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VPLYV RŸCHLE] A MASÎVNE] INFÛZIE NA KARDIURESPIRAČNÚ
ČINNOST POČAS ANESTÉZY

MUDr. Magda ŠTEINEROVÄ
AneSteziologické oddelenie FN-Martin [prednosta MUDr. Magda Šteinerová]

Rýchle a masivne infúzie Sa už dávno pokla-
dajú Za nebezpečné, pretože po náhlom Zvýšení
transmurálneho tlaku v pľúcnych kapilárach
hrozí edém pľúc [1,2).

U anestezovaných pacient'ov je dôležité vediet',
S akou rýchlost'ou môžeme u nich upravit' po-
ruchy v hospodárení tekutinami. Anestezíolog
býva často postavený pred úlohu upravit' objem
cirkulujúcej krvi čo najrýchlejšíe, avšak bez
toho, že by ohrozil kardiorespiračnú Íunkcíu pa-
cienta nadmerným a rýchlym prívodom tekutin.

V klinickej praxi Sme už dávnejšie pozorovali,
že po rýchlom intravenóznom podaní tekutin
dochádza u Spontánne dýchajúceho anestezova-
ného pacienta k útlmu dychu a následnej hy-
poxii [3]. Rozhodli sme sa túto otázku Skúınat'
v experimente. ‹ '

Materiál a metodika

12 psov Sme zaradili do dvoch Skupin. V I.
Skupine psi spontánne dýchali, kým v II. Sku-
pine sme ích napojili na respirátor S pozitívnou
fázou dýchania.

I. Skupina
V tejto Sérii sme Sledovali 6 psov o váhe

18—23 kg spontänne dÿchajûcich v povrchnej
halotánovej anestéze. Pred pokusom Sme psom
odmerali objem cirkulujúcej plazmy pomocou
humánneho Sérového albumínu Značkovaného
radioaktivnym jódom [I-131]. Objem cirkulujú-
cej krvi sme Vypočítali potom podľa vzorca:

Objem cirkulujúcej plazmy vml
100 — objem erytrocytov, tj. hematokrit

Objem cirkulujúcej krvi Sa. u psov rovná
9--10 0/0 celkovej váhy tela. Presnost' metody
Sme u niekolkých psov kontrolovali aj eX-
Sangvináciou, ktorá ukázala o niečo nižšie vý-
Sledky, tj. 8 0/0 Váhy tela. Vyššie výsledky S po-
užitím I-131 možno azda vysvetlit' rýchlejším
únikom jódu do tkanív.

U všetkých psov Sme použili štandardnú anes-
tetickú techniku. K indukcii Sme podali thío-
pental v množstve 25 mg/kg váhy intravenózne.
Po zavedení endotracheálnej kanyly S mavnžetou
Sme udržiavali povrchnú halotanovú anestézu
pomocou odparovača Fluotec. Použili Sme Foreg-
gerov anestetický aparát S jednocestným Zatvo-
reným Systémom. Psi ležali na chrbte vo vodo-
rovnej polohe.

Arteriálny tlak Sme merali priamou metodou
ortut'ovým manometrom V arteria femoralis.

Centrálny venózny tlak sme merali Za pomoci
vodného manometra Zavedeného cez katéter do
vena cava inferior. Zvlerat'u Sme podali 2,5 mg
heparinu nan kg váhy.

Záznamy dýchania Sme robili jednak Krogho-
vým Spirografom, jednak sme dýchové hodnoty
merali Wrightovým exspiračným reSpirometrom.

Iní autori [4, 5] na zäklade experimentälnych
prác prišli k záveru, že u Zdravých, neaneste-
Zovaných psov možno pomaly podat' vo forme
infúzie až dvojnásobok objemu cirkulujúcej krvi
bez toho, že by bol pret'ažený kardiovaskulárny
aparát

My Sme na vyvolanie rýchlej hypervolémie
používali 50/0 roztok glukózy, ktorý Sme podá-
vali intravenózne počas 5 minút. U prvých 3 psov
sme podali 50/0 glukózu v množstve zodpoveda-
júcom 500/0 objemu cirkulujúcej krvi zvierat'a.
Ku koncu 5. minúty Sme Zaznamenali u všetkých
3 psov náhle zastavenie dýchaniafl a Srdcovej
činnosti. Týchto psov Sme preto nezaradili do
I. Série, ale rozhodli Sme sa podávat' rýchlu
infúziu v nižšej dávke, Zodpovedajúcej len 25 0/0
objemu cirkulujúcej krvi zvierat'a.

