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Hirtelen halal a XXI. szazadban

Javuld
Csokken6  koszoruér-beteg
VF incidencia ellatas

Oregedd populacio

A ment6 valaszidd nohet

A hirtelen halal incidenciaja nem valtozik



30 év !
Time Period Pooled Survival Rate (%)

(95% Confidence Interval)

1980-1984 - 8.1 (0.9, 15.3)
1985-1989 —— 3.3(1.9, 4.7)
1990-1994 + 9.5(7.4,11.6)
1995-1999 + 7.4 (5.6, 9.0)
2000-2004 = 6.2 (4.8, 7.6)
2005-2008 ‘. 7.8 (6.1,9.5)
Overall <> 7.6 (6.7, 8.4)
r r ;
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Sasson C et al Circ Cardiovasc Qual Outcomes. 2010;3:63-81.



Pillantas a jéghegy alja fele

Korhazi szakasz

Prehospitalis -Szemtanl
szakasz _ L i
-Laikus ujraelesztes

-Sokkolhato ritmus
-ROSC



Miert kell az ujraelesztest mellkas-
kompresszidoval kezdeni”?

Cardiac arrest: MRI series

Ol sec ulter VF

‘J 12 180 300 sec after YF

Chamberlain D et al. Resuscitation 2008;77:10-15



Miért kell a kompressziok
megszakitasat minimalizalni?

aorta

/

*r—jobb pitvar

Berg RA. Circulation 2001;104:2465-2470.



Lehet atmenetileg nelkulozni a

leélegeztetést a reszuszcitacio kezdeten?



Prospektiv vizsgalatok




Egy mérfoldkd: A 2005-6s ILCOR ajanlas

-Az OHCA id6 fuggd szemlélete

-hangsuly a keringési fazison
-A mellkas-kompressziok felértekel6dése, a 30:2 arany bevezetése

-Megujult harc a laikus reszuszcitacioert

-megjelenik a ,csak kompresszioval” végzett laikus Ujraélesztes



2005 vezerfonal:

Visszajelzeés



Comparative quality analysis of hands-off time in simulated basic
and advanced life support following European Resuscitation
Council 2000 and 2005 guidelines

Pulseless
Ventricular Ventricular Electrical
I Fibrillation | Asystole l Fibrillation | Asystole 'I Activity
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liper H etal Emerg Med J published online September 15, 2010



Tudunk meg javitani?



Perishock pause: An independent predictor of survival
from out-of-hospital shockable cardiac arrest

ROC database 2005-2007
815 patients with at least 1 shock
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Cheskes S Circulation. 2011:124:58-66.



Perishock pause: An independent predictor of survival
from out-of-hospital shockable cardiac arrest

ROC database 2005-2007
815 patients with at least 1 shock

Survival to Hospital Discharge as a Function of Maximum* Shock Pause

Cheskes S Circulation. 2011;124:58-66.



ROC Survival rates for the period May 1, 2006 to April 30, 2007
(Resuscitation Outcomes Consortium)



Mit hangsulyoz a 2010-es felnott ALS ajanlas?

Amirdl tudjuk, hogy hasznal, azt |0l kell csinalni:
- Protokoll, ellen0rzes, minosegbiztositas.

A csak-kéz” modszer a laikusoké.

A postresuscitatios ellatas szerepe no.
- terapias hipotermia, PCI, regionalizacio



Oam

ERC Guidelines 2010 (@)

Percenként legalabb 100-as frekvenciaju, kb. 5 cm mellkas
kiteréssel jard, maximalis mellkas-visszaterést biztosito, a

lehetd legkevesebb megszakitassal jaré6 kompresszio a cél.

Egy Ujraélesztési ciklus 1 sokkbol, 2 perces mellkas
kompressziobol majd ritmus ellen6rzésbdl all. Az Uj ajanlas nem
definialja az els6 ritmus-ellendrzést megel6z6 CPR optimalis

hosszat.



Oom

ERC Guidelines 2010 (@)

Defibrillacio:

-Az Ujraelesztd szemely elektromos seérulésenek az eseélye
gumikesztyl hasznalataval minimalizalhatdo. A kompressziokat
a defibrillator toltése alatt is folytatjuk, és a sokkot kovet6en
azonnal ujrakezdjuk. A cél, hogy a defibrillacidos pauza ne
haladja meg az 5 masodpercet.

