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Visszatekintés a bodito gozoktol
az altatogépek fejlodésének
nehany allomasaig
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OSSZEFOGLALAS

Hosszu és egyenetlen volt az Ut az egyszer( féjdalomcsillapitasi eszkozoktél kezdédéen a mai
modern, komputervezérelt anesztezioldgiai altaté- és Iélegeztetdgépekig. Mérfoldkének szamitott
az érzéstelenités torténetében, amikor Morton 1846. oktober 16-an el6szor mutatta be Bostonban
az éternarkézist. A fajdalom rovid ideig tartd csillapitasaval fokozatosan lehetévé valt a betegek
mtéti gyogyitdsa, ezdltal a sebészet kiteljesedése kovetkezett be. Sokdig volt az inhaldcids narko-
zis az egyetlen médja a féjdalomcesillapitadsnak, majd a technika fejlédésével Uj korszak kezdédott
a sebészet és az anesztezioldgia teriiletén.
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SUMMARY

It has been a long and uneven road from simple pain relief devices to today's modern, computer-
controlled anaesthesia and ventilation machines. It was a milestone in the history of anaesthesia
when Morton first demonstrated ether anaesthesia in Boston on 16 October 1846. By relieving the
pain for short periods of time, it gradually became possible to treat patients surgically, leading to
the expansion of surgery. For a long time, inhalation anaesthesia was the only way to relieve pain,

Levelez6 szerz6

but with advances in technology, a new era in surgery and anaesthesia has begun.
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Bevezetés

Az anesztezioldgia médszer- és eszkozfejlodését
el6segitették az Gjabb biokémiai és technikai eljd-
rdsok — altaldnos anesztézia esetén az étertSl és a
kloroformtél kezdve mds inhaldciés narkotikumok,
mint a nitrogén-oxidul és a fluorozott szénhidrogé-
nek, a morfinszarmazékok, barbituritok, a ketamin,
opidtok, izomrelaxansok, benzodiazepinek, propofol,
a helyi érzéstelenitSket nézve; a kokain, lidokain,
prokain, bupivakain, ropivakain, a mind biztonsigo-
sabb érzéstelenitlszerek alkalmazasa.

A szabad 1égit biztositisinak eszkozeitsl az
endotrachealis intubdlasig (Magill, Guedel, Mayo),
az epiduralis és spindlis érzéstelenitésig — mindezek
mellett a technikai fejlédésnek koszonhetden, az elsé
lélegeztetSkésziléktdl eljuthattunk a ma hasznala-

tos, intraoperativ monitorozdst biztosité altatégépe-
kig, valamint a gizcsere sulyos zavaraiban alkalma-
zott gépi lélegeztetésig (Szedlak, Darvas & Szijarto,
2020).

A g6znarkotikumok torténete

A mitét alatti fijdalom kiiktatdsa az emberek Gsrégi
torekvése, ami Hippokratész (i. e. 460-377) mon-
ddsa szerint isteni feladat: ,Sedare dolorem divinus
opus est” (Korbuly, 2008). Tobb ezer évvel ezel6tt
mir Mezopotimidban termesztették az Spiumhoz
szolgalé méaknovényt (Papaver somniferum). Az ak-
kor haszndlt gynevezett ,altatdszivacsokat” (spongia
somnifera) 6piummal vagy mandragérival dtitatva
Hippokratész is alkalmazta. Dioszkoridész gorog
orvos szintén gyégynovények fézetét készitette el
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1. abra: Az els6 éternarkdzis (1846. oktdber 16. William Morton a bostoni Massachusetts General Hospital-

ban). (Forrés: URL3)

az altatishoz, fajdalomcsillapitdshoz i. sz. 60 koril.
Az anesztézia kifejezést 6 hasznilta els6ként. Az
anesztézia sz6 az ,an” nélkil és az ,aisthesis” érzés
szavak osszetételébdl jott 1étre (URL2). Ebben az
id6ben a gyorsasdg volt a legfontosabb az orvosok
részérdl, mivel rovid ideig hatott a belélegzett érzés-
telenitészer. Mindezek mellett az alkoholos italokat
is el@szeretettel hasznéltdk a fdjdalom csillapitdsara
(Friedman & Friedland, 2001; URL2).

A kozépkorban Theodoric Borgognoni (1205-
1296), olasz sebész is alkalmazta az 4ztatott sziva-
csot pium-, eperfalé- vagy borostyinoldatba mart-
va, a beteg orra ald nyomva, amelyek révid bédulatot
hoztak 1étre. Villanovai Arnold 1300 koril szintén
novényi keveréket, mandragéragyokeret és nadra-
gulyét (Atropa belladonna) alkalmazott a sebészeti
tevékenységek alkalmaval, de ez még kevés volt ak-
koriban a teljes érzéketlenség kialakuldsahoz.

