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В настоящее время в медицинской наркозно-дыхательной аппаратуре все больше 

применяются микроконтроллерные системы для реализации принципа обратной связи в 

регулировке ряда параметров аппарата. Контролируемая автоматизация параметров, 

влияющих на внешние параметры и оксигенацию, повышает безопасность пациента во время 

общей анестезии. В то же время имеющиеся системы регулировки в наркозно-дыхательных 

аппаратах направлены на ручное таргетирование параметров врачом-анестезиологом. 

Предлагается система автоматизированного контроля и регулировки параметров, влияющих 

на внешнее дыхание и оксигенацию пациента во время общей анестезии. 

В частности, для настройки параметров внешней вентиляции (аппаратная частота 

дыхания и дыхательный объём) предлагается использовать микроконтроллер для анализа 

данных, получаемых с капнографического датчика (величина парциального давления 

углекислого газа в конце выдоха) [4]. В случае недостаточной вентиляции (рост уровня 

углекислого газа, гиперкапния) автоматически увеличивается частота аппаратного дыхания 

и/или дыхательный объем для увеличения элиминации углекислого газа. И наоборот, в случае 
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снижения уровня углекислого газа (гипокапния) микроконтроллер снижает частоту дыхания 

и/или дыхательный объем для достижения нормокапнии. 

С точки зрения безопасности легочной ткани предлагается использовать обратную 

связь от датчика давления, встроенного в дыхательный контур на вдохе, для ограничения 

подаваемого дыхательного объема. В случае избыточного увеличения давления в 

дыхательных путях микроконтроллер автоматически ограничивает подаваемый дыхательный 

объем для предупреждения перерастяжения легких и развития баротравмы [3]. 

Для большей физиологичности внешнего дыхания во время общей анестезии, когда у 

пациента отсутствуют самостоятельные вдохи, предложен принцип вариабельности 

дыхательного объема, при котором микроконтроллер по заданному алгоритму автоматически 

изменяет величину подаваемого дыхательным мехом аппарата дыхательного объема через 

определенные промежутки времени (имитируя принцип разного дыхательного объема во 

время самостоятельного дыхания). 

Поддержание приемлемой оксигенации считается одним из основных требований для 

безопасного проведения общей анестезии. Как недостаточная, так и избыточная оксигенация 

являются весьма неблагоприятными для организма, особенно во время болезни [4]. В 

настоящей работе предлагается использовать пульсоксиметрический датчик для обратной 

связи с целью автоматической регулировки подаваемой концентрации кислорода через 

микроконтроллер посредством управления системой подачи потока кислорода. В частности, 

в случае снижения степени насыщения гемоглобина крови кислородом (гипоксемия) 

микроконтроллер автоматически увеличивает подаваемую концентрацию кислорода [2]. Сама 

величина концентрации кислорода на вдохе мониторируется в режиме реального времени 

датчиком кислорода [1]. И наоборот, в случае избыточной оксигенации микроконтроллер 

(гипероксия) автоматически уменьшает подаваемую концентрацию кислорода для 

достижения приемлемой степени насыщения гемоглобина кислородом (нормоксемия). 

Предлагаемая система автоматизированного управления представлена в виде 

структурной схемы (рисунок 1). 
 

 
 

Рисунок 1. – Структурная схема системы автоматизированного управления параметрами 

внешнего дыхания и оксигенации в наркозно-дыхательном аппарате 

 

Таким образом автоматическое управление параметрами внешней вентиляции и 

оксигенации может способствовать обеспечению более безопасных и физиологических 

условий проведения общей ингаляционной анестезии современными наркозно-дыхательными 

аппаратами. 
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Abstract. The principles of automatic adjustment of some target parameters of ventilation and oxygenation 

by means of microprocessor-controlled system based on feedback from capnography and pulseoxymetry sensors in 

anesthesia machine are proposed.  
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