JKCTpaKkopnoparbHas
MeMbpaHHas

oKcureHauus

y bepeMeHHON C BUPYCHOW
nHeBMoHMen HIN1

[1oknag4uk:
Humaes 3opurto lambaesuny


Выступающий
Заметки для презентации
Добрый  день уважаемые коллеги. Cегодня мы погоаорим об ЭКМО



IKMO

IKMO ABNAETCA MCKYCCTBEHHOWU
CUCTEMOUN 3amMelleHnsa ra3zoodmMmeHHOUn
doyHKL MU NErknx (okcureHauus,

anmmmnHauma CO2) u KpoBooOpalleHus,
obecneunBawouwien pgocrtaBky 02 K
nepudpepnyecknm TKaHSM npu  rpyobbix,
XN3HEYrpoXKarLmnx paccTpouncTBax
CUCTEMHOU reMoanHaMuKu n/nnn

NEro4yHoro rasoodbmMeHa, He OTBEYAIOIIUX
Ha CTAHJAPTHYIO TEPaAUIO


Выступающий
Заметки для презентации
ЭКМО искусственной системой замещения газообменной функции лёгких и кровообращения, обеспечивающей доставку О2 при грубых, жизнеугрожающих расстройствах системной гемодинамики и/или лёгочного газообмена, не отвечающих на стандартную  терапию





Выступающий
Заметки для презентации
По статистике Российского общества специалистов ЭКМО в россии выполняется не так много данных процедур поддержки. Из графика видно что максимальное количество проводилось в 2017 г и составило всего 60 процедур.





Выступающий
Заметки для презентации
Анализ госпитальной выживаемости.



Kak pabotaet OKMO?

 [TogobHo annapaty UK, ana SKMO npumeHsitoTcs
cneunanbHbIN HAcoC, KOTOPbIN DepPET Ha cebs
paboTy cepaua rno nepekavynBaHuo KPoBU, n
MeMOpaHHbIN OKCUreHaTop, KOTOPbIX BbINOMNMHAET
paboTy NErkmux No ra3o0bMeHY.

BEHA

APTEPUA

| 3000 |

OCUTEHAT



Выступающий
Заметки для презентации
Подобно аппарату искусственного кровообращения, используемому при операциях на открытом сердце, для ЭКМО применяются специальный насос, который берет на себя работу сердца по перекачиванию крови, и мембранный оксигенатор (искусственное 
           легкое), который выполняет работу легких по газообмену. 



YTo 91O gaet”?

e C nomoubo IKMO nerkue n/unn cepaue
nauneHTa oyayT HaxoAuTbCS B PEXNME
«OTAbIXay». ATO AacT BPEMS U BO3MOXHOCTb
BOCCTaHOBUTb CBOKO HOpMaribHYy0 paboTy-
«MOCT» K BbI3JOPOBMNEHUIO.


Выступающий
Заметки для презентации
С помощью ЭКМО можно поддерживать необходимую организму доставку кислорода, при этом собственные легкие и/или сердце пациента будут находиться в режиме «отдыха». Это даст время и возможность легким и/или сердцу восстановить свою нормальную работу. Таким образом ЭКМО обеспечивает «мост» к выздоровлению.



Annapat Maquet Rotaflow



Выступающий
Заметки для презентации
В республике Бурятия  1 аппарат ЭКМО представлен  фирмы МАКЕ, серии РОТАФЛО


Cnoco0Obl KaHNAUUN

LleHTpanbHbIN [lepundepunyecknm



Выступающий
Заметки для презентации
И так со всего по порядку. ПОДКЛЮЧЕНИЕ. По способу подключения выделяют центральный ( непосредственно ч/з стернотомную рану) и переферический ( путем канбляции манистральных сосудов)



LIeHTpnmYyXHbIN Hacoc



Выступающий
Заметки для презентации
Далее Кровь по заборной магистрали попадает в центрифужный насос, который создает перфузионное давление и под давлением передает венозную кровь в 



OkcureHaTtop Quadrex

OkcureHayms

Tepmoperynauns


Выступающий
Заметки для презентации
Оксигенатор в котором происходит газообмен, насыщение крови кислородом и удаление углекислоты, а так же терморегуляция



PoTtameTp n TepmMmoperynatop



Выступающий
Заметки для презентации
Управление этими параметрами производится данными девайсами. Это ротаметр для создания кислородовоздушной смеси и дозирования ее подачи и терморегулятор.


