Ventilace negativnim tlakem pri respiracnim selhani u pacienta se

spinalni svalovou atrofii: kazuistika
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Uvod:

Ventilace negativnim tlakem je jednou z moznosti ventilacni podpory u pacientd s respira¢nim

selhanim. Prvni ventilator byl sestrojen jiz v roce 1832, v klinické praxi doslo k rozsifeni ventilace
negativnim tlakem az ve 30.tych letech 20. stoleti (epidemie poliomyelitidy — tzv. , zelezné plice,
Drinker, Drinker and Shaw, Emerson, Emerson-Drinker ventilator). Umélou plicni ventilaci negativni
tlakem (NPV) vede k podpore fyziologického dychani (inspirium na podkladé negativniho tlaku) a ve
srovnani s neinvazivni ventilaci (maska, helma) je spojena s lepSi toleranci a moznosti pouziti i po
operacich v maxilofacialni oblasti, event., u kraniofacialnich dysmorfii. Kromé efektu na ventilaci vede

augmentace negativniho inspiracniho tlaku k augmentaci preloadu a zlepseni vydeje pravé srdecni

komory. Aktualni je mozno NPV poufZit v reZimu podplrné, fizené ventilace (s moznosti synchronizace)
Obrazek ¢.1 — Ventilator k ventilaci
a rezimu dechové rehabilitace (secretion clearance mode). Data tykajici se NPV u pediatrickych negativni tlakem — Emerson iron lung

,zelezné plice* 1
pacientu v intenzivni péci jsou limitovana na observacni studie, case series a case reporty. NPV
ventilace u pediatrickych pacientu vedla ke 28% redukci nutnosti intubace pfi minimalnim vyskytu

komplikaci (3%).
Kazuistika:

3- lety pacient s geneticky potvrzenou spinalni muskularni atrofii (1.typ) byl prijaty na Kliniku détské
anesteziologie a resuscitace FN Brno, pro respiracni selhani s nutnosti intubace a UPV (1.ataka

respiraniho selhani). Vzhledem na diagndzu komunitni pneumonie nasazena elektivni ATB terapie
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(Klacid + Augmentin), etiologicky potvrzen Staf.aureus. Po zlepSeni oxygenacnich parametru, poklesu
zanétlivych markrt, extubace 5. den hospitalizace. Pacient vysoce rizikovy vzhledem na hranicni Obrazek 2;929;9\/,?]??:32;: ventilac
svalovou silu a nedostatecnou expektoraci. Inicialné pro progresi PaCO2 s desaturaci NIV maskou,
pacient netoleruje. Proto NPV + oxygenoterapie (nosni bryle) v kombinaci s cough assist. Postupné
zlepSen, PEG pro dysfagii a intoleranci enterdlni vyZivy. Pacient na kombinaci NIV/NPV/cough assist Sl
vyrazne zlepsen. Propustén do domaci péce po 19 dnech hospitalizace,stav zlepsen a nasledné
propustén do domaci péce. V dalsim pribéhu 2. ataka pneumonie, zvladnutd konzervativné na NIV,
pacient aktudlné v domaci péci intermitentné NIV (CPAP na noc).

Zaver:

Ventilace negativnim tlakem je alternativni ventila¢ni podporou u kriticky nemocnych

pediatrickych pacientu, obzvlasté pfi intoleranci NIV.
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