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Uvod
* Pres veskeré pokroky v posledni dobé zustava
prognoza po srdecni zastave nedobra

* [schemicko-reperfuzni poskozeni mozku

* Pri hodnoceni prognozy je doporucovan
multimodalni pristup

* Neoddélitelnou soucasti poresuscitacni péce

 Zcela zasadni je uréeni progndzy u téch jedincu
a to s ohledem na dalsi postup, kteri zUstavaji v
bezvédomi i po ukonceni analgosedace a teplotni
Intervence



Cil prace

e Zjistit moznosti stanoveni prognozy pomoci
dostupnych parametrd u nemocnych po srdecni
zastave, kteri zustavaji v komatu déle nez 4 dny



Metody

e Soubor: nemocni po SZ mimo nemocnici, |éCeni

endovaskularné rizenou hypotermii (33°C po dobu 24 hodin),

ktefi zUstali v bezvédomi na umeélé plicni ventilaci déle nez 4
dny od kolapsu

e Hodnotili jsme prognosticky vyznam dostupnych parametru:
1. vék, pohlavi, inicialni rytmus, doba do obnovy obéhu (ROSC)
2. vstupni hodnoty laktatu, kalia, D-dim, pH, ALT, kreatininu

3. prvni 4 dny po SZ: neuron-specificka enolaza (NSE), C-
reaktivni protein (CRP) a prokalcitonin

4. vysetreni EEG

* Klinicky vysledek byl hodnocen podle CPC - 30. den po srdecni
zastaveé (Spatny vysledek definovan jako CPC 3-5).



Charakteristika souboru

Pocet 99

Vék 66 (29-87)
MuZi 76 (64%)
ROSC 20 (5-153)

Inicialni defibrilovatelny rytmus

(KT/KF) 79 (78%)




Univariantni analyza I.

Vstupni hodnoty | Median Koeficient P
Laktat (mmol/l) 4.2 (1.2-9.6) 0.087 0.007
pH 7.2 (6.8-7.5) 0.03 0.0866
Kalium (mmol/l) 4 (2.3-8.1) 0.007 0.38
kreatinin (umol/l) 155 (54-823) 0.0005 0.8198
ALT (ukat/I) 2.1 (0.2-9.4) 0.0009 0.77
D-Dimer (mg/L) 6.2 (0-40) 0.06 0.0256




Univariantni analyza Il.

Parametr Koeficient P
Vek 0.041 0.04
ROSC 0.018 0.17
KT/KF 0.014 0.23
Areaktivni EEG 0.098 0.018
Burst -supression 0.180 0.001
Jina tézka abnormita pozadi 0.0064 0.5
Status -epilepticus 0.140 0.0045
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Univariantni analyza Ill.

NSE pg/I Median Koeficient P

1. den 15.35 (6.6-55.3) 0.096 0.065
2.den 18.75 (6.9-96.2) 0.299 <0.0001
3.den 19.65 (4.1-364) 0.312 <0.0001
4. den 18.5 (3.5-300) 0.326 <0.0001
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Univariantni analyza IV.

CRP mg/I Median Koeficient P

1. den 3 (3-300) 0.00001 0.97
2.den 28.9 (3-345) 0.00001 0.96
3.den 125 (12.4-310) 0.007 0.42
4. den 164 (37-324) 0.04 0.06
Prokalcitonin Median Koeficient P

1. den 0.52(0.04-37.14) |0.034 0.42
2. den 3.46 (0.07-157) 0.046 0.11
3.den 2.16 (0.1-153) 0.012 0.37
4. den 1.03 (0.05-45.2) 0.012 0.75




Multivariantni analyza

:’r::iea F:).Ies Coefficient |Std. Error |1 ..., t P

EEG_B_S -0,5565 0,1451 -0,5939 -3,836 0,0007
EEG_SE -0,2869 0,1203 -0,4171 -2,385 0,0244
EEG_areakt 0,06424 0,1635 0,07540 0,393 0,6975
D_dim -0,00006708 0,00001789 -0,5852 -3,749 0,0009
laktat -0,01816 0,01582 -0,2158 -1,148 0,2610
VEK 0,004478 0,004753 0,1784 0,942 0,3545

NSE_3.D -0,003706 0,0009772  -0,5895 -3,793 0,0008




Zaver

* Nase vysledky naznacuji, ze z mnoha znamych
prognostickych ukazatell po srdecni zastave, u
nemocnych, ktefi zUstavaji v komatu déle nez 4 dny
od kolapsu, pouze nalez na EEG a hladiny NSE a D-
dimeru mohou byt nezavislymi prognostickymi
ukazateli
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