Nagy 1épés volt a fijdalomesillapitds torténeté-
ben, amikor Raimundus Lullus (1233/1234-1315)
spanyol alkimista 1275-ben felfedezte, hogy a
kénsav alkohollal keverve, leparolva egy édes, fehér
szinti folyadékks vilik. Edes vitriolt, vagyis kés6bbi
nevén az étert allitotta el (Friedman & Friedland,
2001). Majd 1507 kortil, a dél-amerikai kontinen-
sen kokalevelet (Erythroxilon coca) rigesiltak az
eré fokozasira és a fijdalom csillapitdsdra, amely

2. abra: William Morton étergémbje.
(Forras: URL4)

egyre nagyobb mennyiségben atkerilt Eurépdba is
a spanyol és francia hajékkal (URL1). Az inka sd-
minok kokainnal telitédott nyalukkal kenték be
a sebet, hogy a fijdalom csillapodjon. Ez id§ alatt
1542-ben Ambroise Pare, francia katonaorvos ujra
bevezette a végtagleszoritisos érzéstelenitést az
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3. abra: Vajna Vilmos (1854-1932) liveg altatékosara.
(Forras: URL5)

4. abra: 1890-bdl a Schimmelbusch-maszk. (Forrés:
URL6)

amputdldsok esetén. Késbb Paracelsus, svajci orvos
1605-ben mdr étert haszndlt fdjdalomcsillapitasra,
amit dllatokon prébalt ki el8szor, de hasznélata csak
évszazadokkal késébb teljesedett ki. Ugyanakkor
kiemelte az 6pium jotékony hatdsait. Opiuminjek-
ciét alkalmaztak 1665-ben a fijdalom csillapitdsd-
ra, majd ezt kiterjedten alkalmaztik a XVIII. szd-
zad elején is. Az aneszteziolégia nagyot fejlédott az
6pium alkaloidjdnak, a morfinnak az elédllitisakor,
1811-ben, amelyet egy fiatal gydgyszerész, Fried-
rich Wilhelm Adam Sertiimer végzett. O nevezte el
morfinnak, Morpheus, az dlom istene utin (URL1).
A mai tokéletes narkézisok littdn bele sem gondo-
lunk abba, hogy milyen nagy jelent8sége volt 1846-
ban William Morton bostoni fogorvos emberen tor-
ténd elsd éterbdditisinak, amelyet nem kovetett si-
koly (1. és 2. dbra). Azonban mdr 1842-ben az ame-
rikai Crawford W, Long is végrehajtott egy mitétet
éternarkézisban, de nem kozolte azt, hét évet vart,
hogy nyilvinossdgra hozza. Long jelents szerepet
jatszott a sebészeti, majd a sziilészeti érzéstelenités-
ben is. Itt kiemelhetjiik, hogy Balassa Jinos is, néhany
hénappal a bostoni bemutaté utin, 1847. februar
11-én éternarkézisban végzett mitétet, amelyben a
beteg hirom percig érzéketlen volt (Korbuly, 2008).
Az éternek azonban szdmos mellékhatdsa jelentke-
zett, néha nem volt elég erds, és varatlan haldlt is
okozott. Néhdny orvos sajit magdn is kiprébdlta a
szert. A késébbiekben felhagytak az alkalmazdséval,
mivel a kloroform igéretesebbnek ttint (Pal, 2017).

A szabadsigharc alatt, 1848-ban kezdték al-
kalmazni a kloroformos (korabbi neve: haldnysav,
amely szintelen, édeskés iz(, kellemes szagu) alta-
tast, tibori koriilmények kozott (Korbuly, 2008). Az
orvostorténeti leirdsok szerint Szilezy Sdmuel 1849
tavaszdn, Tokajban szintén kivitelezett kloroform-
g6z0s altatast (Balogh, 1973). A kloroformot egy
amerikai vegyész, Samuel Guthrie illitotta elé 1831-
ben, de megemlitik a francia Eugéne Soubeiran és a

német Justus von Liebig nevét is ezzel kapcsolatosan
(URL23).

Nagy jelentSségt volt Vajna Vilmos (1854-1932)
tvegfald altat6kosara az 1894 és 1899 kozotti évek-
ben, mint magyar eredetd eszkoz (3. abra). A ked-
velt, Giveg arcmaszkot éter (borégény) és kloroform
belélegeztetéséhez alkalmaztik. A maszk gumi pe-
remboritdssal késziilt az éter dltal okozott szem- és
bérfelmarédasok elkeriilése érdekében. A kortlbeliil
12 cm hosszu, ovilis, kapszerd tivegkosar teteje nyi-
tott volt, amelyre szovetet boritottak és legtobbszor
csepegtetéses kloroformnarkézisra hasznaltik. Na-
gyon ritka darabnak szdmit, egy-egy ilyen eszkoz
fellelhetd még Németorszdgban és Budapesten.
A Vajna-féle altatékosir hétranya is, mint a tobbié,
a nagy holttér, ami oxigénhidnyos dllapotot eredmé-
nyezhet. Anglidban viszont nagyon népszerd volt
akkoriban. Az tiveg arcmaszkon 4t a beteg 1égzését
meg tudtdk figyelni, és kif6zéssel lehetett fertétle-
niteni (Korbuly, 2008; Kétyuk, 2016; Nemes, 2008a;
Nemes, 2008b).

