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Dg. T 68 - hypotermie

pokles teploty jadra lidského téla

primarni hypotermie - terapeuticka
- akcidentalni

sekundarni hypotermie ( vznikd jako ddsledek primdrni choroby)
- zvySena ztrata tepla
- snizena tvorba tepla
- porucha termoregulace

‘ Klinika anesteziologie,
resuscitace a intenzivni mediciny
Fakultni nemocnice Brno

Lékarska fakulta Masarykovy univerzity




muz *1985

NO: nalezen v boudé u nadrazi, lezici obleCeny na boku, oCi otevrené, péna u ust, rozhlizi se, nekomunikuje.
OA: casus socialis, uzivatel alkoholu s opakovanymi delirantnimi stavy

Dif.dg: uzivatel THC, pervitinu.....  (intoxikace)
epilepsie toxikonutritivni  (epilepticky zdchvat)
hepatopatie toxikonutrivni (jaterni koma)

DM na inzulinoterapii (hypo/hyperglykemie)
TT nemérena (hypotermie?)
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patofyziologie .
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} krevniho prutoku mozkem
} metabolickych ndrokd mozku
porucha autoregulace

variabilni obraz neurologické deteriorace (agresivita, PM neklid, somnolence, delirantni stav.....)
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De. T 68 - patofyziologie |CD |
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periferni vasokonstrikce
1 sv, TF,CO, MV

pri progresi hypotermie periferni vasodilatace - snizeni viny P
‘L SV, TF, CO, MV

Zpamaleni frekvence

prodiouzeni PQ intervalu

rozsireni QRS komplexu

arytmie
bradykardie — nereagujici na ATROPIN !! _
VF -1 rizika TT<32°C Il ey _
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|
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inicialné tachypnoe

bradypnoe — (dysregulace CNS)

Trezistence hrudniku — ( T rezistence hypotermickych tkani hrudniku)

Sp0O2 nemeéritelna  ETCO2 nizké hodnoty
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VO2 l A°1C=>A6-7% TT<28°C =>A50%
TT<22°C =>A75%
TT < 18°C mozek toleruje 10x delsi asystolii
nez u 37 °C
hypoperfuze - MAC
hypoventilace - RAC
pankreas: 1, insulinu, hyperglykemie
ledviny: ‘1, tubularni resorpce => chladova diuresa, iontova dysbalance
koagulopatie: A°1C => A 10% aktivity koagulacnich faktord
hyperviskozita — tvorba mikrotromb
l,funkce imunitniho systému
dysfunkce GIT : paralyza ( riziko aspirace)
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Identifikace

I.D. pacienta
Pfiimeni pacienta
Jméno pacienta
Typ vzorku

T

FO2(1)

Operator

RozvrZzeni vwysledku

Acidobasicky status

pH

pCO2

pO2

ABE.c
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cHCO3-(P,st).c
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Béhem transportu ZZS FiKO - defibrilacni vyboj 200 J. Po vyboji bradykardie - podan Adrenalin 1 mgi.v.
Nasledné opét FiKO — defibirilacni vyboj 300 J s ROSC 3 minuty.

Predavaijici Dg. : 146  srdeclni zastava s Uspésnou resuscitaci

G402 epilepsie
T68 hypotermie ??

pri prijeti na OUP:

GCS8 TK130/90 P 80/min SV df8d/min Sp0O2 neméfitelnd  TT tympanicky neméfitelnd bez svalového tresu
( CAVE: poddn Adrenalin!!)
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po prijeti na OUP:

dozajisténi periferniho vstupu (celkem 2 periferni vstupy)

kontinudlni monitorace vitalnich funkci: EKG, SpO2, TK neinvazivné

laboratorni odbéry via AFS : - KO, koagulace, ABR, ZBS v¢etné hladiny alkoholu, toxikologie moc

zaveden PMK s teplotnim Cidlem : TT 23,6 °C
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) = ~ —e 222 ¥ 7 Wilderness Medical 'Society Clil}ical Practice Guidelines l EUROPEAN l
D ;i—j ) f DO = 1 CJJ J 5 E f__: fJ J for the Out-of-Hospital Evaluation and Treatment of RESUSCITATION

Accidental Hypothermia: 2019 Update .
COUNCIL

Airway indikace OTI : tézka bradypnoe (pocet dechii neni pfesné definovdn), apnoe

porucha védomi s rizikem obstrukce DC (zapaddni jazyk, aspirace)
CAVE: vysoké riziko VF pri OTI

Breathin g oxygenoterapie (cilovd hodnota SpO2 neni stanovena)

df na UPV % df normotermického pacienta
ETCO2 35-45 mm Hg

Circulation periferni IV vstupy, 10 vstupy (u tézké hypotermie preferovdny)

CVK cestou femoralnich tepen
(invazivni vstupy cestou VS, VJI jsou kontraindikovdny)

Disability zavedeni naso/orogastrické sondy pouze u pacient( se zajiSténymi DC
CAVE: vysokeé riziko VF
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Wilderness Medical Society Clinical Practice Guidelines
; =X / y 7 for the Out-of-Hospital Evaluation and Treatment of
) ola / = N . Accidental Hypothermia: 2019 Update

