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Kiedy wymagana jest hospitalizacja,
tlenoterapia i wentylacja mechaniczna?

Jesli saturacja jest ponizej 93 proc., to znaczna czes¢ pluc jest zajeta procesem zapalnym
i nalezy sie zglosi¢ na izbe przyje¢ do szpitala - twierdzi dr Jacek Nasilowski z WUM.
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Wyjasnia, ze w szpitalu stosowanych jest wiele metod tlenoterapii, a w domu sa one
niewielkie i ryzykowne. Do respiratora trzeba podlaczac¢ pacjenta, gdy nie pomaga juz
tlenoterapia wyskoprzeplywowa - dodaje.

»Zakazenie wirusem SARS-CoV-2 na poczatku przebiega jak zwykla grypa, wystepuje ostabienie, bdl
miesni, gorgczka i kaszel, zdarza sie tez bdl gardla i katar” - ttumaczy! dr n. med. Jacek Nasitowski
z Kliniki Choréb Wewnetrznych Pneumonologii i Alergologii Warszawskiego Uniwersytetu
Medycznego. Specjalista méwit o tym podczas konferencji prasowej online ,Ptuca 2021. Choroby
i leczenie ptuc. COVID-19 update”

Powiedziat, Ze objawy te zwykle trwaja okoto siedmiu dni. A potem jest ten decydujacy moment, gdy
pacjent zaczyna zdrowiec i takich jest wiekszos$¢, albo zaczyna rozwijac sie wirusowe zapalenie phuc.
Wplywa na to ogdlny stan zdrowia pacjenta, przede wszystkim to, czy jest on otyly, cierpi na
cukrzyce lub nadcisnienie tetnicze. Do zapalenie ptuc dochodzi czesciej u chorych, ktérzy przez
pierwsze siedem dni goraczkuja, a goragczka nie spada. Tak jest u dos¢ duzego odsetka okoto 10-20
proc. pacjentow.

Wedtug specjalisty rozwoj zapalenia ptuc mozna wykry¢ badaniem obrazowym klatki piersiowej, aby
to zrobi¢, trzeba jednak pojechac do szpitala i sie przebadac. ,W domu mozemy jednak monitorowac
saturacje krwi tetniczej za pomoca pulsoksymetru. Wykazuje on, jaki procent hemoglobiny jest
wysyconej tlenem” - dodat.

Zapewnit, ze jesli saturacja jest powyzej 93 proc., to jest wciaz wystarczajaca ilosé tlenu i nadal
mozemy przebywaé¢ w domu. Gdy jednak spada ponizej 93 proc., mozna podejrzewac, ze znaczna
czes¢ ptuc jest zajeta procesem zapalnym. Nalezy wtedy zgtosic¢ sie na izbe przyje¢ do szpitala, by
wykona¢ badania obrazowe, ktore oceni lekarz i okresli, czy konieczna jest juz hospitalizacja.

Prawidtowa saturacja wynosi 97-98 proc., a tzw. ciSnienie parcjalne tlenu we krwi (pa02) wynosi od
80 do 100 mm Hg. Jesli zaczyna sie ono obniza¢ ponizej 60 mm Hg, zaczyna gwaltownie spadac ilos¢
hemoglobiny. ,To jest ten niebezpieczny obszar, kiedy pacjent jest niedotleniony i wymaga
tlenoterapii. Im wieksze zmiany zapalne w ptucach, tym zwykle mniejsza saturacja, ptuca przyjmuja
mniej wdychanego tlenu w zaleznosci od postepu choroby. A gdy sa juz niemal cate zajete, jest
zagrozenie zycia chorego” - ostrzegal dr Jacek Nasitowski.

