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Indikace k ECMO

> Pri tezkem nebo kardialnim
selhani

> Docasna podpora pri rizikove perkutanni
koronarni intervenci (PCl)

> U novorozencu s nezralymi plicemi



Proc?

> Snizeni agresivity UPV
> Prevence hypoxickeho postizeni

> Poskytuje cas k dalsi diagnostice a
ozvaze, prip. transportu



ECMO u HLNI.

> Australska studie 66 pac. s ARDS na
ECMO median veku 34, 6 tehotne, 4 zeny
V. sestinedelr

> UPV <7 dni — 72 %,
tuspesnost (ELSO; 160 ECMO center)
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Popis pripadu |
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Pouzity system
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Zapojeni
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Sonograticka kontrola pri zavaaeni

V. jugularis int. — Duraflo FEM-Elex
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Femoral Cannula 20 F Edwaras



Popis pripadu lI'= 1. den

> Antikeagulace ACT
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~ Prutok 5 I/min o gy
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Popis pripadu lll'— 2. den

> Vecer zvyseny nekliad, febrilie a tachykardie -

> Vypnut heparn ACT 153 s

> Poroezeny plod hypotonicky, bez cyanosy,
bradykardicky — predani do pece neonatologu

> Osetreni gynekology - opakovana UZ kontrola
Krvaceni (po: 3'hod pusten heparin)

> Zlepseni oxygenacnich parametru



Popis pripadu |\ — 3.-15. den

> Postupné zlepsovani lab. ukazatelu a klin.
Stavu

> Prutok 5,5 — 3 |/min
> Postupne snizovani F1O;
> 15. den edpojeni ECMO a nasledne UPV

> Novorozenec docasna UPV — stav
odpovidajici predcasnemu porodu
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Zaver

> ECMO - lecebna metoda pri lecbe tezkeho
ARDS I u tehotnych pacientek

> Multidisciplinarni’ pristup

> Profesni a technicke zazemi

> Osetrujici tym by mel byt pripraven i na
MOZNosSt prekotneno porodu
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CUJI'ZA POZORNOS?




