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Intubación traqueal vía
máscara laríngea

¿Por qué?

William H. Rosenblatt, MD*

* Profesor de Anestesiología y Cirugía
Universidad de Yale, Escuela de Medicina. New Haven, Connecticut

INTUBACIÓN TRAQUEAL VÍA MÁSCARA
LARÍNGEA

Laringoscopía directa

1) Como máximo, alinea los 2 ejes de la vía aérea
2) Distorsiona los tejidos

Artemisamedigraphic en línea

http://www.medigraphic.com/espanol/e1-indic.htm
http://www.medigraphic.com/medi-artemisa
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Problemas y fracasos

Relacionados con la inserción

Relacionados con la ventilación

Maniobra arriba- abajo

Epiglotis
doblada

Maniobra arriba- abajo

Epiglotis
doblada

Relacionados con la intubación

Acción facilitadora:
La maniobra de Chandy

Obstrucción tardía
Intubación esofágica

PROBLEMAS Y FRACASOS

• Relacionados con la ventilación
• Relacionados con la inserción
• Relacionados con la intubación
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