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Вступ. Ларингеальна маска LMA® Supreme™ є надгортанним 

провідником повітря 2-ої генерації з інноваційним другим ступенем 

захисту від аспірації («другим рівнем надійності закупорювання 

стравоходу»; саме таке розуміння вкладається в термін «second seal»). 

Зазначений девайс розроблений та виготовляється фірмою Teleflex® 

(США), що спеціалізується на виробництві медичних пристроїв [1]. Саме 

наявність в складі конструкції цього повітропроводу захисного 

механізму, що зменшує ризик аспірації за класифікацією Тімоті Кука 

дозволяє чітко віднести LMA® Supreme™ до надгортанних провідників 

повітря 2-ої генерації. Також конструкція LMA® Supreme™ є такою, що 

дозволяє проводити через неї інтубацію трахеї, як за допомогою 

фіброоптичної техніки, так і за допомогою застосування бужа [2, 3].  

Мета роботи. Метою нашої роботи було докладне представлення 

для вітчизняних лікарів будови ларингеальної маски Supreme™ з 

наступною розробкою представлення девайса та особливостей його 

використання на практичних заняттях у центрі симуляційного навчання. 

Матеріали і методи. Для навчання використані фантоми Ambu 

різних розмірів (імітація голови і шиї дорослого пацієнта та дитини), 

набір надгортанних провідників повітря LMA Supreme™, презентація 

слайдів на екрані за допомогою комп’ютера та мультимедійного 
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проектора, мішок для імітування роздування легень, ручний дихальний 

апарат, шприц для роздування манжеток, назогастральні та дуоденальні 

зонди, аспіраційні катетери, вакуум-аспіратор. 

Результати та обговорення. Загальний вид ларингеальної маски 

LMA Supreme™ з роз’ясненням її будови представлено на рисунку 1. 

 

 
Рис. 1. Конструктивні особливості LMA Supreme™ [4]. 

 

LMA Supreme™   ̶ це одноразовий пристрій для забезпечення 

прохідності дихальних шляхів другої генерації, який надає можливість 

доступу до шлунка через окремий дренажний канал. Конструкція 

ларингеальної маски Supreme™ включає утворення двох ущільнень  

(seal – також англ. пломб, обтуруючих устроїв). Перше ефективне 

ущільнення (First Seal™) з ротоглоткою (орофарингеальне ущільнення) 

та друге інноваційне (Second Seal™) із верхнім стравохідним сфінктером 

(езофагеальне ущільнення). Друге ущільнення (ущільнення стравоходу) 

має велике значення: воно може мінімізувати інсуфляцію повітря до 

шлунка під час проведення примусової вентиляції та зменшити ризик 

аспірації, та також надає лікареві впевненості, що він може просунути 

ларингеальну маску далі на більшу глибину. 
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Девайс LMA Supreme™, як і багато інших ларингеальних масок, 

складається з двох компонентів: безпосередньо ларингеальної маски з 

манжетою та дихальної трубки, яка має стандартний за розміром 

конектор для під’єднання до апарата штучного дихання. Дихальна 

трубка жорстко вигнута у відповідності до анатомії дихальних шляхів та 

має м’який прикусний блок для попередження здавлювання зубами та 

допомагає зменшити потенційне пошкодження зубів в зазначеній 

ситуації. Товстий фіксуючий вкладок забезпечує більшу безпеку під час 

приклеювання девайса пластиром. Дихальна трубка має канал для 

роздування манжети ларингеальної маски, який закінчується пілотним 

балоном з клапаном, що утримує повітря в манжеті. Через дренажний 

канал до стравоходу вводиться зонд відповідного діаметру до розміру 

девайса [1]. Девайс LMA Supreme™ виготовляється 7 розмірів. 

Характеристики приведено в таблиці 1. 

Таблиця 1 

Характеристики ларингеальних масок Supreme™ 

 різних розмірів [1]. 

Розмір девайса Маса тіла пацієнта 
Мах. об’єм повітря 

в манжетці 

Мах. розмір 

гастрального 

зонда 

1,0 До 5 кг 5 мл 2,0 мм / 6 Fr 

1,5 5 – 10 кг 8 мл 2,0 мм / 6 Fr 

2,0 10 – 20 кг 12 мл 3,3 мм / 10 Fr 

2,5 20 – 30 кг 20 мл 3,3 мм / 10 Fr 

3,0 30 – 50 кг 30 мл 4,7 мм / 14 Fr 

4,0 50 – 70 кг 45 мл 4,7 мм / 14 Fr 

5,0 70 – 100 кг 45 мл 4,7 мм / 14 Fr 

 

Максимальний обсяг повітря в роздувних манжетах рекомендується 

ніколи не перевищувати. Тиск у манжеті не має перевищувати 60 см 

водного стовпчика. 

