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Konflikt zájmů

• Přednáška je honorována společností Edwards Lifesciences Czech 
Republic s.r.o.



Jak měříme krevní tlak?



Nezapomeňme, že IBP má také svá rizika

≈ 1 pacient z 1 000 bude mít permanentní ischemii
≈ 1 pacient ze 750 bude mít sepsi



čím extrémnější hodnoty IBP, 
tím větší rozdíl IBP/NIBP
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Vypadá naše anestezie takto? A trápí nás to?



Mělo by!
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5 minut ≤ 50 mm Hg
• 2,4x vyšší riziko mortality
• 4,4x vyšší riziko poškození myokardu
• 3,5x vyšší riziko AKI



Co s tím?!Kontinuální monitorování



Absolutní a relativní 
trvání hypotenze bylo 
redukováno na 50 % a 
významné hypotenze na 
25 %. 



Můžeme se podívat na hypotenzi podrobněji? 



Rozšířená monitorace hemodynamiky!





Preload AfterloadKontraktilita



Hypovolemie jako příčina hypotenze?

Lačnění 8 hodin před plánovaným výkonem 
(bez přípravy střeva) nevedlo k hypovolemii.



Hypovolemie jako příčina hypotenze?

Předoperační příprava střeva také nevede k 
významnému efektu na hemodynamiku, 
pokud jsou pacienti schopni p.o. přijímat 

adekvátní množství tekutin.



Vstupní hypovolemie – zřejmě ne



Peroperační bilance tekutin?



Peroperační bilance tekutin?

GDFT založená na dynamických parametrech 
preloadu snížila výskyt komplikací o 49 %!



Kontraktilita



Kontraktilita – vadí, když ji neznáme?
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Kontraktilita – vadí, když ji neznáme?

50



Kontraktilita – vadí, když ji neznáme?

Zvýšení afterloadu u kardiálně limitovaných 
pacientů povede ke snížení CI a srdečnímu 

selhání.



Bez srdečního výdeje není dodávka O2

DO2 = CO x CaO2

DO2 = CO x (Hb x 1,34 x SaO2)
DO2 = HR x EF x EDV x (Hb x 1,34 x SaO2)



Bez srdečního výdeje vznikne kyslíkový dluh



Kyslíkový dluh

Děláme vše proto, aby byl 
kyslíkový dluh co nejmenší?



Dynamická arteriální elastance

Eadyn = PPV/SVV

• Eadyn nízká (≤ 0,8) ≈ přidej vasopresor
• Eadyn normální (≥ 0,8) ≈ přidej tekutinu



Máme doporučení pro rozšířenou monitoraci 
hemodynamiky?



Máme doporučení pro rozšířenou monitoraci 
hemodynamiky?





HPI - Hypotension Prediction Index

• HPI nabývá hodnot 0–100; čím vyšší, tím větší pravděpodobnost 
hypotenze

• Hypotenze pro HPI = alespoň jedna minuta s MAP < 65 mm Hg
• HPI dostupné jak z IBP, tak NIBP
• HPI není jen index, je to součást komplexní monitorace 

hemodynamiky



HPI - Hypotension Prediction Index

5 min 10 min 15 min



Predikce přes 90 %

Predikce ≈ 50 %





HPI nám umožní vyhnout se „alpine anestezii“
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HPI v Plzni

HPI kontrola

20 20

50 % 80 %

0,4 mm Hg x min 17,5 mm Hg x min







Klíčové sdělení

• MAP < 65 mm Hg poškozuje naše pacienty
• Rizikoví pacienti profitují z rozšířené monitorace 

hemodynamiky
• HPI nám může pomoci ještě snížit výskyt peroperační 

hypotenze



Výhled do budoucna

• Umožnit přenastavení definice hypotenze jako 
individualizace pro konkrétního pacienta (např. 
definovat hypotenzi jako MAP ≤ 70)?

• HPI v intenzivní péči?



Děkuji za pozornost
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