A Vajna-féle tivegkosarat kiszoritotta az 1. vildg-
hédbord utin a Schimmelbusch fémbdl késziilt maszk
(4. dbra), amit éter- és kloroformaltatishoz egyarint
hasznéltak. Evtizedekkel ezel6tt az aneszteziolégiai
felszerelés nem volt tobb, mint egy Schimmelbusch-
altatékosdr, étercsepegtetd, gézlap, szajterpesz, nyelv-
fogé és torlskendsk (URL22).

A Kloroformot gézlapra vagy szivacsra csepeg-
tetve alkalmaztik még az Ugynevezett Esmarch-
altatékosarat, de a pontos adagolds szinte lehe-
tetlen volt, sok beteg meghalt. Uttérs felismeré-
seket tett John Snmow (1813-1858), angol orvos az
aneszteziolégidban. O volt az els6, aki e teriiletre
specializdlédott. A szilési fijdalmakra inhaldcids
érzéstelenitést alkalmazott sok szakemberrel el-
lentétben (5. 4bra). Altala terjedt el a sziilészeti
anesztezioldgia, kilonésen azutdn, hogy Viktéria
kirdlyng fia, Leopold herceg sziiletésénél klorofor-
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5. abra: Snow-féle inhalalokésziilék, 1847. (Forras:
URL7)
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7. abra: Reynold-féle sziilészeti kloroformos inhaldlo-
késziilék. (Forras: URL9)

6. abra: Ombredanne-féle inhaldcigs késziilék. (For-
ras: URLS)

mot alkalmazott 1853-ban, egy zsebkendére cse-
pegtetve. Késébb aztdn kidertilt a kloroform sulyos,
majkérosité hatdsa (Friedman & Friedland, 2001).
Snow véleménye szerint: , Az a mdd és szokds, hogy a
chloroformot zsebkendével lélegeztetik be, bizonytalan és
szabdlytalan” — tehdt pontosabb alkalmazdsi médot
kellett kidolgozni, ezért nagyszamu éllatkisérletet is
végeztek ezekben az idékben (Balogh, 1973).

Louis Ombredanne (1871-1956), francia sebész,
1908-ban publikalta 6j inhaldciés késziilékét (6. ab-
ra). Ezt az eszkozt az éter adagoldsira tervezték.
Nagyon népszeriivé vilt, kilonosen a sziilészeti és a
katonai anesztézidban. A fémgolyé éterrel étitatott
gézlapokkal volt kitoltve (URL1).

A tomény éterg6z beszivisa utdn félelmetes volt
az Ugynevezett exciticiés (izgalmi) szakasz a mitét
kezdetén, mivel a beteg az egész testét ringatta ide-
oda, le kellett fogni. Ezenkiviil toxikus volt az éter, és
sulyos léguti irriticiét okozott (Sz€ll, 2008).

Egy 6nadagolés inhalaléeszkéz volt a Reynold-
féle sziilészeti kloroformos inhaldlékésziilék (7. ab-
ra). A 18. szdzad 6ta kilonb6z8 betegségek gyogyita-

8. abra: Murphy-féle kloroformos inhalalokésziilék.
(Forrés: URL10)

sara is alkalmaztak, példaul: nitha, fejfdjas. A vajuds
néknél csak késdbb, a 20. szdzad kézepén vezették
be. A késziilékbe egy vattabetétet helyeztek, amelyet
a kozvetlen alkalmazds el6tt kloroformban ztattak.
A két cstucs egymdstSl messzebb helyezkedik el az
eszkozon, ezzel megel6zve, hogy az orrlyukba szo-
ruljon (URLY).

Edward William Murphy (1802-1877) londo-
ni sziilész volt, aki gyorsan elfogadta a kloroform
hasznilatit, miutin bevezették. Az 4ltala terve-
zett eszkoz csak a szdjat fedi (8. dbra). Elméle-
tek szerint a ndék sokkal gyorsabban szenvednek
kloroformtdladagolast, ha az orr és a szdj is fedett
az inhalaléeszkoz éltal, ezért Murphy azt gondolta,
hogy az 6 eszkoze biztonsigosabb ebbdl a szempont-
bél. A laposra formalt, tolesér alakd rész alkotja az
inhalalokészilék favokajit, amely csatlakozik egy re-
keszhez. Murphy a vajidé néknél a méhosszehizoda-
sok alatt ajanlotta hasznalatat (URL10).

A géaznarkotikumok elterjedése

Akkoriban, amikor dr. Robert James Minnitt (1889—
1974) brit anesztéziaoktatd, igazgatd, a szilészeti
tijdalomesillapitds uttéréje az orvosi pélyafutdsit
kezdte (1915-ben), rengeteg szegény és munkds-
osztilybeli angol né szilt otthon, béba segitségével.
Mivel a sziilési fdjdalmak csillapitdsit csak orvosok
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9. abra: Magill endotrachealis gumitubusok. (Forras:
URLTT)

Vo N—
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alkalmaztak, igy hatdsos fijdalomcsillapitds a szii-
lés alatt nem volt biztosithaté ezen ndk szdmadra.
Minnitt nehezményezte ezt a tirsadalmi egyenlSt-
lenséget, és ez serkentette 8t arra, hogy 4. Charles
Kinggel (1888-1966) dolgozzon (aki egy kiemelke-
dé angol gyirtéja volt az altatéberendezéseknek), és
kifejlesszen egy olyan dinitrogén-monoxid-szallitdsi
eszkozt, ami lehet6vé teszi a babdknak, hogy azt a
raszorulé nék otthondban alkalmazhassik (URL24;
URL25).