Zaznaczyl, ze mozliwosci tlenoterapii w domu sa mocno ograniczone. Owszem, mozna wypozyczy¢
koncentrator tlenu, ale pamietajmy - zwrdcit uwage - ze moze on da¢ maksymalnie do pieciu litréw
tlenu na minute. To bardzo mata dawka i przy wiekszym zajeciu ptuc jest to niewystraczajace. ,Nie
polecam zatem, zeby wypozyczaé taki koncentrator i przedtuzaé pobyt w domu. Jesli saturacja bedzie
spadac¢ ponizej 93 proc., bez oddychania tlenem, to jest juz sygnal, ze nalezy zglosi¢ sie na izbe
przyje¢” - przekonywat.

Lekarze w szpitalu podaja chorym tlen na rézne sposoby. Najprostsza mozliwoscia jest uzycie tzw.
wasow tlenowych, kaniul donosowych. Przeptyw tlenu w nich jest od jednego do szesciu litréw na
minute. Jesli saturacja sie nie podniesienie do co najmniej 93 proc., trzeba zastosowa¢ maske
zapewniajaca od pieciu do pietnastu litrow tlenu na minute. Mozna wtedy uzyska¢ stezeniu tlenu we
wdychanym powietrzu siegajace 40-60 proc., czyli wiecej niz w powietrzu atmosferycznym, w ktérym
jest 21 proc. tlenu.

A jesli i to jest juz nieskuteczne, wtedy uzywana jest maska z rezerwuarem, z workiem, takim
magazynem tlenu, z ktérego pacjent czerpie podczas oddychania. W ten sposéb mozna podawac
ponad 15 litrow tlenu na minute, a stezenie tlenu moze by¢ jeszcze wieksze, siegajace 70-90 proc.



»,Czasami jednak nawet i to jest niewystarczajace. Wynika to z tego, ze na skutek stanu zapalnego
w pecherzykach ptucnych nie zachodzi wymiana gazowa, krew przeptywa, ale nie odbiera tlenu i nie
oddaje dwutlenku wegla” - stwierdzit dr Jacek Nasitowski.

Wyjasnit, ze nawet jesli takiemu pacjentowi podaje sie 100 proc. tlen, to przejdzie on jedynie do tych
obszaréw ptuc, w ktérych wychodzi wymiana gazowa. A nie poprawi utlenowania tam, gdzie juz jej
nie ma. W tej sytuacji trzeba zastosowac dodatnie cisnienie do drog oddechowych. Spowoduje ono
zwiekszenie pojemnosci wymiany gazowej, tzw. rekrutacje pecherzykow ptucnych, i zwiekszenie
utlenowania krwi w obszarach ptuc zajetych stanem zapalnym.

»W tym celu stosowana jest wyskoprzeptywowa tlenoterapia donosowa. To nowa metoda tlenoterapii,
w Polsce przed pandemia w zasadzie nie byta stosowana, bo tylko nieliczna szpitale kupowaty takie
aparaty, a teraz maja je prawie wszystkie” - powiedzial specjalista.

Urzadzenie takie miesza tlen z powietrzem w proporcjach, jakie sa potrzebne, mozna podawac nawet
czysty tlen. Gazy sa tez ocieplane i nawilzane, zeby pacjent podczas oddychania nie czut dyskomfortu
zimnych gazéw. Przeptyw w nim jest od 20 do 60 litréw na minute, a nawet wiecej, wiec bardzo duzy.
Wytwarzane jest w ten sposéb dodatkowe ci$nienie w drogach oddechowych zwiekszajac rekrutacje
pecherzykow plucnych. Duzy przepltyw gazéw powoduje roéwniez wyptukiwanie z jamy nosowe;j i jamy
ustnej wydychanego dwutlenku wegla. Im wiekszy przeptyw, tym mozna uzyska¢ wieksze ci$nienie.

