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Limity dnesnich standardnich
léCebnych postupu
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Refrakterni kardiogenni sok
~ Inotropika + vasopresory + IABP
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Soucasna evidence pro obehovou
podporu u srdecniho selhani a u
srdecni zastavy

* Nejsou velké randomizovane studie

* Retrospektivni a mensi prospektivni prace
— Proveditelnost
— Naznacuiji lepsi prezivani



Mini-invazivni mechanicke
podpory obehu

Pozadavky na podporu

Aktivni, generuijici vlastni prutok
Rychla zprovoznitelnost
Perkutanni zavedeni
DostateCnha ucCinnost

Dostupneé systemy
* Impella 2.5, CP
* PulseCath IVAC 3L (2L)

e TandemHeart
« ECMO
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Extrakorporalni membranova
oxygenace (ECMO ci ECLS)

Veno-arterialni (VA) Inflow kanyla 20-23F
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Prutok az 7 L/min
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Mini-invazivni mechanicke
podpory obehu

Pozadavky na podporu

Aktivni, generuijici vlastni prutok
Rychla zprovoznitelnost
Perkutanni zavedeni
DostateCnha ucCinnost

Dostupneé systemy
* Impella 2.5, CP
* PulseCath IVAC 3L (2L)
 TandemHeart
« ECMO



VA ECMO

Cil:
preklenuti kritického
obdobi k:

Indikace:

« Refrakterni kardiogenni sok
« Refrakterni srdecCni zastava
« Refrakterni arytmicka boure
* Podpora rizikové intervence
» Postkardiotomicky syndrom

Kontraindikace:

* Nevratneé poskozeni mozku
* Nekontrolovatelné krvaceni
« Malignita

Uzdraveni
Dalsimu rozhodnuti

Intervenci (KCH, PCl,
ablace KT)

Implantaci kratkodobée
podpory (LVAD)

Implantaci dlouhodobe
podpory (LVAD)

Transplantaci srdce



ECMO - refrakterni kardiogenni sok
ESC Guidelines revaskularizace (2010)

Inotropika
NIV/UPV

IABK
Reperfuze
Nestab Revaskularizace

Weaning

ZlepSeni Nezlepseni ZlepSeni
srd. fci srd. fci srd. fci
Weaning Neurol./organove Stand. péce

funkce?

Normalni
neurol. fce

Ireverzibilni
neurol. posk,

Weaning Zvazit LVAD



ECMO - refrakterni kardiogenni sok
Vysledky

Odpojeni od ECMO

Propusténi z nemocnice

Preziti 1 rok




Resuscitovana srdecni zastava

Mimo nemocnhici
Uspésnost KPR

— 38 /100000 /rok (ROSC >20 min)
— Preziti do propusténi cca 10 % ~ 40%
* VF 20%
V nemocnici .
Uspéesnost KPR
— 1-5 /1000 hospitalizaci (ROSC >20 min)
— Preziti do propusteni cca 15-20% ~ 50%

* VFIVT 25%



ECMO - srdecni zastava (ECPR)
refrakterni Refrakterni
zastava srdecni zastava,
resuscitace
alespon 45 min
technicky
@nedspéch @ Sif0 J

)

_— N preziva
umrti na umrti po bez
ECMO odpojeni deficitu

Megarbane et al. 2007




ECMO - refrakterni srdecni zastava
Vysledky

SrdecCni zastava V nemocnhici Mimo nemocnhici

Odpojeni od ECMO  57-61% 23-36%

Propusteni z

. 34-39% 4-14%
nemocnice

Preziti 1 rok 20-30% 1-13%




Refrakterni srdecni zastava




A4

Zaver

Rychly vyvoj systému obéhové podpory v
posledni dobé umoznuje prezivat stavy, ktere
byly doposud se zivotem neslucitelné

S pouzitim srdecnich podpor a VA ECMO
* rychle progredujici kardiogenni Sok,

 srdeCni zastava refrakterni ke standardnim
resuscitacnim technikam

... nejsou dnes zcela neresitelnym stavem !