Техніка встановлення LMA Supreme™ принципово не відрізняється 

від техніки введення класичної ларингеальної маски [1, 2, 4]. 

В статті Wong D.T. et al. розглядається ефективність і безпека 

застосування LMA Supreme™ в якості основного девайса для 

забезпечення прохідності дихальних шляхів під час операцій під 

загальною анестезією. Основні висновки були такими. Встановлено, що 

LMA Supreme можна порівняти за ефективністю та надійністю з LMA 
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Proseal™ щодо рівня успішності, часу введення та ускладнень. Однак у 

трьох дослідженнях тиск витоку з ротової порожнини був вищим при 

використанні LMA Proseal, ніж з LMA Supreme. LMA Supreme 

перевершував LMA Classic™ щодо часу введення та тиску ротоглоткового 

ущільнення. LMA Supreme також успішно використовувався у двох 

випадках із ускладненням проходження дихальних шляхів, і його 

використовували як канал для інтубації трахеї шляхом використання 

інтродьюсера для інтубації (еластичний гумовий буж) і подальшого 

розміщення ендотрахеальної трубки через буж у трахею. Методи 

досягнення інтубації трахеї включають використання інтубаційного 

катетера Aintree®, катетера для заміни провідника, еластичного 

гумового бужа та невеликої (<6,0 мм внутрішнього діаметра) 

ендотрахеальної трубки. Визнано, що LMA Supreme є безпечним і 

ефективним пристроєм для забезпечення прохідності дихальних шляхів, 

а також цей девайс може використовуватися як канал для інтубації трахеї 

[5]. На рис. 2 показано позицію LMA Supreme на гнучкому інтубаційному 

катетері (бужі) Aintree® [5]. 

 

 
Рис. 2. LMA Supreme на стержні інтубаційного катетера[5]. 

 

В дослідженні Ragazzi R. et al клініцисти порівнювали результати 

забезпечення прохідності дихальних шляхів недосвідченим медичним 

персоналом. Використовували LMA Supreme™ (LMA) та провідник 

повітря i-gel™. Обидва девайси належать до другої генерації 

надгортанних провідників повітря. У цьому дослідженні порівнювали 

частоту успішного введення та профіль вентиляції при застосуванні LMA 

Supreme та провідника повітря i-gel, коли їх вводили оператори без 
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попереднього досвіду. Після короткої лекції та навчання на манекенах 

новачки були випадковим чином розподілені на групи для введення LMA 

Supreme або i-gel 80 пацієнтам, яким мала бути виконана операція на 

тканинах грудної стінки. Первинним результатом був відсоток успіху 

вперше, а вторинним результатом був загальний відсоток успіху. Також 

реєстрували та порівнювали час введення девайсів, тиск витоку 

дихальних шляхів, дихальний об’єм під час вентиляції з контрольованим 

тиском при 17 см H2O та побічні ефекти. Рівень успішності першого 

введення був значно вищим для LMA Supreme, ніж для i-gel (30/39 (77%) 

проти 22/41 (54%); p=0,029). Значно більше невдач розміщення сталося 

при роботі з i-gel (6 проти 0, p=0,025). Середній тиск витоку повітря 

становив (29±8 проти 23±11 см H2O; p=0,007). Дихальний об’єм, що 

видихається (при вентиляції, що регулювалася за тиском (PCV 17см H2O) 

коливався при використанні LMA Supreme в межах 785±98 мл проти 

654±91 мл для i-gel, p=0,001). Більше пацієнтів скаржилися на 

фаринголарингеальний біль при застосуванні LMA Supreme, ніж при 

застосуванні i-gel (17/39 (44%) проти 8/41 (20%); p=0,053). Отже 

виявлено кращий відсоток успіху при встановленні девайса з першого 

разу, менше невдач і краще ущільнення при роботі з LMA Supreme 

порівняно з i-gel, що вказує на те, що LMA Supreme може бути кращим для 

екстреного використання при забезпеченні прохідності дихальних 

шляхів новачками [6]. Всі наші лікарі-слухачі з досвідом практичної 

роботи та лікарі інтерни успішно встановлювали провідник повітря LMA 

Supreme на манекені з першої спроби. 

Заключення. Провідник повітря 2-ої генерації LMA Supreme™ є 

надійним інструментом для забезпечення прохідності дихальних шляхів, 

який може бути успішно використаний, як в умовах дошпитального 

етапу, так і в умовах реанімаційної зали або операційної. Техніка 

встановлення девайса не є складною, і принципово не відрізняється від 

техніки використання класичної ларингеальної маски. Лікарі екстреної 

медичної допомоги мають отримати інформацію про устрій цього 

провідника повітря та переваги його використання. 
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