[TokasaHus

KapanansHbie PecnvpaTtopHble

- OcTaHoBKa - ['unokeunsa Pa02/ Fi02 < 100 H
KpoBOOOpaLleHUsa no FiO2 >90%
nodon NpnYNHE ¢ OTBETOM
Ha CIIP - Hapywenne ytunmsauumn CO2

- KapauoreHHbin wok ( CU< 2 PaCO2 > 60- 80 mmHg)
n/MuH/m2) - JKecTKkne pexmmbl BEHTUNALUM

noteras CAL < 90 (FiO2= 1.0, PiP= 35 cm H20)
mmHg ( B3pocribie) Ao 48 4acos
- HeoTny4yeHnue ot annapara - Pe3koe yxyaleHne COCTOsIHNS

K PaO2 < 50 mmHg x 4 yaca
- MakcumanbHasa nHoTponHas
noazepxka (1o6yTaMuH, PaO2 <40 mmHg x 2 yac

agpeHanuH, oodamumH, pH < 7,15 x 2 yaca
HopadpeHanuH,

NIeBOCUMEHaH) r


Выступающий
Заметки для презентации
Показания делятся на кардиальные ( нестабильности гемодинамики не поддающиеся традиционным методам коррекции , кардиотоники ВАБК и тд) и респираторные ( тяжелые гипоксии, нарушения утилизации углекислоты) 



[IpoTMBONOKa3aHUA

ABCONKOTHbIE

Bo3pact > 75 nert

[lpoTuBONOKa3saHa
aHTUKoarynsuyma

IMmMmyHocynpeccud
TepMnHanbHoOe COCTOSIHUE
[MospexaeHne LUIHC

HeobpaTnmble TsKenble
conyTcTByloLME 3aboneBaHus,
noteHumnpyrowmne NOH

OHko3abonesaHus
AoconTHaga nenkoneHna WBC <

Pa02/ FiO2 < 100 Gonee 5 gHei;

HekoHTponnpyembIu
MmeTabonunyecknim aumaoos

MBI ( FiO2 1.0) > 48 yacos

OTHOCUTEJIbHbIE

Cencuc
BJ1 6onee 5-7 oHen

Tsakenasi nerovYHas rurnepreHs3ud
CpLJ1A > 45 mmHg unn > 75% ot
cuctemHoro Al;

OcTtaHoBKa cepaua

POCB 6onee 7 gHen
NenkoneHna WBC > 1.5
TpombouunTtonenna PLT < 50



Выступающий
Заметки для презентации
Но и есть обратная сторона медали - это противопоказания (по слайду)



OcnoXHeHus

1. l[emopparmnyeckue:
» KpoBoTeueHusi U3 MECT CTOSIHUS KaHIOMb
e Kenyao4YHo-KMLIEYHbIE KPOBOTEYEHNS
o [BC cuHgpom
e [enapwH nHOyuMpoBaHHas TPOMOOLMTONEHUS
e [emonus

2. NecaTtypaunga uepedbpanbHon 1 KopoHapHon nepdy3nn (cumntomMm ApnekuHa)
3. Nlwemuna KoHeYHOCTU

4. N"HbEeKUNOHHbIE:
* MecTa CTOAHUS KaHIoMb U CaMWN KaHoNU
*  WHMEKUMOHHbIN 3HOOKapauT
* cerncuc

5. MoueBbigenuTensHasa cuctema:
« OINH
. XIH

6. CepaeyHo-cocyamcTas cucTtema:
» 00beMHas neperpyaka neBoro xenygodka
* OCTaHOBKa cepae4yHON OeATeNbHOCTH
* HapyLleHusa putma
e passutne OCH

/. HeBponoru4yeckue:
* WNHcynbThl
e [lonuHenponartus
e CwmMepTb MO3ra



Выступающий
Заметки для презентации
данная процедура сопровождается большым количеством осложнений ( по слайду)



MexaHndyeckmne ocloXHeHus

1. Huskme obbembl nepdysnm

. 'MnoBonemus;
. [NnameTp 3abopHON KaHoNw;
. CTtosHme kaHwonu

2. Bo3oyx B KOHTYpe
* HapyLweHune UueJsioCTHOCTU CUCTEMDbI
* HenpaBsuliibHOE CTOAHME KaHKOJ1b

3. [emonu3a (poct cBobogHoro Hb, Bbiwe 100 — 150 mr)

. Boagencteme Hacoca (MoNoXnTenbHoe U/vnu oTpuuaTenbHoe AaBreHne);

. Cunbl NOBEPXHOCTHOMO HaTSXKEHNSA B OKCUreHaTopax;

. cunbl caBura, BO3HMKaLWNE n3-3a pe3knx N3MeHeHun nnowagemn nonepevyHoro ceveHus
KaHtomnb 1 TpyboK;

. Cunbl rmgpoanvHamMmnyeckoro yaapa;

. KOHTaKT ¢ HeaHOoTeNnManbHOM NOBEPXHOCTLIO.

