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Zaklady hemodynamickych meéreni

Zakladni funkce srdce a obéhové soustavy

Zajistit optimalni mnozstvi krve => O2 pro potrebu
perifernich tkani.

Mnozstvi krve cerpané srdcem je dano potrebou
tkani

Fungovani obéhového systému Ize hodnotit
pomoci méreni hemodynamicnych parametru



Zaklady hemodynamickych meéreni

Méreni prutoku

Minutovy srdecni vydej (CO)

= mnozstvi krve vypuzené srdcem za minutu
=> Siroké rozmezi normalnich hodnot (0,8 — 8 I/min)

proto

Srdec¢ni index

= CO prepocteny na povrch tela (BSA)
(2,7 — 3,7 I/min/m2)



Zaklady hemodynamickych meéreni

Minutovy srdecni vydej

- Fickova metoda

vyuziva principu zachovani hmoty v cirkulaci
= pfikon a vystup substace z organu se rovna soucinu pratoku
organem a arteriovenozniho rozdilu koncentrace latky
( substance je O2 a organem plice = >

CO = spotreba 02: A-V rozdil O2)

Spotfeba O2 — dychani do Duglasovych vaku, metabolimetr
nutny vyrovnany stav cirkulace



e Otto Kleln
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Zaklady hemodynamickych meéreni

Minutovy srdecCni vydej

- Indikatorové dilu¢ni metody

po promichani vhodné stabilni latky je koncentrace teto latky neprimo
umeérna velikosti prutoku

- barvivové dilucni krivky ( indocyanova zeleri —Cardiogreen)

- termodilucéni metody ( chladny FR, 5%G)
Swan-Ganziv katétr  (Wilam Ganz nar. 1919 KoSice, do 1966 IKEM)
Inntherm systém (Jifi Endrys )

plocha krivky primarni pasaze barviva ( zmény teploty) pred
recirkulaci je neprimo umérna mintovému obému



« Willam Ganz
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L Inntherm

@ Inntherm

Workshop Praha

Vysetfeni

ID pacienta

1
Piijmeni Jméno
Waorkshop Praha

Cislo katetrizace

B 17/362

Pohlavi ViyEka [em] Vaha [kg] BSA
yi - | 170 62
Operaté

doktor
Technik Sestra

technik * || nejlepéi sestra

Parametry méfeni

rOnaice

REST
Extrapolace [%]

Objem injektatu

70/35 w* (| 10

[mi]

MNastaveni méreni

Metoda
cO
R-L

® LR — ®
REG —

Varianty kfivek (podet dokondenych méfeni)
SVC-PA
IVC-PA

V5D

PDA

Ukondit vysetieni (Esc)

Prochazet méren

| (Ctrl+M)




L Inntherm

@ inntherm Workshop Praha

ID pacienta Metoda

1
CO

Pfijmeni Iméno RoL

Workshop Praha &K
Cislo katetrizace Datum narozeni L-R — ASD VSD PDA
Pohlawi Viyika [cn] Vaha [kg] BS5A

7 -~ || 170 62 1,72
Operaté Varianty kfivek (pofet dokonéenych méfeni)

doktor -

| Lv-A0 @ vc-A0 @ SVC-AO

Technik Sestra

technik * || negjlepdi sestra - LV-AO o NC-AO 2

Parametry méreni

rondice

REST -
Extrapolace [%] Objem injektatu [mi]
70/35 - || 10 -
Ukoncit vysetreni (Esc) Prochazet méreni (Ctrl+M) Zahajit méreni ()







Zaklady hemodynamickych meéreni

Méreni vaskularni rezistence

Vaskularni rezistence je definovana jako pomér poklesu tlaku pfi pruchodu
cévnim segmentem k prutoku tymz segmentem (primér regists, viskozita krve)

Plicni vaskularni rezistence (PVR) = P,.- P 5. CO_(u zkratovych vad PBF!!)
(vy$Si rezistence — hypoxie, vy$si pratok, uzavér AP, vypotky, ventilace...;
nizsi rezistence — 02, NO, vazodilatacni. latky)

