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Perioperacni management pacientu
K operaci neuromuskularnich skolioz
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Skolioza - definice a obecné informace

— nejCastejsi deformita patere u deti
— vychyleni patere o vice nez 10° ve frontalni rovine

— soucasne deviace v roviné sagitalni (hyper/hypo- kyféza/lordéza)\__a__r__ -~

transverzalni (rotace obratl()
— vetsina z nich vznika v detstvi, kdy jeste relativne pruzné
— progrese kfivky muze vést k invalidizaci
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Skolioza - deleni

— tize kfivky - uhel
— lokalizace - Th, L, ...
— etiologie
— idiopatické - nejasna pricina, cca 80%
— neuromuskularni - asociace s neuromuskularnim onemocnénim

— kongenitalni - vyvojové vady obratll, porucha segmentace
— dalSi minoritni typy - tumor, neurofibrimatéza
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Skoliéza - tize krivky

— Cobbuv uhel - kolmice na pfimky prochazejici odlehlymi krycimi plochami
koncovych obratll
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Skolioéza - patofyziologické dusledky

— multiorganove postizeni psychosocialni dusledky

kardiovaskularni systém respiraCni systém

HvbovY , gastrointestinalni systém
pohybovy aparat

— NM skoli6za- dusledky vyplyvajici z vlastniho onemocnéni
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Skolioza - terapie

— dle tize krivky, veku a progresi krivky
— nejvétsi progrese v obdobi nejrychlejSiho kostniho rustu ditéte

— obecneé

— do 20°- pravidelné sledovani, rehabilitacni |éCba
— 20°- 40°- korzety, ortézy, léCebna télesna vychova
— nad 40°- operacni feSeni
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Perioperacni management z pohledu AIM

— predoperacni, predanesteticke vysetreni
— anesteziologicky management
— pooperacni péce

7 XXVIII. Kongres CSARIM, Brno

= =
m e
O =



Predanesteticke vysetreni

— Inicialni pristupy a cile vysetreni stejnée
— podkladem je vysetreni pediatrem, internistou

- -

ANAEZ?I‘EIES!A THERE ARE 2 TYPES OF ANAESTHESIA.

U TP U S S I R TR R FIRST REGIONAL WHEN U CAN USE

— d0p|nt|C| vysetreni iIndividualne dle FACEBOOK, WHATSAPP DURING SURGERY. _
‘ OTHER IS GENERAL WHEN U CAN'T

— tize a rozsahu krivky

— operacniho pristupu a typu operace
— komorbidit pacienta

— mentalni urovné
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Predanesteticke vysetreni

SYSTEMY SPECIFIKA A MOZNE PROBLEMY ASOCIOVANE S NM SKOLIOZOU

Airways Obtizné zajisténi dychacich cest pfi omezené mobilité, obliCejové abnormality, ...
Breathing Spirometrie - tize restriktivni plicni poruchy a potencialni obtizny weaning.
Circulation Autonomni dysfunkce i strukturalni postizeni u nékterych NM syndromu.
Disability

(neurology) Neurologicky status vcetné typu syndromu k naplanovani anestezie, EEG u epileptiku.

Exposure

! Obtizné zajisténi invazivnich vstupu, endokrinolog, nutricionista, specifické odbéry,...
(environment)
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Anesteziologicky management

— celkova anestezie respektujici specifika vykonu

— specifika spojena s operaci NM skolioz
— neuromuskularni onemocneni
— monitoring neurologickych funkci
— polohovani pacienta, pronacni poloha
— vysoké krevni ztraty a evaporace tekutin
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Neuromuskularni onemocneni

— pestra skupina s variabilni etiologii - genetické mutace, metabolické sy,...
— cetngjSi perioperacni komplikace - krvaceni, pooperacni UPV, hypotermie,...
— zivot ohrozujici komplikace - maligni hypertermie, rhabdomyolyza!
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Monitorace neurologickych funkci

— posouzeni funkcni integrity michy a struktur z ni vychazejicich

— dominantné IONM, misto wake-up testu

— nutna uzka spoluprace operacniho a anesteziologickeho tymu a
neurofyziologa

— anestezie a vnitrni prostredi mohou mit signifikantni vliv na IONM

— preference TIVA, bez uziti inhalacnich anestetik
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Intraoperacni neurofyziologicky monitoring

Optimalizace oxygenace,
ventilace

Uprava hloubky anestezie

Vyména anestetik Korekce volémie, anemie

Pridani adjuvancii
(ketamin, Korekce hypotermie
dexmedetomidin,...)

