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Uvod: Vroce 1981 se zamysli Archie lan Jeremy Braimdimsky anesteziolog, nad tré&cim
zabezpéenim dychacich cest — v té doto bylo tradéni zajiSeni oblicejovou maskou (FM) nebo tradi
trachealni intubace (TT). Ani jedna&hto metod Archieho Braina neuspokojuje a tak say®H nad
néjakou netradini metodou.

Zrozeni koncepce Brainovy laryngealni masky, 1981

» ,FM neprakticka, TT nefysiologicka!!!"
Idea: spojeni vyushi dychaci trubice v mistglottis (laryngopharynx) nizkotlakym #&gobem

end to end

» Pozadavky - metoda neinvazivni, fysiologickd, dakenbezpéna - €snost proti zatékani shora
i zdola

» Komfortni pro pacienta i anesteziologa

» Hands free technique

Nevyhody obli€ejové masky dle Braina, 1981

» Nechrani ped aspiraci Zaludeiho obsahu a zatenim shora —a to ani v kombinaci
se vzduchovody!!!

» Nechrani ped inflaci Zaludku $ ambuingu!!! (aspirace)

» Pri déledobém pouZiti utlak nervovych struktur obje pacienta, (ll&ev trigeminu - nn.
infraorbitales!!!) poSkozeni spojivek

» Neni hands free technique: obrna ruky anesteziologa

Nevyhody trachedlni rourky dle Braina, 1981

» Metoda invazivni: distorse dychacich cestrou laryngoskopii, spojeni tube within tube: kapil
ischemie, poSkozeni epitelu trachey.

NeZadouci &inky suxamethonia, event. nutnost relaxace — ngklad

VyZaduje dlouhy trenink.

Cannot intubate — cave — problém i pro zkusenéitary —¢im ,zkuSerjsi* tim obtiZzrgjSi wasny
piechod k alternativam (LMA)

Porarni pii intubaci

Emergence phase — vysokeé riziko aspirace po extabiatolerancel T, insuficientnireflexy HCD,
nerozpoznana regurgitace do hypofaryngu. Baloeekr&ni dokonale proti z&eni do trachey.

VYV VVYV

Brainova LMA Family, 2008: V roce1987se Brainovi rodi prvni ratolestl-MA Classic- v té dok netusi,

Ze nefstane jen u ni - neni siédom své potence!!l Jeji design jeclpe¢ vytitrovan nacetnych
kadaverosnich studiich a tak manzZeta LMA Classinévodpovida tvaru humanniho hypofaryngu ktery
dokonale obturuje — gatek Brainovy antiaspitai strategie. Zahy se objevuje prvni hrdinska stkigra
raketo¥ odstartuje celostovou kariéru LMA : sestra na standardnim odd. ndimské kralovské
nemocnici zachtauje zavedenim LMA Zivot pacienta. LMA Classic nemgrigidni rourku, ktera igkazi

v operati¥ hlavy a hrdla.Brain operati¥nprichazi s flexibilniLMA Flexible (1992) -¢asem pes 50 000
adenotomii a tonsilectomii v Royal ENT Hospital bital v LondyrE bez zavazgjsi morbidity.

Diky préatelstvi s prof. Andranikem Ovassapianem z Chicagatcem fibrooptické intubace — Brain zahy
potizuje prvni fibrooptické pohledy na hlasové vazgninem zavedené klasické LMA. Odtud je jeridek

k idei intub&ni LMA — ILMA Fastrach (1997). Fastrach je revotni intubator umoiujici intubaci naslepo
bez distorse dychacich cest (zaklonu hlavy). VylodoMA je téZz simultanni intubace a oxygenace
pacienta. Diky tomu istdva pacientiZzovy i u obtizné intubace. Logickym vyvojem ILMA $teach




se stavdLMA C-Trach (2005) — umo#uje dokonalou vizualizaci hlasovych waz/yhoda C - Trachu
oproti videolaryngoskajpm sp@iva ot v moznosti simultdnni oxygenace pacienthdm intubace . Zcela
nepovSimnuta a stranou zajmistavaLMA Unique (1997).Na vysluni je vynesena nemoci Silenych krav,
kdy nafistd poptavka po jednorazovych parkach. Téz AHA Guidelines 2000 vyZaduji LMA v kaadé
pohotovostnim kufku - LMA Unique totiz gedstavuje &innou, l& levnou jednorazovou variantu pro Plan
B v zabezpé&eni dychacich cest.

LMA ProSeal (2000) PLMA a jeho potomekMA Supreme (2007) vrchol vysgné Brainovy ultimatni
antiaspiréni strategie. Dorsélni nafukovaci manzeta zvySajéhani wci glottis. Ridatna Gastric drain
tube sngfujici primo proti hornimu jicnovému &ke¢i odvadi v pipac regurgitace Zalu@gai obsah mimo
citivou oblast glottis a plicPLMA umoziuje kontrolu adekvatniho zavedeni manZety bubligkov
testem,zavedenim gastrické sondy a hodnocenim ypgadtiskusové viozky.Existuji 3 metody zavedeni
PLMA : mediélni , se zava&dem a bougie-guided, neboli Brimecombeova metoddaMA Supreme se
snoubi dokonald antiaspird strategid’LMA s jednoduchym zavadim ILMA Fastrach.

Zavér: Tezkofici , co jsou tradini a netradini indikace LMA.Existujeabsolutni kontraindikace pacient

s plnym Zaludkem — tuto kontraindikaci nesmi nikigkroit ani nejnadSef)Si supragloticky anesteziolog
Absolutni kontraindikacitéz jsou vykony thorakochirurgické vyZadujici séibaki ventilaci plic,¢i vykony

v ORL na hlasivkacki v okoli glottis,v hypofaryngu. Zajimavé je, Zaiipacienta s plnym Zaludkem je
LMA ptipustna v Planu B ve scé&naannot ventilate/ cannot intubate — zde prefenaié MA ProSeal nebo
Supreme s okamzitou kontrolou GIT diky Gastric mitabe — zahy po zavedeni LMA a promptni oxygenaci
pacienta |ze okamitzavést gastrickou sondu acedpat Zaludéni obsah.

Relativni kontraindikaci je nezkuSeny anesteziolog. Dle Braina je ,skilledaesthesiologist® po 800
zavedenich LMA. TézZ prof. Brimacombe prokazuje m@m&cento komplikaci u zkuSenych anestezidlog
Pro zkuSeného anesteziologa v supraglottické aziestéginalni Brainovou LMA neexistuje netradii
indikace - pouze indikace a kontraindikace. AvSakikuSeny anesteziologj,sestra mze LMA zachranit
To jsou paradoxy.

AMEN.
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