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Intensive Care Volwassenen UMCG
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Interne / Beademing
Chirurgie / Trauma

Neurologie / Neurochirurgie Thoraxchirurgie
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Kerngetallen ICV 2007

• 290 Fte
• 46 Bedden (niveau III)
• 2745 opnamen
• 4,7 ligdagen (gem)
• 3 dagen beademing (gem)
• 87% bezetting
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Kerngetallen ICB 2007

• 11 bedden
• 722 opnamen
• 2375 beademingsdagen
• 77% bezetting
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Onderzoeksvraag

• Op welke wijze, volgens ‘best practice’ 
• moet de non-invasieve beademing 
• op de ICB worden toegepast 
• met de Evita-4 
• en het Hans Rudolph masker 
• bij patiënten met acuut respiratoir falen?
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Health Technology Assessment
NPPV in acute situaties: iets voor ons?

• Wat is de effectiviteit?
• Wat is de impact?
• Kan ik de technologie toepassen op mijn 

afdeling?
• Is nagegaan wat de benodigde middelen zijn?

T. Sinuff. Health Technology in the ICU…J. of Crit. Care 2003; 18: 59-67
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Health Technology Assessment
NPPV in acute situaties: iets voor ons?

• Wat is de effectiviteit?
– Zijn er op dit gebied RCTs opgezet? 
– Laten die een meerwaarde zien tov. de eerdere 

‘best practice’? 
• Wat is de impact?
• Kan ik de technologie toepassen op mijn afdeling?

• Is nagegaan wat de benodigde middelen zijn?
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Health Technology Assessment
NPPV in acute situaties: iets voor ons?

• Wat is de effectiviteit?

• Wat is de impact?
– Hoe groot en hoe precies te bepalen is het effect?
– Hoe breed is het toepassingsgebied?

• Kan ik de technologie toepassen op mijn afdeling?

• Is nagegaan wat de benodigde middelen zijn?
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Health Technology Assessment
NPPV in acute situaties: iets voor ons?

• Wat is de effectiviteit?

• Wat is de impact?

• Kan ik de technologie toepassen op mijn 
afdeling?
– Zijn er ‘hier’ dezelfde resultaten te verwachten?
– Gaat het over ‘klinisch relevante’ uitkomsten?
– Hangen de beschreven effecten af van: setting, 

richtlijnen, uitvoerenden?

• Is nagegaan wat de benodigde middelen zijn?
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Health Technology Assessment
NPPV in acute situaties: iets voor ons?

• Wat is de effectiviteit?
• Wat is de impact?
• Kan ik de technologie toepassen op mijn afdeling?

• Is nagegaan wat de benodigde middelen zijn?
– Benodigde tijd
– Kosten
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Indicaties NPPV bij ARF;
Level A Evidence

• Acute exacerbaties bij COPD
– Ontwennen na intubatie bij AECOPD

• Acuut cardiogeen longoedeem
• Immuun gecompromitteerde patiënt

Review N. Ambrosino. Eur. Respir. J. 2008;31:874-886

Review N. S. Hill. Crit. Care Med 2007;35:2402-2407
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Voorbeeld level B / C evidence

• NPPV bij ernstig Hypoxemisch respiratoir falen
– 3 IC’s; at random 51 NPPV, 54 control (O2-therapie)

(M)RCT: M. Ferrer. Am. J. Respir. Crit. Care Med. 2003;168:1438-1444
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(M)RCT: M. Ferrer. Am. J. Respir. Crit. Care Med. 2003;168:1438-1444

In conclusion, except in patients with ARDS, the use 
of NIV is effective to reduce intubation in patients with 
severe AHRF.
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(M)RCT: M. Ferrer. Am. J. Respir. Crit. Care Med. 2003;168:1438-1444

To explain the efficacy:
• the experience of the attending clinicians and nurses

•the use of a ventilator specifically designed for NIV 
(BiPAP Vision)
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(M)RCT: M. Ferrer. Am. J. Respir. Crit. Care Med. 2003;168:1438-1444

Several limitations:
• difficulty for a correct blinding

• significant number of patients were not included

• relative heterogeneity of patients with AHRF

NPPV bij AHRF; iets voor ons?
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NPPV voor ARF na extubatie?

• M(37)RCT: NPPV 114, SMT: 107
– The mortality rate tended to be higher among the 

patients asssigned to NPPV
– No difference in the rate of reintubation

MRCT: A. Esteban. N. Eng. J. Med. 2004; 350:2452-60
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Noninvasive Ventilation-Don’t Push too Hard

J.D. Truwit. N.Engl.J.Med 2004;350:2512-2515
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Het doel van NPPV bij ARF

Categorie 1
Volledige behandeling

Categorie 2
Niet intuberen

Categorie 3
Alleen comfort

Hoofddoel Ventilatie, oxygenatie 
verbeteren,  …,comfort

Als bij 1 Palliatie

Kenmerken van 
succes

Verbetering symptomen,
Acceptatie NPPV

Als bij 1 Verminderen dyspneu

Stopcriteria Doel bereikt
Niet accepteren NPPV

Als bij 1 Niet meer 
comfortabel

Actie bij falen Intubatie Naar 3 Palliatie zonder NPPV

Review: J.R. Curtis. Crit. Care Med. 2007; 35:932-939
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Comfort bij NPPV

• Meetbaar?
• Meetbaar effectief?
• Interface
• Lekkage
• Drukken
• Synchroniciteit
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Patient-Ventilator asynchroniciteit

• Multicenter 
prosp. observ. 
study 

• NPPV,60pt.
• IC ventilatoren

Obs.study: L.Vignaux. Int. Care Med. 2009;35:840-846

...several indices point to leaks as a major contributing factor.
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Praktijk resultaat

• Opstellen protocol voor de ICB
• Instructie verpleegkundigen
• Evaluatie van het protocol
• Overleg protocollen commissie ICV
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Conclusies / Aanbevelingen (1/3)

• Toepassing van non-invasieve beademing bij 
patiënten met acuut respiratoir falen op de 
ICB in het UMCG dient beperkt te blijven 
binnen de hoofd-indicaties;
– COPD
– Cardiogeen longoedeem
– Immuun gecompromitteerd
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Conclusies / Aanbevelingen (2/3)

• Optimaal comfort voor de patiënt is 
essentieel; 
– Als doel, maar ook
– voor het slagen van NPPV

• In het protocol moet expliciet beschreven zijn 
welke beïnvloedbare factoren een rol spelen 
bij het comfort voor de patiënt.
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Conclusies / Aanbevelingen (3/3)

• Binnen de ICV van het UMCG kan een 
platform dat zich bezig houdt met beademing 
een belangrijke rol spelen om de kwaliteit op 
dit gebied te borgen en te verbeteren.
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Tijd voor vragen en discussie
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