4. ToombO03 B KOHTYpE
* HegoctaTto4dHadA aHTMKanyﬂﬂHTHOVI Tepanvwl

5. HapyuwieHne pabotbl okcureHaTopa



Выступающий
Заметки для презентации
так и  механических


KnnHnyecknm cnyyau
NMauueHTKa X. 34 roga ¢ AMarHo3om:

e [punn A HIN1. 2-cT ocTpoe anddysHoe
anbBeonspHoe nospexaeHne no tuny PLOCB.
[1ByCTOPOHHAA nonncerMeHTapHas NHEBMOHUA,
BUPYCHO DakTepnanbHOWU 3TMONOINKU, TIXENON
cteneHnun TaxecTtn. Hapywenune ®BJ] 3 cT. [1H 2-3 CT.

e Cencuc. CIOH. OIH

 IBJ1 o1 08.01.19. BKMO ot 09.01.19. 3I'T (BeHo-
BeHO3Had ynerparemoanadgpunsrpaums). OTknoveHne
OKMO ot 30.01.19.

o Tpaxecotmuma oT 16.01.19. l'emopparnyecknin LLOK QT
16.01.19. NocTtremopparnyeckaa aHemua 3 CT.
PelMNMMeHT KOMMNOHEHTOB KPOBMW.

e [To3oHUN camMOMnPOU3BONbLTHLIN BblKMAbILW Ha CPOKe
Hen. OAA. [ectaumoHHam caxapHbln gnaber
KOHTaKTHbIN OepMaTuUT.



Выступающий
Заметки для презентации
Далее переходим к клиническому случаю. В начале года в нашу клинику поступила пациентка на сроке беременности 20 недель с диагнозом: Гпипп А Н1N1. Двусторонняя полисегментарная пневмония вирусно- бактер этиологии, тяжелой степени тяжести.


dHAMHES

e boneer c¢ 03.01.2019 r, korga oTMeTUNa nepLieHne B
ropne, nosbllleHne T Tena go cyodebpunbHbIX Undp,
Kallenb 0onblle cyXoro xapakrepa, obuiasi cnabdocTts. .

* 04.01.2019 r obpatunacb no MVLK K yd TeparnesT
BbicTaBrieH OPBW, pekomeHaoBaHO: rpunndepoH no
Kan X 5 p B O€Hb, AEKOHIeHCaHTbl, XXapOonoHMXatoLu
npenapatbl. COCTOsIHME NAUWEHTKM C OoTpuuaTtenbHO
ONHaAMWUKOWN B BuUOE YCUNEHUA Kalund, HapacTaHu
aCTeHN4YeCcKoro cmHapoma, HapoctaHue [OH.

e 07.01.2019 BbI3Bana CMI1, poctaBneHa B HbBBb,
rocnutann3mpoBaHa B TepaneBTUYECKOE OTOENEHNE,
[lp  noOCTynrsieHnn COCTOSIHME CPedHEN CTerneH
Takectn, YOO 20-22, Sa02 76-78%, Ha QOH
KncnopoaHou noaaepxkm 89%.

« 08.01.19 nauueHTKka nepeBegeHa B PKb sm
Cemawko B OPuT Ne3.


Выступающий
Заметки для презентации
Из анамнеза заболевания известно что пациентка ( по слайду)


NcxoaHble nokasaTtenu npu noctynneHuu B PKb
e YNl = 24-26 B MUH

« SpO2 =79 % c nogadven ysn. kncrnopoaa 5 n/MuH-
nepeBo Ha VBJ1 ¢ «xecTknmm» napamerpamu

* IBJ1 Fi02 100%
SpO2 = 81-83 %
[a3bl KpoBU ( apTepuq) :

pH 7,43; pCO, 36; pO, 35; Ht 28%; Hb 87 r/n; BE -2,5;
HCO, 22,3, Gly — 8,2 mmonb/n, nakt 1,8 mmonb/n. (
rMrokcemus).

* [IpUHATO peLleHne o0 NPoBeOAEHUN MPOLie
IKMO (4epes 14 yacoB nocrie nepeBo

bl
al


Выступающий
Заметки для презентации
При поступлении больная в сознании, с выраженной дыхательной недостаточностью, тахипноэ, тяжелой гипоксией на фоне кислородотерапии
   В дальнейшем пациентка переведена на ИВЛ. Несмотря на проводимую респираторную поддержку в жестких режимах вентиляции со 100% кислородом, отмечается лишь незначительная динамика в виде увеличения сатурации на 2-3%. По газам крови – тяжелая гипоксиемия.   Т.Е. ИскусВентиляция не может компенсировать данный вид гипоксии.



B-B O9KMO



Выступающий
Заметки для презентации
Через 17 часов после поступления пациентке подключен аппарат          ЭкстрКорпорМембрОксигенации по вено- венозному типу.  ( Бедр вена – внут. Яремн вена).