Ekkoriban Joseph Priestley (1733-1804) is a gi-
zokat tanulmdnyozta. Az akkor ismert hdrom giz
(levegd, szén-dioxid, hidrogén) mellett tovabbi tiz
gizt fedezett fel, koztik a nitrogén-oxidokat és
a hidrogén-kloridot. Eredményeit a Philosophical
Transactions hasabjain tette k6zz¢ angol nék szdmd-
ra, de a nitrogén-oxidul érzéstelenits hatdsit nem
ismerte fel (Friedman & Friedland, 2001).

Dinitrogén-oxiddal kisérletezett Humphry Davy
is (1778-1829) 1799-ben és megddbbentette, hogy
az mennyire megnevetteti, ha belélegzi, ezért ,ne-
vetdgiznak” (tovibbiakban: kéjgiz) nevezte el. Trt
a mitét alatti fijdalomesillapité tulajdonsigairdl,
majd egy inhaldlokésziiléket is szerkesztett a giz
belélegzéséhez (Friedman & Friedland, 2001). A
kéjgdz mitét alatti hatdsit vidiman szemlélteti a
Folytassa névér! cimi filmvigjdték, ahol a beteg, majd
a személyzet is folyamatosan nevetésben tort ki, a
Boyle altatégép dltal kibocsatott nitrogén-oxidultdl.

Nagy léptékben elérehaladva, 1880-ban Sir Wil-
liam Macewan skét sebész fémcsovet helyezett a be-
teg légcsovébe, megteremtve ezzel az endotrachealis
intubdlast. Mar 1919-et irunk, amikor Ivan W,
Magill (1888-1986) ir szdrmazdsi aneszteziol6-
gus kifejlesztette az endotrachealis tubus egycso-
ves megolddsit. Az eredeti csoveket egy tekercs
gumi ipari cs6bdl készitette el (9. abra). Ezenkivil
az ugynevezett Magill-fogé is az 6 nevéhez fiiz6-
dik, amelynek segitségével a tubust meg lehet fogni
és a légesdbe lehet irdnyitani. A tubus behelyezését
(1926) Magill-féle laringoszképpal, a hangrés feltd-

rasdra szolgild, sajat fényforrdssal rendelkezd esz-
kozzel biztositottak. Altalaban két részbdl 4ll, nyél-
bél és lapocbdl. Jelenleg mar tobbféle tipus létezik.

Ebben az id&szakban Arthur Ernest Guedel
(1883-1956) a lélegeztetéshez szitkséges mandzset-
taval ellitott endotrachealis tubus alkalmazdsdval
probilkozott az Egyesiilt Allamokban, amelyet sajét
kutydjan probélt ki (Friedman & Friedland, 2001).
Guedel gumibdl készitett eszkozt a szabad légut
biztositdsira is, amit 1933-ban kozolt le. Addigi
haszndlatban csak fémbdl késziilt eszkoz volt erre a
célra.

Erdekes, hogy egy véletlen, jobb f6hérgsbe csi-
szott tubus inditotta el a tiddsebészet fejlédését,
ugyanis az egyik tid6fél 1élegeztetése esetén a mésik
tidsfél operdlhaté. Ralph M. Waters (1883-1979)
nevéhez flizédik a tidésebészet fejlédése, vala-
mint a ciklopropdn giz haszndlata. Waters el8szor
a sziilészetre Osszpontositott, de késébb attért az
aneszteziolégidra, 1937-ben 6 képezte ki Virginia
Apgart is. Megkénnyitette a sebészek munkéjit az
1942 utén elterjedt kurare (mérgezd névényi nedv)
alkalmazdsa, mivel a hatéanyag a hardntcsikolt iz-
mokat lebénitotta az opericié alatt, majd 1949-ben
mdr szintetikus kurarét is eléallitottak (Friedman &
Friedland, 2001).

10. abra: Pulmotor bérond. (Forrds: URL12)

Draeger Pulmotor

'9¢-1:(1)9¢'620Z | 43IAON

Az aldbbi dokumentumot magéancélra toltétték le az eLitMed.hu webportélrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzéi jog szabdlyozasa ald e1ik.



NOVER | 2023;36(1):1-36.

APOLASTORTENET

11. abra: Boyle-altatogép, 1919.
(Forras: URL13)
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12. abra: Anesztéziai ellatéegység, 1934. (Forras:
URL14)

Lélegeztet6gép

Ebben az idében (1940-es évek) fSleg a katonai és
banyabdl torténé mentések sordn volt nagy jelen-
t8sége az ugynevezett Driger Pulmotor alkalmazi-
sanak (10. abra). A beteg arcira helyezett maszkon
keresztil jutott el a gdzelegy a tiddbe, a gép mecha-
nikus mikodése alatt. A palack 330 liter oxigént tar-
talmazott, amely 40 percig tarté lélegeztetésre volt
elegendd. Majd, amikor a gizpalackokhoz nyomas-
csokkent6t is alkalmaztak, az még nagyobb fejlédést
hozott (URL19).