Tlakové a dychové Záznamy sme robili pred
podáním rýchlej a masivnej infúzie, ihned' po
jej stečení a o 30 minút neskoršie.

II. skupina
Chrániaci vplyv ventilácie s pozitívnym Tla-

kom proti vzniku pl'úcneho edému je Známy [6].
Preto sme v II. Skupine 6 anestezovaných psov
—— pri Vpoužití tej istej anestetickej techniky ——
napojili na Engstrômov respirätor S pozitívnou
inspiračnou Íázou [+ 3 cm H20) s frekvenciou
22 dychov za minútu. V tejto Skupine Sme podá-
vali psom behom 5 minút 50/0 roztok glukózy
v množstve Zodpovedajúcom až 50 0/0 objemu
cirkulujúcej krvi Zvierat'a. Registrovali Sme
zmeny arteriálneho tlaku ako aj centrálneho ve-
nózneho tlaku.

Výsledky

Naše výsledky naznačujú, že rýchle narastanie
objemu cirkulujúcej krvi u Spontánne dýcha-
júceho anestezovaného psa v I. Skupine pod-
Stavtne hatí dýchanie a vyvoláva zníženie dycho-
vého objemu a minútovej ventilácie.

Na tab. 1. vidiet', že u všetkých psov po Ste-
čení infúzie došlo k poklesu dychového objemu
[tmavý StÍpec]. V dolnom rohu tabulky je zná-
zornený aritmetický priemer poklesu dychového
objemu u 6 Sledovaných psov. Priečne pruho-
vaný StÍpec ukazuje normazlizáciu dychového
objemu '30 minút po stečení rýchlej infúzie.
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Rozdiely hodnôt dychového Objemu pred inl'ú-
ziou a ihned' po jej Stečení Sme hodnotili Stu-
dentovým testom pre párne zoradené Súbory,
pričom ide tu O významnost' S najväčšou pravde-
podobnost'ou [P ( 0,001).

Na tab. 2. Sú zmeny minútovej ventilácie, kto-
rej pokles po stečeni rýchlej iniúzie je tak me-
tódou Strednej chyby, ako aj Studentovým tes-
tom tiež štatisticky významný [P < 0,01).

TAB. 2.
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Tab. 3. ukazuje zmeny arteriálneho tlaku a
centrálneho venózneho tlaku, ktoré však nie Sú
statisticky významné [P ) 0,05).

Tab. 4. zachycuje zmeny arteriálneho tlaku a
centrálneho venózneho tlaku u 6 psov Z II. sku-
piny, tj. psov napojených. na respirator pred po-
daním rýchlej iníúzie V mOžStve 500/0 Objemu
cirkulujúcej krvi, ihned' po jej stečení a O 30 mi-
nút neskoršie. Kým zmeny arteriálneho tlaku
nie Sú štatisticky významné [P ) 0,05], Stúpnutie
centrálneho venózneho tlaku po podaní iniúzie
je signifikantné [P ( 0,05). '

