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Soucasna kardiochirurgie

CABG (aortokoronarni bypass)

Nahrada/plastika postizenych
srdeCnich chlopni

Tx srdce

Defekt septa sini nebo komor

VVYV srdce (koarktace aorty, ...

Mechanické srde¢ni podpory

Miniinvazivni vykony
minitorakotomie, roboticka KCH, ...

Dalsi vykony (TAVI, ...)

Hybridni operacni sal
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Problémy/vyzvy
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Srdce se pohybuje/stahuje
Srdecni cyklus: systola a diastola

Prsum (mm Hgl
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Srdce je naplnéno krvi

Kardiochirurg potiebuje srdce
Vyprazdnit
Zastavit




Mimotélni obéh (MO)

= Komplexni metoda (John Gibbon Jr, 6. kvétna 1953, Filadelfie, USA)

v Pfimé spojeni krevniho obéhu nemocného (srdce) se zevné umisténym
technologickym zafizenim

v' Umoznuje po uréitou dobu zcela nahradit funkci srdce a plic




Mimotélni ob¢h

= Komplexni metoda (Gibbon 1953, Filadelfie, USA)




Mimotélni ob¢h

"=  Mnoho riznych komponent




Spojeni srdce a MO

OXYGENATOR |- ' - CERPADLO




Spojeni srdce a MO (kanyly)




Krevnl pumpa

= Valeckove Cerpadlo (roller pump)

v Dva protilehlé valeCky rotujici v pevné kleci uvadeéji do pohybu krev ve
stlacitelne hadici




Rezervoar + oxygenator

\‘,
‘ " A ‘
= Duta vldkna NS W

v" Upvnitt dutého vlakna prochazi smés plynu

v’ Zevné jsou vlakna omyvana krvi




Rezervoar + oxygenator




Pristroj pro MO




Dulezité aspekty MO

Nepulzatilni krevni prutok
Monitorace (sledovani) vitalnich funkci pacienta

PreruSeni mechanické aktivity srdce
Z.astava elektrické/mechanické srde¢ni ¢innosti

Venting leve komory

Hemokoagulacni systém

SIRS
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Nepulzatilni krevni prutok

= V arteriolach se méni krevni priutok z pulzatilniho na nepulzatilni

= MO => nepulzatilni krevni prutok 1 ve velkych tepnach

Largest
pressure drop
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Monitorace vitalnich funkci

Latin. monere = varovat, ptfipominat
Monitorace = sledovani fyziologickych funkci pacienta

= vc¢as rozpoznat abnormality fyziologickych funkci nebo zhodnotit efekt
provedenych terapeutickych intervenci

Poskytuje informace o funkci kardiovaskuldarniho aparatu
Umoznuje kvantitativné zhodnotit hemodynamické funkce

RozS$ifeni monitorace hemodynamiky z kardiologickych katetriza¢nich laboratofi
na koronarni jednotky, operacni saly, jednotky intenzivni péce a dalSi pracoviste
v 70. letech 20. st.




Méreni krevniho tlaku

Obecny princip: detekce pulzatility krevniho toku
Tlakova manZeta omezi/zastavi krevni prutok distalné
3 hodnoty: systolicky, diastolicky a stfedni arterialni tlak

Mikroprocesorem asistovana interpretace oscilaci v manzeté tonometru
Velikost manzety ma velky vliv na presnost méreni

Omezeni

Nepresnost (oblast extremné vysokych a nizkych hodnot)

Intermitentni méreni
Krevni prutok musi byt pulzatilni




Systém katetr—snimac pro invazivni méreni tlaku

* FElektromanometr = zafizeni pro pfim¢ méteni tlaku
= Tlakovy prevodnik = prevadi mechanickou energii na elektricky signal

v’ Tlakové oscilace jsou pienaseny katetrem (naplnén kapalinou) do komurky, kde
je flexibilni membrana

v" Pohyb membrany je elektricky sniman a pievadén na elektricky signal

otevieni systému do atmosféry => ,,nula“

standardni referenc¢ni hladina v irovni srdce
(stted hrudniku; vleze ~ rovina stfedni axilarni ary)

trojcestny kohoutek
stredni axilarni ¢ara

To/electrical connector s

~ali= o patient

Todlush solution %

kS




Systém katetr—snimac pro invazivni méreni tlaku

Original
curve

1st harmonic

Prumér katetru; minimalni poddajnost ¢lanki
Kontinualni proplachovani (~ 300 mmHg) - ond harmonie
Ptitomnost vzduchu => nepiesn¢ hodnoty 3rd harmonic

