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Problematika vyprazdiiovan( tlustého stfeva v IP —

Proc pravé tato problematika zde na akutné?

Protoze:
* problematika vyprazdriovani stolice je v intenzivni péci stale specifickym problémem.

* je vyprazdnovani stolice stale podcerniovanou problematikou v intenzivni péci, pritom v probihajicim weaningu je
diskomfort v disledku nemoznosti se vyprazdnit patrny, nejen ze zmény ventilacnich parametrd, ale mnohdy iz
deteriorace vitalnich funkci a psychického stavu pacienta.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Nezavislym pozorovanim v prubéhu nékolikaleté praxe v intenzivni péci, a hlavné praci s
ventilovanymi pacienty, kteti byli vedeni, at uz k extubaci nebo jen ke spontdnni ventilaci pomoci
zavedené dlouhodobé tracheostomické kanyly stale pozorujeme, ze je mozny vliv vyprazdnovani
stolice na zlepseni dechovych parametrt v pribéhu odvykani od UPV.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Jednou z otdzek, kterd zUlistavd dlouhodobé nejasné definovdna, zni:

,Kde je hranice pro normalni interval vyprazdnovani stolice a
jak vlastneé tato hranice ovliviauje celkovy stav pacienta?”.




Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Co je vubec ,,ta‘’ defekace?

Defekace je dulezity fyziologicky proces, kde specifickou roli hraji nejen anatomické struktury,
fyziologickeé procesy, ale také proces neurologické kontroly. V pripadé poruchy defekace dochazi k
ovlivnéni jedince nejen po fyzické, ale i psychické a socialné-ekonomické strance zivota.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Kratké pripomenuti

Pribéh defekace je rozlozen do Ctyr fazi

e klidovy stav

e preexpulsivni faze

e expulsivni faze

e faze ukonceni defekace

V pripadé naruseni nékteré z vyse zminovanych fazi, dojde k patologickym zméndm v pribéhu
procesu vyprazdnovani stolice. Dalsimi faktory ovliviujici defekaci jsou vék, vyvojové stadium

jedince, prijem tekutin, sloZeni stravy, aktivita, zpUsob Zivota, prostredi, zakladni onemocnéni,
psychicky stav a stav gastrointestinalni motility.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP

Co ovliviiuje vyprazdnovani stolice v intenzivni péci?

* imobilita pacienta

* vysoké davky opiatl

* pozdni Ci Uplné nenasazeni enteralni vyzivy
* psychicky stav pacienta

* prostredi

* diagnodza

* bolest

* operacni vykon na dutiné brisni
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

U zdravé populace je gastrointestinalni motilita Uzce regulovana rtznymi vlivy. Patfi mezi né
napriklad:

e obsah stravy

e strevni travici a absorpcni kapacita

e mechanické faktory jako napf. tvar streva a poloha a pohyb téla;

e pacemakerové bunky stfevni motility na riznych mistech podél gastrointestinalniho traktu

e gastrointestinalni sekrece a neurohormonalni signaly

e stfevni mikrobiom, ktery produkuje podpUrné faktory stfevni motility faktory, jako je butyrat

U kritickych nemocnych jsou vSechny tyto faktory alterovany. Fyziologicka stresova reakce
zpUsobuje zménu kontrakce strevnich sval(, sekreci a absorpci, a sloZzeni a chovani strevni flory.
Funkce intestinalni epitelidlni bariéry je také hluboce zménéna. Tohle vSechno znamen3, ze pacienti
na jednotce intenzivni péce pravdépodobné budou mit vyznamné zmény ve funkci strev.
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Problematika vyprazdriovani tlustého streva v IP —

Poruchy ve vyprazdnovani stolice:
* Zacpa (obstipace) - pojem zahrnuijici vicero forem zhorsené defekace.

* Prijem (diarea) - je vylucovani tekuté stolice se zvysenou frekvenci defekace, ¢asto pro-vazené
spasmy a bolesti bricha, nauzeou a nezridka vomitem.

* Inkontinence stolice — je samovolny odchod stolice pres analni svérace

* Inkontinence ¢astecna — definuje neschopnost kontroly odchodu plyn( ¢i zabranéni odchodu
malého mnozstvi stolice

* Inkontinence celkova — je nekontrolovany odchod stolice normalni konzistence

* Paradoxni vyprazdnovani stolice — oznacuje se tak nahromadéné mnozstvi ztvrdlé stolice v
zahybech konecniku, tzv. skybala. V tomto pripadé odchazi tekuta stolice, ktera obtéka kolem
ztvrdlé stolice. Tento stav byva nékdy mylné povazovan za prijem.

* Plynatost (meteorismus)- poukazuje na nadmérné hromadéni plynt ve stfevech, jez zpusobuje
jejich rozpinani

Bolestivé vyprazdniovani stolice v dusledku hemoroidd, fisur apod.
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Problematika vyprazdriovani tlustého streva v IP —

Zacpa a jeji problematika

* vSeobecné priznaky zacpy jsou provazeny snizenou frekvenci defekace, tvrdou, tuhou stolici,
namahou pri defekaci, bolestivou defekaci, abdominalni bolesti, tlakem v oblasti rekta, pocitem
plnosti v brise, narusenou chuti k jidlu a nechutenstvim a v IP patrnou alteraci vitalnich funkci

* narusena strevni motilita je povazovana za béznou soucast pobytu na jednotkach intenzivni
péce a vznik zacpy je statisticky popisovan u 46 % pacientl pobyvajicich na téchto jednotkach
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Diagnostika zacpy