Systémova vaskularni rezistence (SVR) = P, - Pps: CO

Jednotky : Woodovy jednotky (Wj.) , Sl jednotky dyn-sec-cm
norma PVR = 0,8Wj (0,8x80=67 dyn-sec-cm)
norma SVR = 14,6Wj (0,8x80=1170 dyn-sec-cm>)



Zaklady hemodynamickych meéreni

Méreni intrakardialnich zkratu

Verifikace a kvantifikace zkratu 0% LP =
- oximetrie Pz

kde %LP = levopravy zkrat v procentech plicniho pratoku, AP = primérna saturace vzorku z plicnice,
SVV = saturace vzorku smisené vendézni krve, PZ = saturace vzorku plicni Zily (v pfipadé nedostupnosti
se pouZije vzorek systémové tepny)

- indikatorové dilu€ni krivky
+ barvivové diluce
* termodiluce!? (Intherm - doc. Endrys)

- vyjadreni: pomeér plicniho x systémového priatoku - QP:QS, % SP, %PP



Zaklady hemodynamickych meéreni

vy s oy s 0 AP - SVV
Méreni intrakardialnich zkratu %LP = ————— x100
’ PZ-SVV
Verifikace a kvantifikace zkratu %LP = levopravy zkrat v procentech plicniho
- oXimetrie prutoku, AP = prumérna saturace vzorku

z plicnice,SVV = saturace vzorku smisené
venozni krve, PZ = saturace vzorku plicni Zily
(v pripadé nedostupnosti se pouZije vzorek
systémové tepny)

OXIMETRICKE MERENI ZKRATU

SVV se musi vypo¢itat z hodnot HDZ a DDZ.
Bylo uverejnéno nékolik vzorcu:

Spatny PP (I/min) Spotfeba 02

bé7né PZ 02 - AP 02

QP: QS =%LP : (100-%LP) + 1

(3 HDz"' IDDZ) 14 uzivany

SP (I/min) = Spotireba 02
Ao 02 - SVV O2
Cim je vetsi rozdil saturaci PEP (I/min) = Spotieba 02
mezi HDZ a DDZ, tim je ; PZ02 -SVV 02

LP (I/min) = PP — SP (LP=PP-PEP; PL=SP-PEP)
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Verifikace intrakardialnich zkratu

Normalini LP
krivka zkrat
In. e o nj.

4 4
PL Bldl':ektcnl
zkrat e

nj. n).

Obr. 38. Barvivove dilucni krivky. Zmény cha-
rakteristické pro intrakardidlni zkraty ve srovnd-
ni s normdlni krivkou. Patologické zmény jsme
pro ndzornost zobrazili cervenée. Vzhledem
k riizné registracni aparature jsou vychylky
registrovany bud smérem nahoru, jako v romito
pripadé, nebo naopak dolit (obr. 35, 36, 39 — vét-
Sina barvivovych krivek).
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Verifikace intrakardialnich zkratu

#5 SVC/PA
VI=10.0ML
A=378

F=13.52L

81%

38%

Obr. 65. Krivka HDZ-AP typicky deformovand
LP zkratem u nemocného s defektem sinového
septa a velkvm LP. Origindglni kiivka (zelend) je
ve své distdlni ¢dsti zredovacitho ramene defor-
movand LP zkratem a probihd vyrazné nad
extrapolovanou asti krivky (Cervenou). Tento
Jev je mdmkou LP viditelnou na prvai pohled
zejména ve srovndni s obr. 66. Velmi dobrd sepa-
race zkratové viny i pri velkém LP je podminéna
registraci termosondou,

#3 SVC-PA
InjVol=10.0
Flow=4.39

Body urCujici
axtrapolac)
| ¥ % hodnoly vreholu

Extrapalovand kéivke

Obr. 66. Kiivka HDZ-AP md normdlni tvar a vy-
lucuje LP zkrat. Obé krivky (origindlni i extra-
polovand) se kryji. Zluté primky umoiuji zvolit
lisek, urcujict exponencidlnit extrapolact kiivky,
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Kvantifikace intrakardialnich zkratu

PAT. ID. 14238 NAME A. M. F.