JTabopaTopHble nokasaTenu

-

Nlenkouutbl 9,07 13,16 31,44 24,77 11,54
CPb 195.,8 211.6 155,4 312,4 7,2
[Mpokanbunt - 1,04 2,3 5,26 0,224
OHWH

MoueBuHa 0,81 4.7 14,6 3,9 7,9

Kpeatnumn 38,4 112 206 102 31



Выступающий
Заметки для презентации
По лабораторным показателям исходно незначительный лейкоцитоз с повышенным  уровнем С реактБелка. В дальенейшем видим нарастание  маркеров воспаления, повышение урвня азотистых шлаков ( развитие ОПНедостаточности) что в дальнейшем потребовало заместительной почечной терапии




Выступающий
Заметки для презентации
КТ картина легких на следующие сутки после поступления с преимущественным поражением правого лкгкого



KT 14 CYTKU



Выступающий
Заметки для презентации
На 14 сутки КТ картина с отрицательной динамикой в виде распространения процесса на левое легкое, с поражением практически всей легочной ткани обоих легких.


KT 21 CYTKM



Выступающий
Заметки для презентации
на 21 сутки отмечается положительная динамика, наглядно видно.


KT 42 CYTKU



Выступающий
Заметки для презентации
Картина состояния легочной ткани на 42 сутки.



ba3ucHaa Tepanus

b6e3 pe3yribmamos rnocesos
- UedotaponuH dpocammn 600 Mr X 2 p (¢ 2 x cytok)

- Oceneramusup 150 Mr x 2 p/g
CuHez2HOUHas nasnoyKka

- MepoHeM 2 rp cyT ( € 6 X CYTOK)
- Jlnnesonung 600 mr cyT

AuuHemobakmep (4yscmeumesbHbill K MEPOHEMY)
- MepoHeMm 2 rp cyT
- Jlnnesonung 600 mr cyT
AuuHemobakmep (pe3ucmeHmHbIU)
+ baknepasoH 4 rp cyT ( ¢ 17 CyTOK)



Выступающий
Заметки для презентации
Базисная терапия при поступлении  комбинация А/Б + противовирусного
                                                     В последующем уже были произведены смены А/Б препаратов по результатам бак посевов



o HyTpI/ITI/IBHaFI nogaepXkKa sonanosoe nuranne
* IHQpy3noHHas Tepanus

e O0Oe3bonmBaHme
HapKOTI/I‘-IeCKI/Ie adHallblretnkum

e MeankameHTO3Hasa cegaums
[Mfponodon +( TOMK) —— [Oekcaop

e AHTUKOArynaHTHasa Tepanua renapun e\s
M\CTP

e TpaHCy3MOHHaAA Tepanuns
C3l1 2150 mn  Op.Macca 5809 mn

o [leceHCcUbMNusnpyowas Tepanus



Выступающий
Заметки для презентации
Помимо этого проводилась ( по слайду )



MynbetndpunsrpaTt
NBJI

[lo3aTtopbl

MoHUTOPbI
OKMO

A0 LBA


Выступающий
Заметки для презентации
на фото реанимационный зал в котором проводилось лечение


« OKMO 22 cyTOK ( 3ameHa KoHTypa 4/3 14 CyTOK
npolenypb)

 IBJ1 35 cyTokK
« B OPUT 37 cyTtok
e MynstndpuneTtpar 6 cyTok(3ameHa 4 konoHok-101 4ac)

 [lepeBop B oTaeneHue nyrnbMOHOMNOMMMU — BbiNUCKa OOMO
Ha 42 CYyTKU

A

KomaHgHasi pabota
OPWUT Ne3
OAP Neo2
OTtpeneHue CCX
OTtaeneHune NyribMOHOMOMMMU
OPWUT Ne1
OTpeneHne aHAOCKOMNUKN
NNaGopatopus


Выступающий
Заметки для презентации
Итого ( по слайду) . Благоприяный исход – это заслуга слаженной командной работы и мультидисциплинарного подхода  врачей различных  специальностей


IKMO

LLlaHC K BbI3OOPOBIIEHUNIO He naHaues


Выступающий
Заметки для презентации
Подводя итог всему вышесказанному, скажу что ЭКМО это еще один шанс к выздоровлению, но это не панацея от всех критических состояний


IKMO

* HE UCNPAaBUT MMOXYH XMPYPruto

* HE 3aMEHUT rPaMOTHOE INeYeHne B
peaHnmMmaLumnu

* HE NMOMOXET, eClin HET KOMaHAHOW pPaboThl
pa3HbIX CNeLnanmcToB

e 1aCT BpeMs U BOSMOXXHOCTb pPeLUnTb
NpoOrieMbl NPU TSXKENOWN CEpAEYHON N/nnu
NTero4HOn HegoCTaTOYHOCTU



Выступающий
Заметки для презентации
т.к. ЭКМО : ( по слайду).


CINACMBO 3A BHUMAHNE !

www.rkbsemashko.ru
rkbsemashko@yandex.ru
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