* anamnéza od pacienta Ci pribuznych nebo dokumentace
* farmakologickda anamnéza

* stav vyzZivy a pfijmu potravy pacienta

* Per rectum vysSetreni pacienta

* laboratorni rozbor krve (ionty, glukdza, krevni obraz, zanétlivé ukazatele, hormony stitné Zlazy),
stolice na kalprotektin, moc a radiologickeé vysetreni

Studie prokazaly, ze dysfunkce strevni peristaltiky a vyprazdnovani tlustého stfeva u kriticky
nemocnych je spojena s nepriznivymi vysledky véetné opozdéni pri vyprazdnovani zaludku, vedouci
ke zvySenému gastroezofagealnimu refluxu a aspiraci, snizena mnozstvi podavané enteralni vyzivy,
prodlouzeni pobytu na JIP a ke zvyseni mortality.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Terapie zacpy
1) Tekutiny

* Nutnosti je u pacientl dodrzovani pitného rezimu, a to minimalné 2 1/24hodin. Vhodnymi napoiji jsou
zejména pramenita a mineralni voda, bylinné Caje a ovocné napoje.

* Pacientim v intenzivni péci se znemoznénym prijmem tekutin per os, se tekutiny hradi pomoci
intravendznich roztokt (Ringerdv, Fyziologicky roztok, 5% Glukdza) nebo podanim cestou NGS do
zazivaciho traktu.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

2) Strava v IP

* Veétsina pacientl v intenzivni pé¢i ma omezeny pfijem stravy per os, jejich vyZiva je zajisténa pomoci
nasogastrické sondy. Tedy se jedna o tzv. enteralni vyzivu, jiz |ze zaradit jako preferovanou a
prirozenou formu nutri¢ni podpory. Takto je dodano dostateCcné mnozstvi vlakniny, ktera ma kladny
vliv na stfevni motilitu a tim pUsobi preventivné proti vzniku obstipace.

* Vyznamna a nedilnd prednost enteralni vyzivy spociva v zachovani bariéry tenkého streva, v prevenci
proti bakteridlni translokaci, podpore prokrveni splanchnické oblasti a zajiSténi vyzivy stfevnich
bunék.

* Prioritni je Casné zahdajeni enteralni vyzivy, a to predevsim jako protekci strevni bariéry nutrienty,
paralyza katabolického stresu a suprese stresu katabolickych hormonu

* Dostupné relevantni studie poukazuji na nutnost casného podani enteralni vyzivy a neprodluzovani

intervalu zahajeni na dobu delsSi nez 6 hodin od propuknuti onemocnéni, vzhledem ke snizujicimu se
priznivému ucinku této vyzivy.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

3) Medikamentodzni lécba v IP

Jako kratkodobé reseni zacpy je mozné vyuzit medikamentdzni léCby z niz lze vyuzit laxativa
(lactulozu (Duphalac, Lactulosa), glycerinové Cipky podporujici stimulaci stény rekta, kontaktni
laxativa(bisacodyl) stimulujici nervova senzorickd zakonceni v submukdze a mukdze ¢imz zintenziviuji
a zkracuji peristaltické pohyby. Taktéz podporuji zvyseni sekrece vody a elektrolytd.

Nedilnou soucasti v protekci strevni sliznice je vyuziti suplementace probiotik hIavne u pauentu
uzivajici antibiotika. ——
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

4) Klyzma

v/ 7

Klyzma je definovatelné jako aplikace urCitého mnozstvi tekutiny slouzici k ocisté tlustého streva
konecCnikem.

Uéel a druhy klyzmatu:

* ocistné klyzma — odstranuje stolici z tlustého streva

* projimavé klyzma — vyuziva se ke zmeékceni tuhé stolice
* diagnostické klyzma — zavadi do streva kontrastni latku
* |écCebné klyzma — pouziva se k aplikaci |éCiv do streva
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

V pripadé, ze se podceni problematika vyprazdnovani stolice dochazi obvykle ke komplikacim nejen ve
weaningu a to vlivem:

* jevytlacena branice kranialné a tim se zhorsuji ventila¢ni parametry (dechova frekvence, dechové

* narUstd intraabdomindlni tlak a s nim nitrohrudni i intrakranidlni tlak

* deteriorace vitalnich funkci (tachykardie, hypertenze, tachypnoe, poceni..)

* bolestivost intraabdominalni krajiny

* tlak na konecnik

* psychomotoricky neklid (vyrazna agitovanost pacienta je ¢asto tlumena)

* prdjmovitd stolice zplsobend prehnanymi zplsoby vyprazdnéni a jejich kombinacemi
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP

Klinika anesteziologie,

resuscitace a intenzivni mediciny
Fakultni nemocnice Brno

Lékai'ska fakulta Masarykovy univerzity




Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —

Zaver

Zahranicni studie — jako podpora ve vyzkumu bezpecného vyprazdrnovani stolice na IP

Bakalarska prace na téma Vliv vyprazdriovdni stolice na fyziologické funkce u pacientt na umélé plicni
ventilaci

Diplomova prace na téma Vliv vyprazdnovani stolice na ventilaci u pacientt na umélé plicni ventilaci se
zachovanou spontdnni dechovou aktivitou

Bowel emptying protocol — jako bezpecna cesta zahajeni vyprazdnovani a jeho kontrola.
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP
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Problematika vyprazdnovani tlustého streva v IP —
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