrekter
Plazierung, gegen den oberen Osophagussphinkter driickt.
Die Seiten reichen an die Recessus periformes, und der
obere Rand liegt am Zungengrund.

Die LMA-ProSeal™ bietet folgende Merkmale:

e FEine doppelldufige Tubusgestaltung liefert die erste funk-
tionelle Trennung zwischen den Atemwegen und dem
Verdauungstrakt

e FEine verbesserte Cuffgestaltung, die gegeniiber der
LMA-Classic™ einen fast doppelt so hohen Verschluf3-
druck bei gleichen Cuffdriicken liefert

¢ Einen unabhéngigen Drainagetubus welcher:

e cine offene Verbindung zum oberen Osophagus-
sphinkter und Verdauungstrakt darstellt,um gastrale
Fliissigkeiten abzuleiten.

® cine unbeabsichtigte Beatmung des Magens verhindert

eine korrekte Maskenlage anzeigt

e das Plazieren einer Magensonde in jeder Patientenlage
erlaubt

e Eine LMA-ProSeal™ FEinfiihrhilfe, welche das
Einfithren der Finger in den Mund des Patienten ver-
meidet.

e Eine doppelt gestaltete Tubusfithrung, die eine
Maskenrotation oder Dislokation verhindert und eine
sichere ,,freihdndige* Anésthesie ermoglicht.

® FEin integrierter Beiflschutz, welcher das Risiko einer
Atemwegsobstruktion oder Tubusbeschiddigung ver-
mindert.

e FEine Einfiihrlasche fiir die LMA-ProSeal™ Einfiihr-
hilfe, welche das manuelle Plazieren mit dem
Zeigefinger oder Daumen ebenfalls erleichtert.

e Finen am Maskenboden entlang verlaufender
Drainagetubus, welcher einen VerschluB der Atem-
wege durch die Epiglottis verhindert.

Alle Bestandteile der LMA-ProSeal™ sind vollstdandig
latexfrei, sie kann bis zu 40 mal resterilisiert werden.

Der Nutzen fiir den Patienten ist die Trennung von Atem-
und Speiseweg und damit ein noch geringeres
Aspirationsrisiko, die einfachere Positionskontrolle sowie
die maschinelle Beatmung mit einer groBeren Druckreserve.
Die Sicherheit der Patienten wird durch die Anwendung der
neuen LMA-ProSeal™ erhoht.
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Abbildung 1: LMA-ProSeal™; ventrale Ansicht.

Abbildung 2: LMA-ProSeal™ mit EinfUhrhilfe.
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