Vyloucit vliv svalové

Korekce hypotenze
relaxace
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Anesteziologicky management - minimum

— intravenozni (inhalacni) uvod do CA, OTI, 2x PZK, AK, PMK, monitorace TT
CAVE: jicnovy teplomer!

— CZK individualné dle kvality periferie, o&ekavanych KZ, pooperaéni UPV,...

— jicnové ECHO individualné u vysoce rizikovych pacientu

— CA - zlaty standard TIVA- propofol + remifentanil, vhodna TCIl s monitoraci
hloubky anestezie

— cilem normoxemie, normokapnie, normotermie, KVS funkce dle EPALS
guidelines - permisivni hypotenze k redukci KZ (dle 5. percentilu pro sTK

a MAP)
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EPALS manual
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Pronacni poloha

— kontraktury a omezena hybnost &

— kontrola ocCi, elevace horni poloviny %
téla, polohovani HKK '

_ alterace KVS i plicnich funkci £

>
— CAVE: sekundarni osteoporoza!

— CAVE: vzduchova embolie!
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A case of ventricular fibrillation in the prone position during
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Postupy vedouci k redukci krevnich ztrat

— vyS8Si KZ u pacientu s NM onemocnénim
— delSi operace, vétsi krivka
— ridsi kosti

— antifybrinolytika

— permisivni hypotenze

— periopercni rekuperace krve

— transfuzni trigger 70 - 80 g / |
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Pooperacni pece

—na JIP / ARO

— cilem weaning, stabilizace, analgetizace, rehabilitace, realimentace, reseni
pooperacnich komplikaci

— komplikace - infekCni, anémie s koagulopatii, GIT, méné Caste AKI, iontove
dysbalance

— odpojeni dle obliCejovych deformit, preexistujiciho plicniho a neurologickeho
postizeni

— stabilizace KVS k cilovému MAP dle veku- hemodynamicky monitoring, UZ,...
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Pooperacni pece - analgetizace

— nejvice behem prvnich 4 dnu
— multimodalni analgezie s cilem redukce opioidu

— do kombinace regionalni anestezie, neopioidy, koanalgetika

— epiduralni analgezie, blokada erector spinae plane?
— NSAID, paracetamol
— ketamin, dexmedetomidin

— 1.v. lokalni anestetika Ci gabapentin kontroverzni
— kortikoidy pravdepodobné snizuji bolest bez vlivu na infekCni komplikace
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Anestezie a kritické stavy u deti

Kurz Anestezie a kritické stavy u déti poskytne ucastnikim moznost vyzkouset a nacvicit si, v bezpeénych podminkach
Simula¢niho centra LF MU, management kritickych stavt u déti v prostifedi PNP, Urgentniho pfijmu i operacniho salu v pribéhu
anestezie. Kazdy ucastnik kurzu bude béhem simulaci minimalné jednou v roli leadera a v jinych simulacich zase ¢lenem tymu.

Cilovou skupinou jsou vyhradné lékari z oboru AIM.

Cena: 6 000 K& Cas kurzu: 8:00-18:00

Kapacita kurzu: 8 osob (16 osob) Organizator:  Ustav simulaéni mediciny LF MU
Pocet simulaci: 12 Garant: Doc. MUDr. Martina Kosinova, Ph.D.
K ziskani certifikatu o absolvovani je nutna Gcast na celém Termin kurzu: 24. 10. 2022

kurzu
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