-Monitorozott betegnél, a szemunk eldtt jelentkezd kamrafibrillacio,
llletve kamrai tachycardia kezelhetd 2-3 gyorsan egymast kovet6en
leadott (,stacked”) sokkal. /katéteres labor, szivsebészet/



ERC Guidelines 2010 (&) &

Fontos megjegyzések

-A spontan keringés Vvisszatéereset kovetdoen az
oxigén terapiat ugy allitsuk be, hogy a
pulzoximéterrel mért szaturacio 94-98% kozt legyen.

A hiperoxia kerulendd!



THE WORLD
1S ABOUT
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FREE RADICAIS

Cardiac arrest

CPR with FiO, 1.0

High arterial pO, + low tissue blood flow

Low intracellular pO,
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ROSC with FiO, 1.0
High arterial pO, + high tissue blood flow

High intracellular pO,

Mitochondrial NADPH
electron leak c oxidase
Nitric oxide Superoxide
\‘ \ dismutase
Nitric oxide Hydrogen Catalase
peroxide GPX
Peroxynitrite Hydroxyl radical O, and H,0

! !

Protein nitration Lipid peroxidation
protein oxidation
DNA and RNA oxidation

Cell death




ERC és HURC
2010 ALS
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Mersekelt, (32-34°C) terapias hipotermia
a kamrafibrillacio/VT posztreszuscitacios ellatasaban
(prospektiv, randomizalt vizsgalatok)




Fejlemenyek 2005- es 2010 kozott

Hat vizsgalat torténeti kontrollhoz viszonyitva, tovabba két
nem randomizalt, - de egyideju kontroll csoportot alkalmazo
vizsgalat, az inicialis ritmustdl fuggetlenul igazolta a

terapias hipotermia hasznat OHCA betegekben.

(@) ® ERC Guidelines 2010

Post-resuscitatios kezelés

- A sokkolhato ritmussal észlelt betegeknél mar ajanlott
homeérséklet kontroll, illetve terapias hipotermia a nem-
sokkolhatoé ritmussal észleltekre is kiterjesztheto.



ERC Guidelines 2010

A hdtést amint lehet el kell kezdeni,(cél:32-34°C), és
12—24 oraig fenn kell tartani.

Lassu melegités ajanlott (0.25—0.5 °"C/h), keruljuk a
tulmelegitest.

A 10 mmol/l feletti vércukor értek kezelést igényel,
azonban szigoruan kerulendo a hipoglikemia!



0, és CO,

vérnyomas

(gyanu az ugyszoélvan

mindig van)



A posztreszuszcitacios kezelés optimalis szintere:

-Mar a prehospitalis szakaszban is elkezdodik!

-Minden kérhaz azonos esélyt biztosit?
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AHA Policy Statement
Regional Systems of Care for Out-of-Hospital
Cardiac Arrest
A Policy Statement From the American Heart
Association
K (Circulation 2010;121;709-729;) /

‘getting the right patients to the
right place in the right time’



Megvalaszolatlan kérdesek

-Prolongalt CPR az elsé ritmus analizis el6tt.

-Inspiratorikus ellenallast novelo eszkoz.



. 4 S. Department of Health and Human Services
Flstbe ment tervek.... NIH News

National Institutes of Health

November 6, 2009

Prehospital Resuscitation using an IMpedance valve and Early versus Delayed
(ROC PRIMED) clinical trial.

- Az elsO ritmus analizist megel6z6 CPR tartamat, (30-60s vs
3min) tanulmanyozé szarnyat eredmeénytelenség miatt id6 elbtt

megszakitottak.

- Ugyanezen vizsgalatnak azt a szarnyat, mely a Iléguti
inspiratorikus ellenallast noveld eszkoz, (az ,impedance threshold
device”) szerepét tanulmanyozta, eredménytelenség miatt szintén

IdO elOtt szakitottak meg.



Heart Disease and Stroke Statistics 2010 Update:
A Report From the American Heart Association

In-Hospital Cardiac Arrest

According to the National Registry for Cardiopulmonary
Resuscitation, the rates of survival to discharge after in-

hospital cardiac arrest is 19% among adults. Of these, 95%

IS monitored or withessed.

Circulation 2010:121:e46-e215:






Transzport ocalrogional
, -M
feltételek "7H transport

Yes

v

Motify receiving facility as
soon as possible

- Nem-traumatikus OHCA l

rway as necessary
ate of 8=10 breaths per minute

-+ 15 perc transzportidd

h J
- <30 perc CPR a mentb-érkezésig arrhythmic medication
- N6nél terhesség kizarhato v

inister 2000 m| cald
TINS5 IV fluid bolus
e adult patient

:

acks to groinfaxillas/neck

:

- Nincs a betegnél DNR utasitas pamine for persistent

potension

- Nincs kontrolalatlan vérzés

- Nincs instabil aritmia
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