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NOVA ZAHRANICNi DOPORUCENI

11. Ultrazvukové vySetfeni krku by mélo byt (v ori-
ginalnim textu je uvedeno navic slovo ,,pravdé-
podobné“ - poznadmka editora rubriky) provede-
no béhem provadéni perkutanni tracheotomie.

12. Provadéni tracheotomie a péce o tracheotomii
by mély byt na pracovistich provadéjicich tra-
cheotomii standardizovany.

13. U pacientd s tracheotomii musi byt zajisténo
zvlhéovani dychaci smési.

14, Rutinni vymeéna tracheotomickych kanyl by
nemeéla byt provadéna.

V USA je referovana pravidelna vymeéna az
1 80 % pacientli s tracheotomii. V Holandsku 60 %
pracovist uvadi, Ze tracheotomické kanyly neméni
nikdy. Belgian Society of Pneumology a Belgian Association
for Cardiothoracic Surgery doporucuji vymeénu v pti-
padech existujiciho konkrétniho déivodu. British
Intensive Care Society doporucuje vyménu kazdych
7-14 dni, ukanyl s vnitfnim lumen kazdych tficet
dni. Strukturdlni zmény trachey byly nalezeny
u 58 % pacientdi s ponechanou kanylou déle nez

tficet dni. Vyména kanyly ma byt urcovana kli-
nickou potfebou.

15. Na pracovistich provadéjicich tracheotomii by
mél byt zaveden/pouzivan multidisciplinarni
dekanylacni protokol.

16. U spontanné ventilujicich pacientd by tlakova
manzeta méla byt (v origindlnim textu je uve-
deno navic slovo ,, pravdépodobné“ - poznamka
editora rubriky) vypusténa.

17. VySetfeni faryngolaryngealni oblasti by mélo
byt provedeno béhem dekanylace nebo po ni.

Do redakce doslo dne 14. 4. 2018.
Do tisku pfijato dne 20. 4. 2018.
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Pooperacni kognitivni dysfunkce seniort si

zasluhuje pozornost

Deiner S, Eckenhoff RG. ASA Brain Health
Initiative: Advances in the Science. ASA Monitor.
2018;4:40-42.

Perioperacni stav mozku u seniorti a probihajici
procesy v ném jsou v ohnisku klinické vyzkumné
pozornosti. Incidence poopera¢niho deliria s nové
navrhovanym akronymem POD a dlouhodoba po-
operacni kognitivni dysfunkce (POCD) u seniord je
obsahem nejnovéjsich studii a staly se podkladem
400 publikaci na dané téma v roce 2017.

Téma je pomérné nové svym zameétenim, ale
ivarovnymi vysledky. Hledaji se definice, predispo-
zice, mira ovlivnéni celkovou anestezii, podilejici se
environmentalni faktory, ¢asové horizonty trvani,
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predoperacni projevy a jejich skérovaci moznosti
aktualni mentalni vykonnosti i spolecny metabo-
licky podklad.

Clanek poskytuje pfehled o hlavnich vysledcich
studii s jedenacti hlavnimi citacemi. Zastfesujicim
se stava pojem perioperacni kognitivni poruchy/
choroby. Pfedopera¢ni mentalni ohodnocenti se jiz
doporucuje pripojovat k anesteziologickému sou-
hrnu pred vykonem; pooperacni mentalni poruchy
mohou mit v daném véku znac¢ny profesni dopad
vyzadujici dokonce i znalecké posouzeni a vystizna
dokumentace je velmi zadouci.
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