2001 HIPERBARIK OKSIJEN

HBO2 UYGULAMASI 1 ATA
(760 mmHg)
BASINGTAN DAHA YUKSEK
BASING ALTINDA SAF OKSIJEN
SOLUNUMU OLARAK TARIF EDILIR

Ameliyat yapilabilen |7
ozellikte bir linite

Bir tedavi seansi anmi







astalar tedavi seansinda

edavide kullanilan
solunum bagh




3asincin arteriyal oksijen iizerindeki etkisi
ideal cziinmils oksijen iceridi

Total basing

\TA
1
1.5
2
2.5
3

4
5
6

mmHg
760
1140
1520
1900
2280
3040
3800

4560

Hava soluma

0.32
0.61
0.81
1.06
1.31
1.80
2.30
2.80

%100 oksijen solumz
2.09
3.26
4.44
5.62
6.80
3 ATA'dan daha fazla
basincda oksijen
kullaniimaz

8.Akut ve Kronik refrakter osteomyelit

9.Asiri kan kaybi

10.Radyasyon nekrozlari
11.Tutmas! stpheli deri flepleri ve greftleri
12.Termal yaniklar

13.Beyin absesi

14.Anoksik ansefolapati
15.Ani igitme kaybi
16.Retina arter okllizyonu ( ani gérme kaybi )

17 .Kafa kemikleri, sternum ve vertebralarin akut
osteomyelitleri (tbc osteomyelit , lepra)

18. Aktinomukozis, mukormukozis

DIYABETIK HASTALAR

Hiperbarik Oksijen Tedavisi Endikasyonlari :
1. Dekompresyon hastaligi
2. Hava ve gaz embolisi

3. Karbonmonoksit, siyanid ve harp gazlari
zehirlenmesi,akut duman inhalasyonu, kimyasal
pndémoni

4. Gazli gangren ( anaerob ve mikst enfeksiyonlar )

5. Yumusak dokunun nekrotizan enfeksiyonlari
( derialti,kas, fasya )

6. Crush tarzi yaralanmalar, kompartman sendromu ve
diger akut travmatik iskemiler

7. Yara iyilesmesinin geciktigi problemli durumlar
( diyabetik ve non - diyabetik )

HBO, FIZYOLOJIK ETKILERI

. KABARCIKLARIN CAPLARI KUCULTULUR

. ARTAN PO; DOKU OKSIJENLENMESINI
DUZELTIR

. YASAM RISKI TASIYAN DOKULARDA
ODEM GELISMESINI DURDURUR

. BAKTERILERIN COGALMALARINI VE
TOKSIN URETIMINI DURDURUR

. HEMOGLOBINE BAGLI KARBONMONOKSITIN
AYRISMASINI HIZLANDIRIR

. FIBROBLAST FONKSIYONUNU DUZELTEREK
NEOVASKULARIZASYONU UYARIR

. OSTEOGENEZISI HIZLANDIRIR
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Diyabetik ayak
Tedavi éncesi

AYNI OLGUNUN HBO TEDAVISI SONRASI GRAFISI

= TrroTTTyoTT
3 kez grefte ragmen
tutmamis- Tedavi dncesi

50 seans HBO tedavisi
sonrasi epitelizasyon




Diyabetik atonik yara
Tedavi 6ncesi
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80 seans sonrasinda
greft uygulamasi ile
tam sifa

TEDAVI ONCESI ATONIK
DIYABETIK YARA

IATINDA VAG NEKRNOZ1I (DIVARET)

20 SEANS TEDAVI SONU

KONTROL







3 KEZ GREFT UYGULAMASI
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10 YIL SONRA KONTROL bmi, dolasim bozuklugu

SPONTAN OSTEOMYELIT

D seans HBO tedavisi HBO ONCESiI OSTEOMYELIT
bonunda Tam Sifa 3 E




20. SEANS HBO 40. SEANS HBO

rUZLU SUDA BOGULMAYA BAGLI BEYIN ODEMI
(1. SEANS HBO))

—
-
=
=




‘YILAN SOKMASI / KOMPARTMA

ISIRIK YERI

81UM (POST-OP KORNEA ULSERI)




HBO:' in ispatlanmis etki mekanizmalari:

Dunyanin cesitli arastirma ve tedavi enstitilerinin

verilerine gore, HBO: tedavisinin siire ve doz (derinlik)

profilleri/tablolari ortaya konmus ve benzer tedavi
protokolleri yaygin sekilde kullanilarak genis kabul
gOérmustar.

Arteryel oksijen kismi basinci (pO2) 3 ATA basing
altinda %100 oksijen solundugu zaman 2100-2200
mmHg’ ya yukselir. Doku pO2’ si de buna yakin
degerlere cikar.

Normal atmosferik basingta, pO2 95-97 mmHg'dir.

