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Ventilazione meccanica non invasiva (VMNI)               

Egr. Signore/Signora, vi è stato proposto di sottoporvi a Ventilazione Meccanica Non Invasiva

Al fine di essere chiaramente informato/a circa questa procedura vi chiediamo di leggere attentamente questo documento. Il medico è a vostra disposizione per altri eventuali chiarimenti.

Che cos’è La ventilazione meccanica utilizza un apparecchio progettato per sostenere o sostituire l’attività respiratoria spontanea. La VMNI può essere utilizzata come supporto del polmone in attesa del recupero funzionale in caso di danno acuto oppure costituire una terapia a lungo termine. 

Obiettivi della ventilazione  sono il miglioramento della funzione respiratoria migliorando gli scambi gassosi, correggendo l’acidosi respiratoria ( riduzione della CO2- anidride carbonica), riducendo il lavoro respiratorio, cioè l’affaticamento. La ventilazione può risolvere atelettasie, aree di collasso del tessuto polmonare (spesso in tal caso  è più efficace la ventilazione invasiva), ed è un efficace terapia nell’edema polmonare.

Le patologie che possono giovare di una VMNI in acuto sono:

· gravi insufficienze respiratorie secondarie a riacutizzazione di bronchite cronica o polmoniti nei pazienti affetti da BPCO, bronchiectasie, mucoviscidosi e in soggetti affetti da patologie neuromuscolari o gravi danni della parete toracica
· polmoniti severe che si accompagnino a insufficienza respiratoria
· edema polmonare
· asma bronchiale
Le patologie in cui può essere utile un trattamento a lungo termine con VMNI sono:

· l’insufficienza respiratoria globale ( ossigeno basso ed aumento della anidride carbonica) nel bronchitico cronico con frequenti riacutizzazioni, in cui non  è sufficiente la Ossigenoterapia

· le patologie neuromuscolari (SLA) con grave deficit della funzione della muscolatura respiratoria 

· le malattie sonno-relate (sindrome apnee notturne)

· le gravi deformità della parete toracica

Che cosa ci si deve aspettare durante e dopo una VMNI? Anzitutto verrete collegati con una maschera nasale o facciale al ventilatore e vi sarà insegnato a respirare in modo sincrono con la macchina.

Mediante un Pulsiossimetro applicato ad un dito vengono monitorati i livelli di ossigeno nel sangue e la vostra frequenza cardiaca. Se necessario, mediante appositi elettrodi o trasduttori, saranno monitorati anche i valori di pressione arteriosa, un elettrocardiogramma e i valori di temperatura corporea e di anidride carbonica.

L’adattamento non è immediato e richiede collaborazione. Talvolta si inizia con brevi periodi di collegamento al ventilatore per imparare a “ respirare” con la macchina.

Quali sono le possibili complicanze di una VMNI? Qualunque atto medico, sia esplorativo che operativo sul corpo umano, anche se condotto con competenza e in condizioni di sicurezza conformi alle conoscenze e disposizioni attuali comporta  un minimo rischio di  complicanze. Complicanze rare, ma potenzialmente severe sono rappresentate da barotrauma (trauma dei tessuti polmonari ) legato alle pressioni sviluppate dalla macchina, peraltro raro nella ventilazione non invasiva che non richiede intubazione. Più frequenti sono i danni legati all’utilizzo delle maschere, rappresentate da lesioni cutanee da pressione nella sede di applicazione, al setto nasale, da irritazione corneale e delle mucose nasale e buccale. Inoltre si può accusare claustrofobia e sensazione di distensione gastrica. In un paziente portatore di tracheotomia e cannula tracheale le complicanze che si possono verificare sono rappresentate da possibili decubiti e malacie in sede di applicazione, ostruzione o rimozione accidentale della cannula

Quali alternative? Le alternative sono rappresentate dalla sola terapia medica o dall’utilizzo di Ventilazione Meccanica Invasiva . Tale metodica richiede intubazione o una tracheotomia con i rischi ad esse connessi.

CONSENSO INFORMATO: VMNI ________________________________________________

Io sottoscritto ...................................................................  nato a .........................................................…

il ……………………………………, a cui il Dott ………………………ha proposto la VMNI

· dichiaro di essere stato informato

· della mia condizione clinica

· delle modalità di esecuzione della VMNI a scopo  terapeutico 

· delle sue finalità ed eventuali alternative 

· delle potenziali complicanze, tra le quali le più frequenti sono rappresentate la lesioni in sede di applicazione della maschera nasale  facciale

· dichiaro inoltre 

· di aver avuto tempo e modo di  porre tutte le domande che ho ritenuto opportune e di aver avuto in merito risposte esaurienti che ho compreso e mi hanno soddisfatto.

Preso atto di tutto ciò, in piena coscienza e libertà di giudizio, pur potendo in qualunque momento revocare tale decisione

· Acconsento ad essere sottoposto a Ventilazione Meccanica non invasiva

· Non voglio essere sottoposto ad alcuna Ventilazione

Data ................................ Firma ................................................... (Paziente/Tutore legale/Genitore)

Io sottoscritto …………………………………………………… confermo di aver spiegato al paziente le modalità di esecuzione dell’esame, i motivi, gli scopi, i benefici e le possibili complicanze della VMNI

Data................................. Firma.................................................... (Medico che ha informato il paziente)

Data................................. Firma....................................................(Medico che adatta il paziente a VMNI)

Le condizioni psico-fisiche del paziente non consentono una adeguata informazione, poiché il paziente è affetto da………………………………………………………………….      

Si procede comunque alla procedura per motivi di necessità. 

I Parenti vengono informati e prendono atto della situazione

Data………………Firma……………………………..Grado di parentela………………………………………
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