Az altatégép

Tulajdonképpen az elsd narkotikumpérologtaték
megjelenésétdl vehetjik szdmitisba az dgynevezett
aneszteziolégiai munkahely fogalmidt, ha torténeti
szempontbol kozelitink. A narkotikumparologta-
ték miikddéséhez vivégizra van sziikség folyamato-
san, valamint a betegnek adott gydgyszerek hatisira
a légz8izom mikodése kiesik, igy sziikséges volt az
altatogépek megépitése (Keresztes, 2001). Eurépé-
ban az els§ altatégépeket az angol Boyle és a német
Driger kezdte forgalomba hozni (Gdl, Tekeres &
Madich, 2011).

Az altatégéppel egy dltalinos érzéstelenités alatt
a gazokat és a g6z halmazéllapotd narkotikumo-
kat, kontrolldlt osszetételben a tiidbe juttathatjuk
(Molnar, 2022). A Roth—Driger-apparitus volt a

késébbi altatégépek prototipusa. Itt mdr megtalal-
haté a nyomascsokkentd reduktor, narkotikumpéro-
logtatd, és 1925 utdn keriiltek alkalmazdsba a szén-
dioxid-abszorberrel ellitott altatégépek. Jellemzd
volt az 1940-es évek végéig, hogy maszknarkézisban
végezték a mitéteket, ami sok sz6védmény forrdsa
volt (11. és 12. 4dbra). Nagy fordulat a révid hatdsa
izomrelaxins bevezetésével kezdédott, aminek ha-
tasira konnyebbé vélt az intubdcié (Nemes, 2008).

Az elsé altatasi jegyzSkonyvet 1957-ben toltotték
ki. Az altatdshoz a német Driger Romulus altatogé-
pet haszniltik ebben az idgszakban, amely az Ggy-
nevezett szekrényes stilusban késziilt (13. abra). Jel-
lemzdje volt egyebek kozott a szén-dioxid-elnyelés,
a szivépalack, az éteres pdrologtatd és a tdlnyomdsos
gazszéllitds. Tobb {8 részt kilonboztethetink meg:
egy gizkeveréket adagold rendszert, egy respirdtort,
kiszolgalé részt és a beteg életjeleinek monitoro-

13. abra: Drager Romulus altatégép. (Forrds: URL15)
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14. abra: Boyle altatégép 1955-1965. (Forras:
URL16)

zésdt biztosité egységet, ami kilon telepithets. Az
1960-as években egyre nétt az anesztézia irdnti
igény. A fejlédést elGsegitette a korszer( altatégépek,
monitorok beszerzése, valamint az Gjabb gyégysze-
rek és anesztéziai médszerek bevezetése (14. abra).

Az altatégép légzdérendszernek nevezett része a
1égz8kor, amelyen dt eljut a betegbe a friss gazke-
verék. Visszalégzé és nem visszalégzd rendszereket
kulonitenek el, annak alapjan, hogy a kilégzett gd-
zok visszalégzésre kertlnek vagy nem. Egy régebbi
besorolds szerint is megkiilonboztethetjik a rend-
szert. Nyitott rendszerr8l beszélhetiink (példaul
Schimmelbusch-maszk), ahol nincs légz8kor. Fé-
lig nyitott rendszernél (Roth—Driger) a belégzés
légz8koron dt, a kilégzés a szabadba torténik. Félig
zart rendszernél kétiranyd 1égz8kor van, kilégzés
CO,-elnyels szédan keresztiil, itt részben Ujra van
hasznositva a kilégzett gz (példaul Driger Primus
altatogépnél). Zirt rendszer esetén a gép pétol-
ja a péciens dltal elhaszndlt gdzokat és a bedllitott
szinten tartja a frissgdz-keveréket. Nincs dramlds
az elszivérendszer felé (példaul Driger Zeus alta-
t6gép).

W. W. Mapleson (1926-2018) angol anesztezio-
légusprofesszor rendszerezte (1954) a nem vissza-
légzs légzskoroket és tobb tipusba (A-F) sorolta

azokat (15. dbra). Mdkodését nézve all egy rezer-
vodr ballonbdl, érzékeny szelepbdl, frissgdz-aramlds-
bél, univerzilis oxigéncsatlakoz6bél és torésdlls oxi-
géncsbdl. Jelenleg a lélegeztetés alatt a visszalégzd
rendszereket (Ugynevezett légzékoroket) haszndljak
(16. abra) (Molnar, 2022).

Kis méretd, konnyen kezelhetd, intenziv oszti-
lyon is életmentd eszkoz, siirgGsségi eseteknél, vala-
mint lélegeztetett betegnél is alkalmazhat6 rendszer
a mindennapi elldtisban.

A kezdetleges eszkozoket a 20. szdzad folyaman
az altatégépek teljesen kiszoritottdk a gydgyité gya-
korlatbdl, mégis érdemesek arra, hogy viltozataikat
nyomon kovessik. A fijdalommentes mitéteknél
kezdetben igen fontos eszkozok voltak. Azonban
kérdéses volt mindig, hogy miképpen lehet az al-
tatészereket belélegezni gy, hogy azok kifejtsék a
hatist, de ne legyen veszélyben a beteg.

