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* RZP blizko nemocnice, obranné pohyby, PM neklid, mokré oblecCeni

 tézka hypotermie, GCS 6-9, spontanni dechova aktivita, puls hmatny
pouze na karotidée, TK 120/60, TF 30/min

* vysvléknut a zahajen pasivni a aktivni ohrev

* pro vyrazny PM neklid nutnost fyzicky omezit — pro obavu z
prohloubeni hypotermie pri pohybu koncetin podan 1mg midazolamu

* po 30 min ohrfevu masivni vomitus s naslednou asystolii

* intubovan (pro ztuhlost SCHJ 100mg) s odsatim DU a vchodu do
hrtanu zahajena UPV

e zahajena neprima srdecni masaz pristrojem LUCAS
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* po zavedeni jicnového Cidla namérena teplota 24°C

* cca za hodinu ohrevu dosazeno vzestupu o 1.5 °C v ABR postupny
narust pCO2 pro velmi obtiznou ventilaci pfi automatické neprimé
srdecni masazi

 proto konzultovano ECMO centrum (dlouha doba ohrevu a
progredujici respiracni insuficience)

e v ECMO centru odmitnut (délka resuscitace)
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OHREV

e pasivni

* tekutiny

* opakované vyplachy zaludku (nejvice efektivni vzestup teploty v jicnu)
e proplach mocového meéchyre



29,5 °C

 kontrola rytmu — fibrilace komor

°C
°C

°C

efibrilovan — SR, nicméné do 1 min opét fibrilace komor
alsi proplach zaludku
efibrilace — bradykardie — adrenalin — fibrilace — defibrilace - SR



ROSC (09:28)

* obeéhove stabilni, polyka, zdzeni zornic
* zajistény invaze, pokracuje ohrev a tekutiny
* korekce vnitrniho prostredi (glukosa a kalium)



PHILIPS




* na luzkach KARIM postupny ohrev na 36°C
* navrat vedomi

* obranné reflexy

* dobra svalova sila

* extubace












DIMISE z |K

PRUBEH HOSPITALIZACE:

ollety pacient, casus socialis, prijaty prekladem z ICU B po uspesne
resuscitaci pri hypotermii 24 st.C 06.10. Laboratorne vstupne elevace
zanetlivych parametrid vs. pri infekci mocovych cest (dif dg pri akutni
bronchitide, pneumonie na kontrolnim RTG nepopsana). Ohledne ne zcela

jasneho mocoveho nalezu konzultovano ATB centrum, nasazena AIB terapie dle
citlivosti. Y kontrolni laboratori pokles zanetlivych parametru. Nadale byl

pan bez obtiz1, vertikalizovan, schopep Zimise, dimiiu;~me ho
afebrilniho, kardiopulmonalne kompenzovanelio. Odvoz privatni.




Historie se opakuje

ohlety casus socialis byl 28.12.2022 v rannich hodinach nalezen
kolemjdoucim v parku lezici, intoxikovan alkoholem. Ystupne
soporozn1, spontanne ventilujici a obehove stabilni byl transportovan

do QVN. Zde.pﬁi pFijmu naméfena t@lgsné teplota jadra 24 gtupﬁﬁ. -
fahajen aktivni ohrev a pacient prijat na KARIM-RES k dals1 terapii.




Teik houm mesic

* Ohrat pacienta v hluboké hypotermii mimo nemocnici je nemozné

* Mrtvy je az ohraty....uplna blbost
* Dobra dlouhodoba ventilace na LUCASu je iluzorni
* Rozhodujici je hypoxie pred zastavou



