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ZAJIMAVOSTI, TIPY A TRIKY

PET PRAVIDEL SPRAVNEHO
PROVADENI PLR (PASSIVE LEG
RAISING) TESTU PRO POSOUZENI
REAKTIVITY OBEHU NA TEKUTINY

PLR test (dale jen test) pfedstavuje jednoduchy
Kklinicky postup/nastroj k posouzeni reakce obéhu
na tekutinovou vyzvu, aniz podame tekutiny.
Principem testu je pasivni zdviZzeni dolnich konce-
tin a nasledné vyhodnoceni zmeén srdecniho vyde-
je / tepového objemu nebo jejich ekvivalentu (dale
jen srde¢ni vydej). Vzestup hodnoty srdec¢niho
vydeje > 10 % pti spravné provadéném testu svédci
o pozitivni reakci pacienta na podané tekutiny, tj.
Ze pacient bude s maximalni pravdépodobnosti
reagovat na podani tekutin vzestupem srdecniho
vydeje / tepového objemu.

1. Trup pacienta je zdviZen o cca 45 stupnd (po-
loha vpolosedé) - umozni navysSeni objemu
krve v dolnich koncetindch presunem krve ze
splanchnické oblasti.

2. KezdviZeni dolnich koncetin (o cca 45 stupndl) je
nutno pouzit polohovaci mechanismus lazka,
pacienta bychom se neméli dotykat (doteky /
taktilni manipulace mohou stimulovat tonus
sympatiku a ovlivnit reakci obéhu na test).

3. Efekttestu je nutno vyhodnocovat pomoci zmén
srde¢niho vydeje, provadéni testu s izolovanym
hodnocenim zmén krevniho tlaku nese riziko
fale$né negativniho vysledku.

4. K testu bychom méli pouzivat vylucné tech-
nologie umoznujici sledovani zmeén srdecniho
vydeje v redlném case (real-time measurement).

5. Po skonceni testu bychom méli znovu zjistit
srdecni vydej ve vychozi poloze pacienta (viz
pravidlo 1), jeho hodnoty by mély byt identické
s hodnotami pfed zahajenim testu (navrat hod-
not srde¢niho vydeje na vychozi svéd¢i o tom, Ze
zmény srde¢niho vydeje byly v diisledku testu).
Monnet X, Teboul JL. Passive leg raising: five rules, not

a drop of fluid! Crit Care 2015;19:18.

BUDEME MIT ANTIDOTUM PRO
INTOXIKACI OXIDEM UHELNATYM?
Modifikovany neuroglobin (Ngb-H64Q-CCC)
ma 500nasobné vyssi afinitu k oxidu uhelnatému
(CO) nez hemoglobin a v experimentu prokazal
vysokou Uicéinnost.
Azarov], et al. Five-coordinate H64Q neuroglobin as a li-
gand-trap antidote for carbon monoxide poisoning. Sci Transl
Med 2016;8:368ral73.
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POZOR NA ASPLENICKE PACIENTY
SE ZVYSENOU TEPLOTOU...

Pacienttim bez funkéni sleziny prezentujicim
se febrilnim stavem je nutno vénovat zvySenou
pozornost, jejich klinicky stav se mlZe rapidné
anecekané zhorsit. U pacientli, ktefi trpi tzv. sickle
cell syndromem, dochazi ke ztraté funkce sleziny
(funkéni asplenismus) jiz po 1 roce Zivota a k ana-
tomickému asplenismu (opakovanym infarktim
sleziny) dochazi ptiblizné ve véku 6-8 let.

Rubin LG, Schaffner W. Clinical practice. Care of the
asplenic patient. The New England journal of medicine
2014,371:349-356.

MNEMONICKA POMUCKA K ZAPAMATOVANI
PRICIN ZVYSENEHO POCTU NEUTROFILU
PAMMI'S BITS

P = Pregnancy (téhotenstvi)

A = Acute haemorrhage (akutni krvaceni)

M = Malignancy (malignita)

M = Myeloproliferative disorders (myeloprolifera-
tivni onemocnéni)

I = Iatrogenic (napf. podani steroidii)

S =Severe metabolic disease (metabolické poruchy -
napft. diabeticka ketoacid6za)

B = Bacterial infections (bakterialni infekce)

I = Inflammatory disesae (zanétlivd onemocnéni)
T= Trauma (traumata)

S = Surgery (operace)

HTIDE - HOT TOPICS IN INFECTIOUS DISEASE

Nova webova stranka pro zdjemce o problemati-
ku infekci a antibiotik zahrnuje i otazky ve vztahu
k intenzivni péci. Vyzaduje kratkou registraci.
Link: http://www . htide.net
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