AVRG SBF = 3.63 Umin
LV-AAO AVRG PBF = 16.89 Umin

Vi=10ml
A=1361 L-R = 13.26 Umin
F=3.67/min = 365.4% SBF

= 78.5% PBF

) " af peak value
Points determining extrapolation
Original and extrapoluted
curve are identical

SVC-PA
VI=20m| |
A=627 80%

61% a

driginal crurvy
w\\

Extrapolated curve \\

Obr. 73. Méreni velikosti LP zkratu u nemocného s velkym defektem sifiového sepla a zavaZnym LP.
Horni kiiivka LK-AQ méii systémovy privtok a nejevi znamky LP. Dolnit kitvka HDZ-AP méii plicni
privtok a md tvpicky ckratovy tvar (originding kiivka je nad ¢ virapolovanou ). VI = vsirikovand mnoz-
swvi studeného roztoku, A=plocha kiivky, F= pritok zméveny kiivkou, L-R = LP ~krat. AVRG SBF =
pramérnd hodnota viech kfivek méricich svst. priitok, AVRG PBF = pramérnd hodnota viech kii-
vek méricich plicni privcok.

F=15.991/min

—
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o Jiri Endrys
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Verifikace intrakardialnich zkratu

7 RA-PA 29 RA-PA
InVol=10.0 InVol=10.0

Flow=456 Flow=344

Area=4322 A Area=5680 B
INCL INCL

79% 62%

\ 51%

3 9 9"40

Originaini kiivkae

Originalni krivka

Extrapolovend kivka Extrapolovana kiivka

Obr. 76. Méreni plicniho pritoku u nemocného s defektem siniového septa pred (krivka A) a po
implantaci Amplatzova okluderu (kiivka B). Doslo k poklesu plicnitho pritoku, avsak LP zkrat
v men$im rozsahu pretvava.



Zaklady hemodynamickych meéreni

Verifikace intrakardialnich zkratu

#2 RA-PA Cath No.: 14370
InjVoi=10mli =

Area=693 / R
Flow=5.94 / N79%

f
/ S
#7 LVIPA
- —— 8 0
InjVol=10mli o \9 61% B
Area=149 I 4 e

#11 RA-PA /4-‘\

InjVol=10ml /
Area=673 \
Flow=6.13 67% C

— — L - 15s

Obr. 71. Métent LP w nemocného x korowdrns piseeli sixticr de prave siné pied (kiivky A a B) a po
prevketcinni obliteract (Kfivka ©). Zeddmky maleébor 1P (22 5 plicniho priitokie) po uzadvdru vveeedzeldy

(originding a extraprsloverend Afivka xe kevisd



- Jr == J‘r r 1 ’_4,‘ | A
Precl vzavrenim 2D

Sl 88

| # 18 (+) RA-PA
' PBF [1/min] = 6.63 / avr. 6.64
| SBF (I/min) = 2.86

# 06 (+) LV-PA
11.69 / avr. 11.66

L-R (I/min) =3.78 = 132% of SBF
Cl (I/min/m?) =1.96
MVS (% O, sat.) =54

# 05 (+) RA-PA

PBF (l1/min) = 6.06 / avr. 6.00

SBE (I/min) = 6.00

# 03 (+) Lv-PA

0.0 / avr. 0.0

L-R (I/min) =0.0
Cl (I/min/m?3) =4.08
MVS (% O, sat.) =75
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Kvantifikace P-L zkratu

' # 06 (+) LV-AO | # 11 (+) IVC-AO
CO [1/min] = 6.30 / avr. 6.25 34.97 / avr. 43.21

R-L = 0,91 I/min = 14,5 % SBF
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' # 06 (+) LK-AO
s T CO [l/min] = 8.04 / avyI. 8.19

[1] 1 Z 3 4 5 G 7 [i] 9 1o 11 12 13 14 a6 16 17 18 189 2o 21 22 23 24 26

# 10 (+) IVC-AO
s | 22:7T9 F sy, 22.78

"1 Rest: R-L=0
« 1 Valsalva: R-L = 2,94 |/min
= 36 % SBF

arzao T




Before closure PFO After closure

. # 06 (+) LV-AO .# 03 (+) LV-AO
CO [1/min] = 6.30 / avr. 6.25 CO [1/min] = 5.55 / avr. 5.80

# 11 (+) IVC-AO # 07 (-) IVC-AO
34.97 / avr. 43.21 ' 0.0 / avr. 0.0

R-L = 0,91 /min = 14,5 % SBF

i




