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Jak je na PSV ukoncen dech?
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neefektivni spousteni dechu




neefektivni spoustéeni dechu
ineffective inspiratory effort

Klinicky obraz Kfivky na ventilatoru

Inspiracni usili Zakriveni krivky prutoku a
nespousti mechanicky  tlaku smérem k zakladni
dech ose béehem vydechu

Poznatelné z
pozorovani pacienta

Optimising patient-ventilator synchronisation
Report on the Hamilton Medical symposium, LIVES 2017, Vienna, Austria,
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neefektivni spousténi dechu

ineffective inspiratory effort
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neefektivni spousténidechu 7~ — — *

* nizky drive, critical illness
polyneuromyopathy,
myastenie

e sedace

)

* vysoka rezistence a
compliance

e dynamicka hyperinflace, PEEPi
(autoPEEP)

\ ./_@ B

* Maximalni citlivost triggeru, ktery
jesté nepuUsobi autotriggering

Snizeni autoPEEP:

. Snizeni podpory ( na fizené ventilaci TV)
. prodlouzeni expiria, vyssi Esens

. rychlejsi nastup tlaku ( rise time)
. pridat externi PEEP

. snizeni sedace, alkalemie
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. bronchodilatace, odsati sekretU



autotriggering

Klinicky obraz Kfivky na ventilatoru

Mechanicky dech Neni pokles tlaku pred
. Y, mechanickym dechem
bez inspiracniho

sl Maximalni inspiracni
ustii prutolfjegegykovan,

v : protoze chybi
Neplfmer ?‘EIZ(' _ pacientovo Usili
dec OVOUTTEKVENC!  nspiracni casova
ventilatoru a konstanta je rozdilnd u

ien pacientem

pacienta triggrovaneho dechu a
u auto- triggerovaného
dechu




autotrigger




autotriggering —/=-

artefakty snizujici Paw
voda v okruhu
leak v okruhu

Skytavka
kardiogenni oscilace
nizsi drive

nizka rezistence a poddajnost
hyperdynamicka cirkulace

Ke snizeni autotrigeru:

* snizeni sedace

 korekce alkalozy

* snizeni tlakové podpory (PS)
* odsati z trachey

* minimalizace leaku v okruhu
e prepnuti na tlakovy trigger



Nizka uroven podpory (low ventilator assist )

Klinicky obraz Kfivky na ventilatoru

Pratok zajistény Inspiracni krivka

ventilatorem je prutoku je zaoblena

nizsi nez pacientlv misto

pozadavek trojuhelnikového
tvaru

Optimising patient-ventilator synchronisation
rt on the Hamilton Medical symposium, LIVES 2017, Vienna, Austria,
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Nizka uroven podpory (low ventilator assist )
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Nizka droven podpory (low ventilator assist )

e Flow starvation”

* sepse, acidoza

* vysoky respiracni drive
* spojena Casto s double
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triggerem a predcasnym

ukoncenim dechu
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e Zvyseni PS
 prodlouzeni nastupu tlaku

* zvyseni objemu, tlaku u
rizené ventilace



Vysoka podpora
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Vysoka podpora

* nizky drive

* nevhodné nastaveni * snizeni tlakové podpory PS
ventilatoru >« zvydeni Esens
Nasledky:

* pozdni ukonceni expiria

* respiracni alkaldza, T T
hyperinflace, periodicke t s
dychani, dysfunkce branice



pozdni ukonceni dechu
delayed cycling
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IMAGING IN INTENSIVE CARE MEDICINE

Intensive Care Med (2016) 42:914-915

DOI 10.1007/s00134-015-4174-6
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Is the ventilator switching from

Giorgio Antonio lotti

Francesco Mojoli
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pozdni ukonceni dechu
delayed cycling

* upravit Esens (= zvysit)

* nizky Esens
e vysoka PS > * minimalizovat rezistenci dych. cest
« COPD * bronchodilacni lécba, steroidy

* bronchoaspirace




IMAGING IN INTENSIVE CARE MEDICINE

Intensive Care Med (2016) 42:914-915

DOI 10.1007/s00134-015-4174-6
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Is the ventilator switching from

Francesco Mojoli
Giorgio Antonio lotti
Jean-Michel Arnal
Antonio Braschi

to expiration at the right time? Look

at waveforms!
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Predcasné ukonceni dechu
(Premature cycling)

, e snizeni Esens
* nizka podpora

, * vyssi tlakova podpora
* vysoky Esens Vy>s! .wv , POAP
* pomalejsi nastup tlaku

e kratka casova konstanta

= nizkd poddajnost a rezistence iz [

E 200



Double triggering

Klinicky obraz KFivky na ventilatoru

Dva mechanické Na tlakové nebo
dechy spusténé kfivce pratoku jsou
jednim nadechem  vidény dva dechy

Optlmlsmg patient-ventilator synchronlsatlon

Report on the milton Medical symposium, LIVES 2017, Vienna, Austria,
26 September 2017



Double trigger — ukazka
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,..Nizka poddajnost vede k predCasnemu
prepnuti na expirium, protoze prutok je dosazen
rychle a expiriaCni faze zalozena na prutoku
zacCina, kdyz se pacient stale nadechuje
(pfedCasné cyklovani)..”

Int e Care Med (2 I]H] '*-‘:1 282-291 . I
D{'J[ lt] lt]{] f 00134-012-2755-1 ORIGINAL

Commaso Maurl Patient-ventilator interaction in ARDS patients
Glacoro Grasell with extremely low compliance undergoing
Roberto Rona ECMO: a novel approach based on diaphragm

Nicolo® Patroniti - ..
Antonio Pesenti electrical activity



Dvojité spusténi
Double (multiple) triggering
* snizit Esens

e dva dechy spustény po sobé

» velkd inspiraéni aktivita sval(l * zvysit tlakovou podporu (PS)

* nizkd podpora pfi nizké * pomalejsi vzestup tlaku

poddajnostsi * Uprava délky inspiria (pritoku)
. vysoky Esens > U Trizene ventilace a aplikace end
o expiracni pauzy.
* kratké inflace
lr] ||'] 'r| J
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Reverse triggering

Klinicky obraz Kfivky na ventilatoru

Pasivni inflace, ktera  Zkrouceni kfivek tlaku a
vyvola inspiracni usili  prgtoku po zacatku
Objevuje se u dechu spousténého
hluboce sedovanych ventilatorem

Obtizné poznat
klinicky, jednodusi je
ezofagealni katetr

Optimising patient-ventilator synchronisation

Report on the Hamilton Medical symposium, LIVES 2017, Vienna, Austria,
26 September 2017



Reverse triggering
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Reverse triggering

vagalni reflex u sedovanych

fixovany pomer k
mechanickému dechu o ?
,uveznéni“ dechu

* svalova relaxace

vede k neefektivnimu usili

nebo zvysenému dechovemu L
objemu .JtJL,

nebo spusténi dalsiho dechu

e uprava frekvence a TV




sekret v dychacich cestach
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spousténi

auto trigger
neefektivni trigger

4

uroven a rychlost vzestupu a tlaku

nedostatecna podpora (flow dysynchronie),
pomaly/rychly rise time (ramp)

zvyseni podpory
Uprava rise time (ramp)

senzitivita triggeru
odsati sekretl v
okruhu

Esens

ukonceni dechu

predcasné
pozdni

I nastaveni Esens