TAB. i..
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Diskusia

PO poda'ni rýchlej infúzie 50/0 roztoku glukózy
v množstve 250/0 Objemu cirkulujúcej krvi zvie-
rat'a došlo v I. skupine k štatisticky význam-
nemu poklesu dychového :Objemu i minútovej
ventilácie. Náhle zvýšenie arteriálneho tlaku
vyvoläva spazmus bronchiol následkem refle-
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xov vychádzajúcich z baroreceptorov [7]. V na-
šich pokusoch nie je možné u každého psa pri-
písat' pokles dychového objemu a minútovej ven-
tilácie na vrub zvýšenia arte'riálneho tlaku, kto-
rý zväčša Stúpol len nepatrne a štatisticky nc-
významne. U psa č. 1. došlo dokonca po rýchlejI
infúzii k poklesu arteriálneho tlaku, ale napriek
tomu aj u neho Sa dychový objem výrazné zní-
žil. Ie možné, že pri tlmeni dýchania hrajú úlo-
hu aj reflexy vychádzajúce Z objemových recep-
torov. U niektorých psov došlo po podani infu-
zie k tachypnoe, čo však pri Súčasnom poklese
dychového objemu, teda po relativnom narastani
mrtvého priestoru nezvyšuje alveolárnu venti-
láciu. O väčšej náplni venózneho Systému svedčí
výrazné Zvýšenie centrálneho venózneho tlaku,
ktoré Sme pozorovali takmer u všetkých pokus-
ných zvierat, aj ked' toto Zvýšenie nie je štatis-
ticky významné.

V II. sérii pokusov psi dobre znääasli rÿchlu
iniúziu 50/0 glukózy až v množstve zodpoveda-
júcom 50 0/0 objemu cirkulujúcej krvi. Na rozdiel
od našich prvých —— nezaradenych —— psov,
ktorî pri Spontánnom dýchani po podani takejto
rýchlej a masivnej infúzie zahynuli, všetci psi
napojení na respirator preživali a nevykazovali
ani 30 minút po skončení iniúzie známky pl'úc-
neho edému. Dochádza však u nich po stečeni
infúzie k štatisticky významnému zvýšeniu cen-
trálneho venózneho tlaku.

Tieto výsledky svedčia 0 tom, že psi preží-
vajú náhlu hypervolémiu vd'aka chrániacemu
vplyvu ventilácie pod pozitivnym tlakom, ktorá
pôsobi proti zvýšenému transmurálnemu tlaku
cez kapilárnu membránu a nedovoľuje vznik
pl'úcneho edému.

Súhrn

Sledovali sme vplyv rýchlej a masivnej infúzie 50/0
roztoku glukózy, podanej intra`venózne behom 5 mi-
nút u 15 psov v halotánovej anestéze. 9 psi dýchali
Spontánne, 6 psov bol'o nıap-ojených na respirator
S pozitivnou fázou dýcha'nia.

,4
Výsledky

1. Po podaní rýchlej infúzie v množstve zodpove-
daj'úcom 50 0/0 objemu cirkulujúcej krvi traja spon—
tärme dýchajúci psi zahynuli.

2. Ak Sme zpo-dávžali Spontánne dýchajúcim psom
rýflchlu iťnfúziu len v množstve zodpzovejjajúcom 25 0/0
objemu cirkulujúcej krvi, došlo u všeıtlkých k štatis-
ticky významnému poklesu dychového objemu i mi-
nútnovej ventiláfcie.

3. 6 psi napojení [na respirátor S pozitíˇˇvınıo'u fázou
dýchania prežili `rýchlu infúziu, .aj ked' Sme ju podali
v množstve Z~ovdpovedajúcom 50 0/0 'objemu cirkulu-
júcej kırvi, ıd'ošlo všaIk u lnich k štatisticky významné-
mu Z'výšeniu ce'nztrálneh'o venózneho tlflaıku.

Aj keď Sledovaný počet Z'vierat je malý, niektoré
výsledky Sú štatisticky Signifikantné a môžu byt' ná-
potnocné pre prax.

Naša experimentálna práca chce upozornit' ane-
steziológov na uvážené podávanie rýchlej infúzie
u sflploIntánrne ıdýchflajúıceho anestezıovłanénhvo pacienta,
u ktorého už po miernom zataženi vobehıu môže dôjst'
k štatisticky významnému útlmu dychového obje-
mu, minútov-ej ventilácii a flnásledànej hypoxii. Podá-
4v'aarıie rýchlej 'a masivnej infúzie je pre pacienta bez-
pečnejšie, ak Sa Súčasne robi riadené dýchanie s po-
Zitífvnym pretlakom.
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