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Definice a cile anestezie: konsenzualni stanovisko vytvorené

Delphi metodou

Berger-Estilita J, Meco BC, DeRobertis E, Buhre W, Kirkegard P, Jakobsen K, et al. The definition and aims of Anesthesia:
a Delphi-based consensus statement. Anaesth Crit Care Pain Med. 2025 Sep 27;45(1):101614. doi: 10.1016/j.accpm.2025.101614

(publikovdno elektronicky predem)

Autofi se pokusili vytvofit konsenzudlni definici celkové anestezie
a jejich hlavnich cill prostfednictvim strukturovaného Delphi procesu.
Ucastnilo se 23 mezinarodnich expert(, probéhla tfi kola, konsenzu bylo
dosazeno pfi 80% shodé.

Konecna definice zni: Ukolem anestezie je po spole¢ném a podpo-
rovaném rozhodovacim procesu poskytovat nejmodernéjsi, bezpecnou,
Ucinnou, individualizovanou, na pacienta zaméfenou a empatickou péci.
Jejim smyslem je udrzet nebo zlepsit vysledky pacientd a soucasné
zajistit optimalni podminky pro chirurgické a jiné zékroky provadéné
udrzitelnym a efektivnim zplsobem. Soucastmi anesteziologické péce

jsou predoperacni optimalizace, minimalizace stresu, Uzkosti a bolesti,
maximalizace pohodli pacienta a zachovani nebo zlepseni funkce orgé-
nt veetné mozkovych a kognitivnich funkci. Cilem je rychlé probuzent,
zotavenf( a vytvareni prostfedi, které napomaha véasnému propusténi
a pokracujicimu zotavovani. Dokonald péce o pacienty vyzaduje efek-
tivni mezioborovou tymovou spolupraci. Nutné je rovnéz priibézné
a systematicky zkoumat vlastni vysledky a ucit se z nich, pouzivat
udrzitelné postupy v oblasti zdravotni péce a propagovat klinickou
i ekonomickou efektivitu (preklad Michal Horacek).

Zotaveni akutni ventila¢ni odpovédi na hypoxii po antagonizaci minimalni
svalové relaxace: randomizovana kontrolovana studie u zdravych,

neobéznich dobrovolniku

Snoek MAJ, van Lemmen MA, van der Schrier R, van Velzen M, Dahan A, Boon M. Recovery of the acute hypoxic ventilatory
response after reversal of a minimal neuromuscular block: A randomized controlled trial in healthy, nonobese volunteers.
Anesthesiology 2025;143:873-82. d0i:10.1097/ALN.0000000000005650.

Doprovodny uvodnik: Zotaveni akutni ventila¢ni odpovédi na hypoxii:
,Dal jsem prece sugammadex a pacient dycha dobre!*“

Diaz-Cambronero O, Brull SJ. Recovery of the Acute Hypoxic Ventilatory Response: “l Have Given Sugammadex, and the Patient Is
Breathing Fine!” Anesthesiology 2025;143:810-2. doi: 10.1097/ALN.0000000000005678.

Svalova relaxancia (SR) inhibuji pfenos vzruchd nejenom na ner-
vosvalovych ploténkach, nybrz i v chemoreceptorech v karotickych
téliskach. Zhorsuji tim akutnf ventila¢ni odpovéd' na hypoxii (AHVR).
Problém je, Ze antagonizace Ucinku SR neostigminem ¢i sugamma-
dexem v davce 2 mg.kg™ obnovu AHVR neurychluje (Broens et al. 2019).
Snoek et al. proto v této navazujici studii zkoumali, zda by sugamma-
dex v davce 4 mg.kg" zotaveni AHVR uspisil. Dobrovolnikim podavali
rokuronium v infuzi, jejiz rychlost titrovali tak, aby jim navodili diplopii
a neschopnost udrzet Spatli mezi fezaky, ale aby jim nevyvolali potize
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s polykanim. Stupen relaxace monitorovali prostfednictvim Train-Of-
-Four Ratio (TOFR). Nejdfive nechali svalovou relaxaci spontanné ode-
znit, v druhém experimentu jim aplikovali sugammadex bud' 2, nebo
4 mg.kg™. Akutni ventila¢ni odpovéd na hypoxii méfili vzdy pred zacat-
kem infuze, pfi stabilni relaxaci, dale pak v okamziku pIného zotavent
a po 20, resp. po 40 minutach. Zjistili, Ze zotaven{ AHVR vzdy zaostéava
za zotavenim nervosvalového pfenosu a Ze antagonizace SR sugamma-
dexem zotaveni AHVR neurychluje, i kdyZ snizuje pocet jedincd se
zhorsenou AHVR. Znamena to, Ze U¢innost AHVR — reflexnf ochrany
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