Arttirllan pO2'nin etkisiyle normal fonksiyone kilcal
damarlardan, hipoksik /oksijensiz doku bdlgesine
dogdru artan diizeyde oksijen perfiizyonu sonucunda
hipoksik dokuda oksijen basinci yukselir.

b) Hipoksik ve enfekte dokuda tam fonksiyone
olmayan lékositlerin (beyaz kan hicrelerinin)
fagositoz yeteneklerinde artma olustugu gibi,
fagositlerin iclerine aldiklari bakterileri dldirme
hizlarinda da artis meydana gelmektedir.

3.Acil olgularda HBO:2 uygulamasiyla yaklasik
2200 mmHg’ lik arteryel oksijen basinci :

a) Gazli gangrende mikroorganizmanin
olusturdugu ALFA toksin Uretimini durdurarak
mutlak anaeroblar tUzerinde bakteriolitik etki
gOosterir.

4.Basing odasindaki hava basincinin,deniz seviyesin-
dekinden (1ATA’dan) daha yiiksek degerlere
cikariimasi ile:

a) Dekompresyon /vurgun hastalidi gibi kompleks dalgi¢

hastaliklarinda, basincin mekanik etkisiyle, koagulas-
yon ve benzeri mekanizmalari tetikleyen gaz
kabarciklarinin, dokularda ve damar ici alanda yok
edilmesi saglanir.

b) iatrojenik intravaskiiler gaz embolisinde veya dalisa
bagli pulmoner overinflasyon (akcigerin hava ile
gerilmesi) sendromunda olusan intravaskuler gaz
embolisinin hasara ugratacagi santral sinir sistemi
basta olmak Uzere, diger hayati organlari etkileyen
gaz kabarciklarinin kompresyonu (kigultiilmesi)
saglanir ve oksijen perflizyonu dizeltilir.

2.Hastanin durumuna ve hastaligina gére yapilan

protokollere uygun olarak gunlik bir ya da iki
seans uygulanan HBO: ile :

a)Kapiller proliferasyon /damarsal beslenme

gelismesi icin destek saglayan kollajen
Uretiminde ve fibroblast béliinmesinde artis
saglanir.Bdylece enfekte acik amputasyon
stump’unda greftlenmis kemikte veya dokuda
zengin vaskuler yatak olusumu hizlanir.
Vaskdler zenginlesme ve doku pOz2 basincinin
artisi ile bolgesel perfizyon yetmezliginde,
enfekte diabetik Ulserde, dekibitus , crush /
ezilme tarzi yaralanmalarda, osteomyelitte ,
kompartman sendromunda, parcali enfekte
kirikta iyilesme hizi artmis olur.

b)Fiziksel olarak ¢dzlinen oksijenin artan

miktardaki varligi ile 6ncelikle santral sinir
sistemini, hiicre ici mitokondrial solunum enzim
yapilarini ve hemoglobini tutan
karbonmonoksitin ortadan kaldirilma hizi
artirihr.

Santral sinir sisteminde, kalp kasi
hiicrelerinde, hiicresel solunum enzimlerine
baglanan karbon monoksitin temizlenme hizi
ileri derecede artar.

Yapilan arastirmalar bunun 23 dakika gibi cok
kisa bir sirede saglandigini géstermistir.

HBO2 tedavisinin en 6nemli ayricaliklarindan biri
ilaglarin yan etkilerine benzer yan etkilerinin
olmamasidir.

Bu tedavinin mikrodolagim bozukluklarina bagh
gelisen yetersiz oksijenlenmeyi diizeltici etkisi ya da
hipoksiyi ortadan kaldirici etkisi metabolizmayi ve
hiicre fonksiyonlarini restore eder. Dolayisiyla HBO2
in metabolizmaya olumlu etkileri, sadece beyin
yapilarinda degil diger organ yapilari Gzerinde de
gOrulmektedir. Dolasim veya oksijen yetmezliginin
HBO: ile ortadan kaldiriimasina baglh olarak beynin
fonksiyonlarinda meydana gelen diizelmenin yanisira;
* [skelet sisteminin (osteoblastik aktivite) saghiginin
korunmasina

* Sindirim sisteminin dizgin faaliyet géstermesine




* Karaciger ve kalp gibi hayati dnemi olan
organlarin fonksiyon ve faaliyetlerinde
performans artisina,

* Birgcok toksik dis etkene karsi viicudun
korunmasina ve direncinin artiriimasina,

* Yaslanmayla birlikte olusan kollajen
sentezlenmesindeki eksikligin durdurularak
kaliteli ve uzun yarilanma émurli kollajen
Uretiminin saglanmasiyla, dokularda vaskuler
yatagin zenginlestiriimesi, hayat kalitesinin
uzun sireli olmasini saglamaktadir.

TESEKKUR EDERIM