4th harmonic
5th harmonic

Monitor ————————e e e 5t hATMONIC

Systolie 120 —————— = 7
M : Recorded
Diastolic80 — —— — = — —-'= curve

Good

Ringing—low resonant frequency

Overdamped—poorly flushed




Krevni tlak: invazivni méreni

tlak v arterialnim feciSti mezi Ao chlopni a odporovymi arteriolami
v M¢ni se v prubéhu srde¢niho a dechového cyklu

= Zlaty standard“ monitorace krevniho tlaku

= Tlakova vlna x priitok; BP = CO x SVR (Ohmuv zakon)

» Misto monitorace ma vliv na tvar arterialni krivky
Hernandez G et al. ICM 2022;48:1495

proximalni aorta 1 distalni aorta
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Balanced situation

tlak (mm Hg)

Marked vasodilatation
(downward shift of the
dicrotic notch)

Increased vascular stiffness
(early sumperimposition




Krevni tlak: invazivni méreni

— inotropicka komponenta: Casna systola (po otevieni aortalni chlopné)
— objemova komponenta: anakroticky zafez (prechod mezi fazi I a II)
— komponenta pozdni systoly a diastoly (dikroticky zarez)

» Plocha pod systolickou ¢asti kiivky ~ tepovy objem
» Vyska dikrotického zatezu ~ periferni cévni rezistence

: .‘—->: Volume displacement

Anacrotic rise
(inotropic
component)




Krevni tlak: invazivni méreni

Skutecny ,,driving* tlak pro periferni krevni prutok

Nemeéni se s pohybem tlakove kiivky distalné => jeho hodnota je tém¢ér stejna ve
vSech Castech arterialniho fecCiste

BliZi se hodnot¢ centralniho aortalniho tlaku

M¢éten elektronicky: integral plochy pod tlakovou kifivkou/délka srde¢niho cyklu

Orienta¢ni vypocet: MAP = TK + 1/3 (TKg — TKp)

Systolic = 120 mm Hg

Pulse pressure

Diastolic = 80 mm Hg

Mean = Area + Base
= 90 mm Hg

Blood Pressure (mm Hg)




Pulzni oxymetr

M¢fi mnozstvi hemoglobinu saturovaného O, (%)
Dv¢ diody + snimac
Snimac se umist'uje na prst (nehtové 1izko) nebo usni lalicek

MnozZstvi absorbovaného svétla (diody) zavisi na na jeho vinove délce a poméru
oxygenovan¢ho a deoxygenovaného hemoglobinu

Absorbce dana tkanémi, vendzni a arterialni krvi w‘df#@/

Red bload cell

SpO, (o)




Dulezité aspekty MO
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Z.astava elektrické/mechanické srdec¢ni ¢innosti

Venting leve komory

Hemokoagulacni systém

SIRS




Pricna svorka

NaloZeni pricné svorky na ascendentni aortu
Z4dny prutok korondrnimi tepnami
Globalni 1schemie myokardu

Ochrana myokardu

Kardioplegicky roztok do koronarnich tepen
Krevni vs. krystaloidni roztok

Vysoka koncentrace kalia (az 20 mmol/l)
Prechodna zastava srdecni Cinnosti v diastole

Hypotermie
Ledova tfist’ okolo srdce; chladny kardioplegicky roztok
SniZeni metabolismu (o 8 % na 1 °C)




Pricna svorka

Sejmuti pricné svorky z ascendentni aorty
Reperfuze

Ischemicko-reperfuzni poskozeni myokardu

Klinicke projevy
Reperfuzni arytmie
Stunned (omraceny) myokard

MozZnosti terapeutického ovlivnéni
Kardiostimulace
Inotropika (I€ky zvySujici kontraktilitu myokardu)
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Venting/dekomprese levé komory
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Krev mimo cévy (endotel)

Contact activation (intrinsic) pathway Tissue factor
Damaged

surface (extrinsic) pathway

Trauma
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Protein S

Protein C +
thrombomodulin

,o. Cross-linked
fibrin clot




Heparin

Fondaparinux




Antikoagulace

Antikoagulancia (farmaka branici koagulaci)

Heparin
Vysoka davka 1.v. (300 IU/kg)

U¢inek kontrolovan pomoci testu ACT

Aktivovany koagulacni ¢as (ACT)
Normalni hodnoty <120 s (zavisi na kitu vyrobce)

Pro MO je potieba ACT >480 s

Antagonizace u€inku heparinu protaminem
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array of cytotoxms
J i€leterious to tissues?

Induces kinin formation

and vasoactive effects®® -

e Causes decreased arterial
blood pressure, increased
vascular permeability, and
reduced venous return?

Initiates complement activation®®

® Results in abnormal whole body
inflammatory response, affecting
cerebral circulation and myocardial,
pulmonary, and renal function?