Az elsé genericiés altatégépeket a mechanikus
miikodés jellemezte. A mésodik generdciés gépek
mdr elektromos elldtisiak is voltak, igy ellendrzés
alatt 4llt a bels6 monitorozasi rendszer, mint az oxi-
gén és inhaldciés narkotikum koncentriciéja, a be-
teg lélegeztetési paramétereinek kimutatdsa, h6mér-
séklet és riasztdsi rendszer. A harmadik generdcio-
hoz tartozé altatégépek midr elektronikus és folya-
déklogikai ellendrzésre épiiltek, amelyek miikodése
szdmitégéprendszer-alapi. A rendszer Onteszteld,
minden adat rogzithetd és bels6 dramforrassal biz-
tositott (Keresztes, 2001)

Az angol gép 1949-ben el6szor érkezett az Ul-
161 uti sebészeti klinikdra Littmann Imre professzor
segitsége dltal, igy megkezdték az intubdciés nar-
kézisok kivitelezését hazankban (Gal, Terekes &
Madich, 2011).

A német Driger-altatégép tartozékai az 1980-as
évekbdl: gizpalackok O,, N,O, levegd, 1égzékor

15. abra: Mapleson C rendszer rajza.
(Forras: URL17)
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16. abra: Boyle altatogép. (Forrds: URL18)

(a kor egy belégzd és egy kilégzd szarbdl all),
rotaméterek, minden gizhoz kiilon-kiilén viladék-
sziv6, respirdtor, O, by-pass (magas dramldsi oxi-
génnel, a lélegeztetdballon gyors feltoltése jon 1étre),
riasztd, CO,-elnyel széda, narkotikumpérologtaték
(vaporizitor), nyomdsmérs, légzésivolumen-mérd

(17. abra).

VILCHERRESNE PETS E

18. abra: Ohmeda altatdgép. (Forras: URL20)

Az Ohmeda altatégép az 1990-es évekbsl, amely
szinesfém anyagbdl késziilt, f6leg magneses kor-
nyezetben haszndlhatd, két pérologtaté helyezhet
rd, hdrom, gizzal m(kods, tobb tipusa ismert (18.
abra). Az altatégépek fokozatos technikai fejlédé-
se lehetdvé tette a pontos gézelegyek adagoldsit és
elésegitette a vezérlés automatizalasit is (URL20).

21. szazadi anesztézia-
munkaallomas

A napjainkban haszndlatos altatégépek mdr nagy-
fokud biztonsigot nyudjtanak a beteg szdmdra, kolt-
séghatékonyak, megbizhatdk. Jellemzgjik lehet a
hirom darab gdznyomdsmérd, Mapleson-rendszer,
beépitett szivérendszer, rotaméter, oxigénriasztds,
antisztatikus kerekek, j6l szigetelt, biztonsdgos nar-
kotikumpdrologtaté tartilyok. Vizallé érintSkép-
ernydk, felndtt- és gyermekanesztézia lehetSsége,
miiszaki és fizioldgiai riasztisok, gdzelemz8 modul,
by-pass rendszer, az altatdsi paraméterek folyamatos
monitorozdsa és az események rogzitése (19. abra).
Fejlett technoldgia, egyszeri hasznilat, nyitott
telépités jellemzi a modern altatégépeket. Hypoxia
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19. abra: Modern, Uj Drager aneszteziolégiai allomas
napjainkban. (Forrds: URL21)

elleni védelem, munkafeliilet-megvildgitds, hattér-
vildgitds, érint6képernyds vezérlés, beépitett akku-
muldtor mind az aneszteziolgiai kényelmet segiti.
A gazellatést, aramelldtast, léguti nyomdst mutaté
képernydvel elldtottak, valamint nagy teljesitmény
lélegeztetSrendszerrel (URL21) rendelkeznek. A
miitéti érzéstelenités lehetSségei szinte korlatlanok.
Az Gjabb gyégyszerek és altatégépek, miszerek és
aneszteziolégiai médszerek lehetévé teszik, hogy a
beteg mutéti teherbiré képességét figyelembe véve
tervezzék meg az érzéstelenités médjat.
Evtizedekkel ezel6tt az id6s életkor kontrain-
dikdciét jelentett bizonyos miitéti beavatkozasok
esetén. Jelenleg a keringés, a narkézismélység mo-
nitorozdsa, az izomrelaxdcié mérése, a lélegeztetés
élettani jellemzdinek mérése, a riasztérendszerrel
kiegészitett miszerek mind a beteg nagymértéki
biztonsigit szolgdljdk. A modern technolégidnak

Irodalomjegyzék

Balogh, J. (1973). Egy 100 éves altatégép. Orvostorténeti Koz-
lemények, 19(69-70), 225-235.

Friedman, M., & Friedland, G. W. (2001). Crawford Long és a
sebészeti érzéstelenités. In: Friedman, M. & Friedland, G.
W. (eds.). 4 tiz legnagyobb orvosi felfedezés. Budapest: Kos-
suth Kiadé; pp. 92-111.

Gil, J., Tekeres, M., & Madich, K. (2011). Az aneszteziolégia
és intenziv terdpia fejlédése a XX-XXI. szazadban. Orvos-
képzés, 86(1),21-28.