Gdy terapia wysokoprzeplywowa nie jest jednak skuteczna, trzeba przej$¢ do nieinwazyjnych metod
podawania dodatniego ci$nienia do drég oddechowych za posrednictwem respiratora lub tzw.
wysokiej podazy gazow (system Venturiego). Potrzebne sa do tego szczelne zaktadane na glowe
helmy albo nos i usta otaczane sa specjalnymi maskami. Uzyskiwane w ten sposéb ciSnienie jest
wyzsze niz to, jakie wystepuje w systemach wysokoprzeptywowych.

»~Wazne jest ulozenie pacjenta w t6zku na brzuchu. Taka pozycja moze sie wydawac¢ dziwna, jednak
przy mocno zajetych zapaleniem ptucach, rokowania chorych sa lepsze, jesli tak leza co najmniej 16
godzin na dobe. Przed pandemia ta metoda utozenia chorych byta stosowana jedynie u pacjentow
zaintubowanych. Teraz réwniez u tych, ktérzy sa przytomni z wysokoprzeptywowa terapia lub
nieinwazyjna wentylacja” - zapewniat dr Jacek Nasitowski.

Specjalista powotatl sie na badania wykazujace, ze jest to zasadne postepowanie, jedno z takich
badan opublikowano przed dwoma miesiacami. Przeprowadzono je na grupie ponad 1000 chorych,
z ktérych potowe leczono wysokoprzeptywowa tlenoterapia donosowa, czyli z duza niewydolnoscia
oddechowa w przebiegu COVID-19. Ci, ktorzy lezeli na brzuchu co najmniej pie¢ godzin na dobe
rzadziej wymagali intubacji. ,Na brzuchu pacjenci powinny przebywac jak najdtuzej, ci co spedzali
tak najmniej 8 godzin na dobe, rzadko wymagali intubacji” - powiedziat.

To samo badanie wykazato, ze w przypadku niepowodzenia wysokoprzeptywowej terapii donosowej,
gdy choroba dalej postepowata, trzeba byto podtaczy¢ chorego do respiratora. Czes¢ byta podtaczona
w sposob nieinwazyjny, wiekszos¢ z nich wymagata intubacji lub zmarta. Okoto 20 proc. leczonych
nieinwazyjnie unikneta intubaciji.

Kiedy pacjenta trzeba podiacza¢ do respiratora? ,Wymaga tego wiekszos$¢ chorych, ktérym nie
pomogta terapia wysokoprzeptywowa” - zaznaczyl dr Jacek Nasitowski. Konieczne jest wtedy
zastosowanie Spigczki farmakologicznej, trzeba wprowadzi¢ rurke intubacyjna do tchawicy i sprawic,
zeby respirator oddychat zamiast chorego. ,Sposrod tych chorych jesteSmy w stanie uratowac okoto
20 proc. pacjentéw” - dodat specjalista WUM.

Zrédlo: pap.pl
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Swiatlo uwiezione w ultracienkiej siatce

Ten wynik otwiera droge do nowych, ptaskich elementéw fotonicznych.

09-04-2026

Przelom w leczeniu schorzen ukladu ruchu

Bedzie mozna regenerowac kosci i stawy

09-04-2026

WAT z nowymi pracowniami dla Instytutu
Radioelektroniki

Otrzymat nowy budynek z pracowniami i aula dla studentdw.
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Ponowna analiza danych naukowych moze
przyniesc zupelnie inne wyniki

Dwie trzecie z nich wycigga inne wnioski.
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Antybiotykoopornosc jednym z najwiekszych
zagrozen zdrowia publicznego

Bakterie rozprzestrzeniaja sie nie tylko w szpitalach.

09-04-2026

Naukowcy pracuja nad biosyntetycznym
supermikrobiomem p

Przydatnym w leczeniu wielu schorzen, jak choroby nowotworowe i autoimmunologiczne.
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Bez podstawowej wiedzy o roslinach

Wprowadzamy coraz wiecej gatunkéw obcych inwazyjnych.

30-03-2026

Stypendia ministra nauki za znaczace

osiagniecia

Przyznat je 402 osobom.
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