EUROPEAN
&) RESUSCITATION
COUNCIL

“ 7

mo  CAVE! r
ekg,
Hypotermické srdce je velmi senzitivni na zmény polohy téla
lab - hrozi vysokeé riziko vzniku malignich srdecnich arytmii .
Ko, | L
toxik lgealne
Béhem vysetreni/oSetreni je zcela zasadni vyvarovat se prudkym pohyblm nebo )
7ok prudkym zménam polohy pacienta
RTG
- CAl e
MM

‘ Klinika anesteziologie,
resuscitace a intenzivni mediciny
Fakultni nemocnice Brno
Lékarska fakulta Masarykovy univerzity



pasivni oh

aktivni ext

aktivni inte
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. @ > > Wilderness Medical Society Clinical Practice Guidelines EUROPEAN
D ] F : 4 - J* - f f f = er r - f = J - for the Out-of-Hospital Evaluation and Treatment of . RESUSCITATION
;_—) J /' & CJ J CJ NULG CJ ] NG Accidental Hypothermia: 2019 Update COUNCIL

Farmakoterapie je témér neucinna
CAVE kumulace léku (1 metabolismus, | vazby na plazmatické proteiny) - riziko intoxikace po zahrati

srdecni arytmie
bradykardie je fyziologicka - atropin neucinny,
- stimulace nedoporucena do dosazeni TT 32-35°C
fibrilace, flutter sini - bez medikace do dosaZeni TT 33 - 35°C

hypotenze (MAP nenijasné definovén)

hypotermicky myokard nereaguje na vasopresory - riziko VF po zahfati

volumoterapie temperovanymi balancovanymi krystaloidnimi roztoky - dehydratace v diisledky chladové diurézy
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farmakoterapie:
volumoterapie temperovanymi balancovanymi krystaloidnimi roztoky
podan Atropin 0,5 mgi.v. pro bradykardii

20 ml 7,45% KCl ad RF 500ml i.v.

teplotni management:

aktivni externi ohrev

Arctic Sun
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..... po 10-ti minutach od prijeti pacienta NZO... recidivujici FiKO
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Dg. 1 68 - CPR Coomae () eiiscmimon
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EUROPEAN

- COUNCIL
frekvence kompresi hrudniku a umélych vdechu se nijak nelisi od normotermickych pacientt -
VF TT < 30°C pouze 1/3 ucinnost defibrilace pfi VF - - riziko poranéni myokardu

pokud pretrvava fibrilace komor (VF) po tfech provedenych vybojich, dalsi pokusy o defibrilaci odlozte az do
dosazeni teploty télesného jadra >30 °C

pri teploté télesného jadra nepodavejte

pokud je teplota jadra , prodluzte intervaly mezi jednotlivymi davkami adrenalinu na
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ml’.tihi resuscitatnl rada EUROPEAN
r RESUSCITATION
. |- .‘_ Crech Resuscitation Council . CDUNCH_
Dg. T 68 - CPR
Be o lo = A

kritérium k ukonceni CPR jako neuspésné:

asystolie pretrvavajici po 20 minutach ALS po dosazeni normotermie, nejsou-li pritomny jiné reverzibilni

priciny zastavy obéhu

TT < 18°C mozek toleruje 10x delsi asystolii nez u 37 °C

201 oo} 180 min CPR [ Ecwo | w1 COOLING | 180 min CPR _Ecwo |
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Sieck, Gary & Tveita, Torkjel. (2021). Effects of rewarming with
extracorporeal membrane oxygenation to restore oxygen transport
and organ blood flow after hypothermic cardiac arrest in a porcine
model. Scientific Reports. 11. 18918. 10.1038/s41598-021-98044-2.
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..... po 10-ti minutach od prijeti pacienta NZO... recidivujici FiKO

ID#: 031122162703 11Mar22 16:27.26 R:71 Sph2: ---

"V Shock 1 268 N
— Paddles

o NN i gk A ~ i SiS3iTEisyioas SRENNSEE: REERDSIImASEISEVCSMSRRRLeCIL SRR COSS i s
AN T A R e Wﬂk\"hﬁﬁf L B ALy \ /‘— R Sdnd 1 R R0 s  E et 12215202 SERLS CREEY S JERE] ardad Taakr s VEEPLaZmma RERF)

zahajena KPR
defibrilace pacienta 200 J...250J ... 300J...360J....
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..... pokracuje KPR pacienta - mechanicka srdecni masaz (Lucas) v poméru 30:2
- zajisténi DC OTI
- podan Amiodaron v celkové davce 300 mg i.v.

..... po 75 minutach kontinualni KPR rozhodnuto o napojeni pacienta na ECMO
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eks

ROSC 130 minut pri TT 32°C
asystolie = FiKO + 1x vyboj 360 J —» sinusovy rytmus s EF 35-40

ECMO 23 hodin

4-ty den pacient extubovan, bez neurologického deficitu

prelozen na KPPCH k osetfeni omrzlin
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