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Kdyz neni eCPR...
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Extrakorporalni CPR

Pokracovani KPR pomoci mechanické srde¢ni podpory ECMO.
Kratkoboba obéhova podpora umoznujici prezit i nemocnym u kterych konvencni
|éCebné metody selhaly

V-AECMO

v. femoralis

a. femoralis
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Registry OHCA

* CPR regqistry

. INTCAR registr .—|pacienti s ROSC !!! — 30-40%

/ Kde je zbylych 60-70%"7

e TTM trial

Refrakterni srdecni zastava 10...16....30 minut ???
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Preziti s priznivym vysledkem = 2%

() e Fagnoul et al., Curr Opin Crit Care 2014
wnipan Grunau et al., Prehosp Emerg Care 2016



Doporuceni Evropské rady pro resuscitaci 2015
Guidelines ERC 2015

Extracorporeal Cardiopulmonary Resuscitation (eCPR)

eCPR ma byt zvazena jako zachranna lé¢ba u pacientl se
selhanim rozsirené resuscitacni péce, nebo k umozneéni intervenci
s vysokym rizikem (PCI, plicni trombektomie pro masivni plicni
embolii)

ERC, Resustitation 2015
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Predpoklady pro eCPR

resuscitacni tym

24/7 (15 min) dostupny ECMO tym
(intenzivista/kardiolog/perfuzionista)

dokonala spoluprace se ZS

v pripadech OHCA

system casného upozorneni
ECMO tymu/katlabu

schopnost prijimat/transportovat
za KPR (mechanizovana KPR)




Predpoklady pro eCPR

* schopnost katetrizovat behem zastavy
* monitorace mozkovych saturaci (NIRS)
* bezprostredne dostupny Astrup/ECHO/UZ

« nasetovany ECMO pristroj na oddeleni/katlabu 24/7
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_+ Tym katetriza¢ni laboratofe

3 lékafi

Perfuzionista
% 2 sestry katlab
| 2 sestry KJ |




Vhodny pacient pro eCPR

refrakterni zastava (min. 10 min)
bez komorbidit

zastava pred svedky, nebo pred zdravotnikem (ZS, JIP,
katlab, KCH)

predpoklad odstranitelné priciny (AKS)
defibrilovatelny rytmus (VF/VT)
intermitentni ROSC







Kroky ke kvalitnimu preziti

Kvalitni preziti

Zabraneni nevratnym organovym poskozenim
(mozkovému hypoxicko-reperfuznimu poskozeni)

Komplexni péce

Primarni prevence (edukace, AED)
Zakladni neodkladna resuscitace,TANR
Rozsifena resuscitace
Poresuscitacni péce
Sekundarni prevence (edukace pribuznych, ICD)
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Zaver pro klinickou praxi

« Zakladem je dokonala logistika Casné resuscitacni pécCe, ne pouha
dostupnost ECMO

« Pacienti, ktefi vyzaduji eCPR maji Casto nereSitelné pficiny
refrakterni zastavy

» Je nutné dobfe definovat populaci pacientu, ktera by mohla
profitovat (zastava pred posadkou ZS, FiK, intermitentni ROSC,
kratky dojezdovy Cas)

« Trva potfeba vétSich randomizovanych studii a eCPR registra k
upresnéni postupu a optimalnimu vybéru pacienta.
ERC, Resustitation 2015
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