Keresztes, L. (2001). Az aneszteziolégiai munkahely. In:
Vimlati, L. (ed.). Inbaldcids anesztézia: Kézikinyv (pp. 115-
119.). Abbot.

készonhetSen a nagyobb perioperativ rizikéval ren-
delkezd betegek is mitétre keriilhetnek.

Koribban az aneszteziolégus orvost nagymér-
tékben lefoglalta a beteg és a miitéti teriilet megfi-
gyelése, az altatégép miikodése, a lélegeztetSballon
kezelése, a monitorok, a pérologtatdk, a ventildtor
miikodésének ellenbrzése. Az Gj tipusd, modern al-
tatégépek haszndlatival ez megvaltozott, a monito-
rokra irdnyul a figyelem jelentds része. De azért ne
felejtstik el a beteget megérinteni!

Nagyon fontos az altatégépek elhelyezése, amely
a beteg fejétsl jobbra kell, hogy essen, vagyis a 1at6-
tér horizontalisan legyen. J6l lithaté helyen jelen-
jenek meg a beteg vitdlis paraméterei a képernydn,
amely megosztott is lehet, de 30 fokos lit6szogon
belil legyenek. LehetSség van a paraméterek (tids-
funkci6, lélegeztetés, hemodinamika) elrendezésére
a képernydn, illetve azok szinekkel valé megkilon-
boztetése is segiti a gyors leolvasist. A géptdl balol-
dalt tirolhatjik a gydgyszerelés eszkozeit, valamint
fontos a hangjelzések lehetSsége is, amit nem érde-
mes kiiktatni. A gépi riasztds lehet magas, kozepes
vagy alacsony beavatkozist igényl8. A riasztdsokat
egy felileten be lehet allitani vagy némitani. Akku-
muldtorrdl vészhelyzetben is UzemeltethetSk a gé-
pek bizonyos ideig. Minden esetben biztositott a gé-
pek bedllitdsainak dokumentaldsa (Keresztes, 2001).

Az aneszteziolégia napjainkban perioperativ
szakteriiletnek nevezhetd, mivel a mtéti altatds
mellett a miitétre kerld betegek kivizsgildsa és els-
készitése, valamint a posztoperativ intenziv terdpia
egyardnt beletartozik.

A jov6ben még Ujabb és wjabb gydgyszerelést,
lélegeztetést segité modern, egyszeribb, pontosabb
miikodtetésh késziilékek biztositjdk majd az e tert-
leten dolgozdk magas szintd munkdjdt.

Reméljiik, hogy 2046-ban megiinnepelhetjiik en-
nek az eredményes fejlédési utnak a 200 éves évfor-
duléjat!

Korbuly, Gy. (2008.) Adatok az aether-narkosis magyaror-
szdgi torténetéhez. In: Bogar, L. (ed.). Az ondlls magyar
anesztezioldgia é intenziv terdpia elsd 50 éve: 1958-2008.
Budapest: Semmelweis Kiadé; pp. 15-19.

Koétyuk, E. (2016). Altatékosarak. Elet és Tudomdny, 71(24), 751.

Molnir, Zs. (2022). Aneszteziolégiai légzdrendszerek. In: Bogar,
L. (ed.). Aneszteziologia és intenziv terdpia. Budapest: Me-
dicina Kényvkiadé Zrt.; pp. 18-21.

Nemes, Cs. (2008a). Sebészet és miitéti érzéstelenités. In: Nemes,
Cs. (ed.). Orvostorténelem (pp. 297-300.). Debreceni Egye-
tem Orvos és Egészségtudomanyi Centrum.

Nemes, Cs. (2008b). Vajna Vilmos Gveg altatékosara: egy haj-

'9¢-1:(1)9¢'620Z | 43IAON

Az aldbbi dokumentumot magéancélra toltétték le az eLitMed.hu webportélrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzéi jog szabdlyozasa ald e1ik.



12

NOVER | 2023;36(1):1-36.

APOLASTORTENET

dani vildgsiker emlékére. In: Bogar, L. (ed.). Az ondlls ma-
gyar anesztezioldgia és intenziv terdpia elsé 50 éve. Budapest:
Semmelweis Kiadé; pp. 26-29.

Pal, E. (2017). Fajdalom nélkil: a mdtéti érzéstelenités alter-
nativ médjai az 1840-es években Nagy Britannidban és
Magyarorszigon: Szociolégiai elemzés. Replika, 105(5),
31-52.

Szedlik, B., Darvas, K., & Szijérts, A. (2020). Aneszteziolégia
és intenziv terdpia a Semmelweis Egyetem 1. Sz. Sebészeti
Klinikdjan. Magyar Sebészet, 73(3), 114-116.
https://doi.org/10.1556/1046.73.2020.3.11.

Sz¢ll, K. (2008.) Az anesztezioldgia utolsé félszazada hazinkban,
In: Bogar, L. (ed.). Az ondlls magyar aneszteziologia és in-
tenziv terdpia elsé 50 éve:1958-2008. Budapest: Semmelweis
Kiadd; pp. 30-40.

