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24 let, zena, st.p. TVR bioprotézou (SIJM Epic

2021 pro IE, I.v. narkomanie, pokracujici abus : ADTEK.  2ESEDiE

Vmean 191 cm/s
Max PG 28 mmHg

. - , - . Mean PG 16 mmHg
72 hodin febrilie, slabost, unava a dusnost ; VTI 89.0 cm

Elevace zanétlivych parametrd, TK|| + TF11,;
volumexpanze bez adekvatni reakce

Prijem na JIP oblastni nemocnice, zahajena
vasopresoricka podpora obéhu
Odbér hemokultur + empiricka ATB terapie
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Rychla progrese stavu: LCO, anurické renalni
selhani, laktatova acidoza
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Preklad na koronarni jednotku FN Motol
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Sok kombinované etiologie
- sepse + obstrukce trikuspidalni bioprotézy (PG 28/16mmHg, mirna regurgitace) s LCO (CI 1.6 L/min/m?)

HK: meticilin senzitivni S. aureus

Multiorganoveé selhani, pancytopenie, zavazna koagulopatie + kriticka koncCetinova ischemie DKK

Adult Echo TISO6  MI04 HEART TEAM inicialné konzervativni
27hiz > postup (EUROSCORE 2 46.94%)
Z)m o 0 180 * : » . 8 'l
% . . , Kombinovana vasopresoricka podpora
+ cilena ATB terapie (OXA + GENTA)
. . /mn? Vyrazné zhorSovani cirkulaéniho
. selhani, VA-ECMO jako ultimum
' refugium (bridge to operation)

Pratok 3 L/min = postupna normalizace

organovych funkci, trva nizky nativni
N srde€ni vydej pri pretrvavajici tézké

stenoze
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#96-video1

Excise puvodni bionahrady + tkanovy
debridement + implantace nové bionahrady
VA-ECMO peroperacné odpojeno

Sucha gangréna aker DKK s nutnosti bilateralni
amputace v bércich
Prolongovana ATB terapie + intenzivni RHB

TAKE HOME MESSAGE

Pacienti s anamnézou i.v. abusu jsou ve vysokem
riziku recidivy infekCni endokarditidy

U kriticky nemocnych nestabilnich pacientu
v extrémnim operacnim riziku muze byt
VA-ECMO indikovano ke stabilizaci stavu
pred definitivnim (chirurgickym) reSenim
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