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MEZIOBOROVE STANOVISKO K OPOUZiVA'NI' TERAPEUTICKE
HYPOTERMIE U PACIENTU PO ZASTAVE OBEHU

1. Uvod

Recentné publikované klinické studie ' oteviely otazku o G&innosti terapeutické
hypotermie (TH), ktera byla doposud vniména jako rutinni soucast komplexni péce o
pacienty po nahlé zistavé obshu a je soucasti aktualnich doporuceni °. V Ceské
republice je TH jako soucast SirS§iho konceptu cilené regulace télesné teploty (TTM =
targeted temperature management) zahajovana u naprosté véEtSiny pacientl s
obnovenim spontanniho ob&hu (ROSC). Publikovani vySe zminénych studii (které je
nutno vnimat jako vyznamné a seridézni s ohledem na velikosti soubort i prestiz
Casopisd, jez je otiskly), vyvolalo u ¢asti odborné vetejnosti fadu otazek, které lze
shrnout do jediné: ,Je spravné a bezpecné nadéle pouzivat TH u pacientil, u nichz
byla az doposud rutinné provadéna?“ S ohledem na z&vaznost problematiky a dotazy
¢lenské zakladny povazoval vybor Ceské spole¢nosti intenzivni mediciny (CSIM) za
vhodné zformulovat stanovisko k pouziti TH v rdmci TTM, pokud mozno ve
spolupréci s ostatnimi odbornymi spole¢nostmi.

2. Proces vzniku stanoviska

Vybor CSIM oslovil odborné spole¢nosti, kterych se problematika pouzivani TH
nejéastéji tyka - Ceskéa spolenost anesteziologie, resuscitace a intenzivni mediciny
(CSARIM), Ceska resuscitaéni rada (CRR), Spole&nost urgentni mediciny a mediciny
katastrof (SUMMK) a Pracovni skupina Akutni kardiologie Ceské kardiologické
spole¢nosti (PS AKS CKS). Predstavitelé uvedenych spolecnosti byli osloveni, zda
formulovani spolecného stanoviska povazuji za prospéSné. Po jejich vyjadieni
pfipravil pracovni tym zastupcti vybori CSIM a CRR navrh textu, ktery reflektuje
stanoviska European Resuscitation Council a International Liason Comittee on
Resuscitation vydana v prosinci 2013 *°. Navrh textu byl rozeslan predstavitelim
jednotlivych spolecnosti, vysledny text je prezentovan jako spolecné mezioborové
stanovisko (viz dale bod 3.)

3. Stanovisko k pouzivani TH v ramci TTM u pacientii po ROSC

1) Soucasny stav védeckého poznani, véetné vysledkt nejnovéjsich klinickych studii
2 neptinasi zatim dostatek argumenti k zasadni zméné dosavadni praxe. Pouziti
TH je spojeno s lepSim klinickym vysledkem ve srovnani s postupy bez TH a neni

zatiZzeno vy$$im vyskytem zavaznych komplikaci.

2) Poresuscitacni péce by méla byt i naddle poskytovana s vyuzitim metod TH a v
souladu se soucasnymi doporucenimi >. Cilovou hodnotu t&lesné teploty pfi
pouziti postupit TTM vsak doporucujeme individualizovat. Nejnovéjsi klinické
studie * umoziuji zvazit cilovou hodnotu 36°C jako pravdépodobné ucinny a
bezpecny postup TTM, zejména u pacientll se zékladni neodkladnou resuscitaci
zahdjenou prokazateln¢ bez prodlevy.
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3) Pfed zahijenim postupi TTM musime vzdy peclivé analyzovat pomér
ptedpokladaného pfinosu metody a jejich piipadnych rizik s ohledem na okolnosti
zastavy ob€hu a ostatni individualni klinicky kontext.
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