Grand mal v CA?
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Pacient

31 let, 100 kg, 185 cm

ASA 2

Anamnesticky mésic pred vykonem probéhl 1. epi paroxysmus na
sekundarnim EPI nasazen Levetiracetam 2g 1-0-0 pfi susp. LG
gliomu frontalné vpravo

DalsSi medikace Apo-Ome, Fortecortin

Alergie: pyl, koCka

Specifika vykonu

e Monitorace evokovanych potencialu

e “Sdileni” hlavy pacienta
e Poloha
e TCI

FAKULTNI NEMOCNICE PLZEN

Co se stalo

e Klidny uvod —Sufentanil 10ug + Propofol 250mg + 50mg +SCH 100mg
e Dale anestezie vedena TCI - Propofol + Remifentanil
o Kraniotomie bez komplikaci
o Operatér priklada horkou rousku pres operacni pole
k zastavé drobnych krvaceni
o Zahy nastup generalizovanych tonicko-klonickych
zaskubu

Co jsem delala

e Propofol 100 mg, Midazolam 15mg, Levetiracetam 1,59

e Probéhly dalSi 3 zachvaty, tentokrat pouze parcialniho charakteru

e Terapie: Midazolam 10mg, Thiopental 50mg, Thiopental S0mg

e Ovlivnéni EP - neprimou ani primou stimulaci vysokymi intenzitami nebyli schopni stimulovat
motorickou odpoved

Guidelines pro manegment grand mal

e Lék prvni volby - Diazepam 10 mg i.v. (Ize po 5 minutach opakovat)

o Alternativné - Midazolam intramuskularné 10 mg, Diazepam rektalné 5 mg az10mg

o Pfi selhani (5 minut po podani druhé davky) benzodiazepinl podani fenytoinu, valproatu,
levetiracetamu , event. fenobarbitalu

Prevence?

e Podani antikonvulzivni premedikace - nastavena antiepilepticka terapie byla predoperacné
ponechana
o Setrn&jsi chirurgicky pfistup

Dalsi osud pacienta

e Neurochirurgicka JIP — casné odtlumen, extubovan

e Pacient bez neurologického deficitu

e Finalni histologie — low grade Astrocytom

e Reoperace po 1roce pro nalez rezidua v poresekcni dutiné