: mulates
Y"‘""ﬂ‘,‘ telets and
oagulation®*"®

® Activates and
- destroys platelets,
which may lead
to bleeding,
generation of
thrombin, and
formation of
- fibrin®
“e Activates
coagulation
cascade, leading
" . to factor
Sdepletion®’

Initiates hyperfibrinolysis®™*
° Generates plasmin®™®
: latelet membrane

teins aad impairs
unction®"®




SIRS

Systemic inflammatory response syndrome

Intravaskularni inflamace neinfek¢niho charakteru

Prozanétlive cytokiny (TNF-alfa, IL-6, IL-8, ...)
Protizanélivé cytokiny (IL-10, ...)

Zvysena télesna teplota
Leukocytoza
Vysoké hodnoty laboratornich markerta zanétu: CRP, PCT, ...

Vazoplegicky syndrom
Tézka hypotenze s normalnim nebo zvySenym srdeCnim vydejem




Sepse vs. SIRS
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Off-pump vykony

= Nckteré kardiochirurgicke vykony lze provést 1 bez MO
» Tzv. vykony na bijicim srdci

= OPCAB (off-pump coronary artery bypass)




Anesteziologie
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Anestezie

= Celkova anestezie = vyrazeni veSkerého Citi a ztrata védomi
v" Plné reverzibilni stav

v’ Mistni (regionalni) anestezie

v Svodna (okrskova)

v' Infiltraéni




Anestetika

Celkova anestetika
Intravenozni

Inhalac¢ni

Lokalni anestetika
Amidy
Estery

Rada dalSich farmak
Opioidy
Benzodiazepiny

Svalova relaxancia (blokatory neuromuskularniho prenosu)




Anestezie

Celkova anestezie = vyrazeni veskerého Citi a ztrata védomi

VedlejSi/nezadouci GCinky anestetika a dalSich farmak

Monitorace béhem anestezie (standard dle ASA)

EKG

Krevni tlak

Pulzni oxymetrie (SpO,)

Ventilace (UPV: ETCO, (end-tidal CO,), tlak v dychacich cestach)




Inhalac¢ni anestetika

Moderni inhalacni anestetika jako soucast celkove anestezie

Xenon

Pary tékavych kapalin

Halogenované uhlovodiky

4

Etery: izofluran, enfluran, sevofluran, desfluran

Alkan: halotan




Mechanismy KV ucinku inhala¢nich anestetik

» Ovlivnéni funkce Fady iontovych kanali i receptori

» Inhala¢ni anestetika ovliviiuji transport elektront na membrané mitochondrii

mitochondrial
matrix

inner
membrane

= Negativné inotropni ucinek: inhibice influxu Ca’" ionti v kardiomyocytech

= Snizeni SVR: vliv na pohyb Ca’* iontii v bunikkach hladké svaloviny cév




Membranovy potencial a regulace cévniho tonu

Resting Potential

Vasoconstriction Ca2+ Plasma membrane

K*,rp kanaly v plazmatické membrané e —

Norepinephrine

bunky hladké svaloviny cévni stény Angiognsin |

Otevieni K*xypp => eflux K* => hyperpolarizace
membrany => omezeni influxu Ca**

napétim fizenymi Ca’" kanaly

Vasoconstriction Ca2+ Sulfonylurea
Kare

Sulfonylurea blokuje K*,1p kanaly => Ca?* influx

=> obnoveni ucinku vazokonstriktorua

Landry DW, Oliver JA. N Engl J Med 2001;345:588-95




Monitorace hloubky anestezie

= Procesované¢ EEG

= Bispektralni index
v" Hodnoty 0-100

- Responds 1o koud commenands or

mld proddang/ahakong

General Anesthesia
*  Low probabilicy of eaxpicn recal
s Unossponsive 1o vertal strmabus

Deep Hypnotic State

BIS INDEX RANGE

Flat Line EEG




Kardioanestezie
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Plicnicovy Kkatetr (S-G katetr)

PAC = pulmonary artery catheter; S-G katetr (H. Swan, W. Ganz)
De¢lka: 110 cm

Pramér: 7; 7,5; 8 Fr

Latexovy balonek na konci katetru (obsah 1,5 ml)

Termistor na distalnim konci katetru

Rada typu: fibrooptické vlakno (S,0,), termofilamentum (CCO), port na Girovni
prave komory pro komorovou stimulaci

Proximal
{right atrial)
opening

e
,//
e .
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7 \
V4 N
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Thermistor
opening

Distal 2
\\ openlng—""’

C. Proximal \ B. Balioon

\
port N inflation port
&% D. Thermistor

connector
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Echokardiografie
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Ultrazvuk v oboru A+IM

Lung ultrasound (LUS) Kanylace v. jugularis int. 1.dx.




* Email
v hynek.riha@ikem.cz

»Coming together is the beginning;
keeping together is progress;
working together is success.
Henry Ford