URL1: Aneszteziolégia torténete 2.: A féjdalomesillapitds és

altaldnos érzéstelenités torténete. (2010).

https://kaibo-tanulmanyioldal.blogspot.com/2010/05/

aneszteziologia-tortenete-2.html

Az dltaldnos érzéstelenités torténete. (2021.12.27.).

https://hu.wikipedia.org/wiki/Az_%C3%A11tal%C3%

Alnos_%C3%A9rz%C3%A9stelen%C3%ADt%C3%

A9s_t%C3%B6rt%C3%A9nete

Az dltaldnos érzéstelenités elsd nyilvinos bemutatdjd-

nak rekonstrualdsa. https://hu.wikipedia.org/wiki/Az_

%C3%A11tal%C3%A1nos_%C3%A9rz%C3%A9stele

n%C3%ADt%C3%A9s_t%C3%B6rt%C3%AInete#/

media/F%C3%A1jl:Southworth_&_Hawes_-_First_
etherized_operation_(re-enactment).jpg

Replica of Morton Inhaler. https://www.woodlibrary-

museum.org/museum/replica-of-morton-inhaler/

Vajna Vilmos Gveg altatékosara. https://www.doki.net/

tarsasag/aneszteziologia/info.aspxPsp=37&web_id=

Schimmelbusch type anesthetic mask https://artsan-

dculture.google.com/asset/schimmelbusch-type-anes-

thetic-mask/IwHB20TO2BauPA?hl=en (2022.11.01.)

Snow Inhaler, Mark II  https://www.woodlibrarymu-

seum.org/museum/snow-inhaler,-mark-ii-/

Ombrédanne Inhaler https://www.woodlibrarymuseum.

org/museum/ombredanne-inhaler-2/

URL2:

URL3:

URL4:

URLS5:

URLG6:

URL?7:

URLS:

URLY:

URL10:

URL11:

URL12:

URL13:

URL14:

URL15:

URL16:

URL17:

URL18:

URL19:

URL20:

URL21:

URL22:

URL23:

URL24:
URL25:

VILCHERRESNE PETS E

Reynold Inhaler http://woodlibrarymuseum.org/mu-
seum/item/673/reynold-inhaler

Murphy Inhaler https://www.woodlibrarymuseum.org/
museum/murphy-inhaler/

Sir Ivan Magill: Anaesthesia After WW1. https://
anaesthetists.org/Home/Heritage-centre/Learning/sir-
ivan-magill-anaesthesia-ww1

Pulmotor Driger https://char-fr.net/Pulmotor-Drager.
html

Henry Edmund Gaskin Boyle https:/litfl.com/henry-
edmund-gaskin-boyle/

Equipos de anestesia de la Clinica Marly 1934 Bogota
https://co.pinterest.com/pin/547680004673829554/
Draeger Romulus https://www.woodlibrarymuseum.org/
museum/draeger-romulus/

Boyle-type anaesthetic machine https://collection.
sciencemuseumgroup.org.uk/objects/co8609454/boyle-
type-anaesthetic-machine-anaesthetic-machine
Mapleson C — The Streamlined Design https://www.
armstrongmedical.net/product/mapleson-breathing-
circuits/

Molnir, Zs. LélegeztetSrendszerek és az altatogép.
https://slideplayer.hu/slide/3269086/

Az egészségligy orokzoldjei 2. rész. — Az altatégép
(2015.04.02.) https://arcvonalontul.blogspot.com/2015/
04/ az-egeszsegugy-orokzoldjei-ii-resz-az.html

GE Datex Ohmeda Excel MRI Compatible https://
www.somatechnology.com/spanish/equipo-medico-
usado-remanufacturado/maquinas-de-anestesia/datex-
ohmeda-excel-mri-compatible/

Driger Perseus A500 Altaté munkadllomas. https://
www.draeger.com/Products/Content/perseus-a500-pi-
9104318-hu.pdf (2022.11.19.)

Mitéti altatds régen és ma. https://rakgyogyitas.hu/
muteti-altatas-regen-es-ma/ (2022.03.15.)

Orvosi mérfoldkovek: anesztézia felfedezése — idévonal.
https://tinyurl.hu/51n3 (2022.11.19.)
https://rcoa.ac.uk/dr-robert-james-minnitt (2022.11.19.)
https://www.woodlibrarymuseum.org/museum/min-
nitt-apparatus/ (2022.11.21.)

Magyar Apoldk Napja 2023.

A MESZK Orszégos Elnoksége a Magyar Apoldk Napja alkalmabdl sz(k kord,
koszoruzassal egybekotott megemlékezeést szervezett a Semmelweis Egyetem
Egyészségtudomanyi Karan lévd Kossuth Zsuzsanna emléktablanal.

A Semmelweis Egyetem Egészségtudomanyi
Kar dékanja, dékan-helyettese, a Klinikai
Kozpont dpolasi igazgatoja, oktatok és
hallgatok, valamint a MESZK Orszédgos
EInokségének tagjai a Magyar Apolok Napi
koszoruzéson.

Az| aldbbi dokumentumot magéncélra toltétték le az eLitMed.hu webportalrdl. A dokumentum felhasznaldsa a szerzdi jog szabdlyozasa ald esik.



