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Uvod: Celotelova riadena hypotermia je lieebna metdda, ktorej ciefom je zmiernit nasledky
hypoxicko—ischemického a reperfuzneho poskodenia mozgu asfyktickych novorodencov.

Ciel: Zistit vplyv postupného zvySovania telesnej teploty po€as ohrievania z lieCebnej hypotermie (cca
33,5 °C) do normotermie (cca 36,5-37 °C) na vybrané kardiovaskularne a oxygenacné parametre
ako i ukazovatele prudenia krvi splanchnickymi cievami novorodencov.

Metodika: Traja novorodenci boli po splneni kritérii v sulade s TOBY trial uvedeni do celotelove;
riadenej hypotermie do 6 hodin od p6rodu po dobu 72 hodin. Nasledne bolo iniciované postupné
ohrievanie s ciefom normalizdcie telesnej teploty. Novorodenci boli konvencéne ventilovani
synchronnym reZzimom. Vyhodnocované boli: variabilita frekvencie srdca (VFS - pouzitim VarCor PF7),
rektalna teplota, saturacia krvi kyslikom na dolnych kon€atinach, systémovy tlak krvi, tkanivova
oxygenacia v oblasti mozgu a splanchnickej oblasti (Fore-Sight, Casmed) a amplitidové EEG (CFM
6000).

Vysledky: Systémovy tlak krvi mal po€as ohrievania klesajucu tendenciu, frekvencia akcie srdca sa
zvySovala. Parametre VFS (MSSD a celkovy spektralny vykon) vykazovali vzostupnu tendenciu
v dbsledku zvysujucej sa spektralnej aktivity v nizkofrekvenénom (LF) i vysokofrekvenénom pasme
(HF), pomer hodnét LF/HF klesal. Saturacia krvi kyslikom na periférii a tkanivova oxygenacia mozgu
nevykazovali vyznamné zmeny, avSak oxygenacia v splanchnickej oblasti mala vyrazny klesajuci
trend.

Zaver: Postupny prechod z hypotermie do normotermie u pacientov po prekonanej perinatalnej asfyxii
bol sprevadzany poklesom systémového tlaku krvi, tachykardiou a zmenami parametrov VFS. Pokles
hodndt tkanivovej oxygenacie v splanchnickej oblasti bol zrejme vyvolany narastom metabolickych
procesov v Creve a redistribuciou prietoku krvi.
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