SOUHRN (Vliv anesteziologickych technik na mikrocirkulaci organii)

Vyzkum anestetik v poslednich letech stéle ¢astéji pfinasi ditkazy o non-anestetickych
ucincich anestetik, kam lze zafadit i jejich G€inky na mikrocirkulaci organti vcetné jejiho
fizeni. Intravenozni anestetka mohou ovlivnit mikrocirkulacni sit zménami
v mikrovaskularni reaktivité, v tvorbé NO nebo v produkci prostaglandini a cytokini. Cilem
této prace bylo stanovit vliv vybranych intravenoznich anestetik na hepatosplanchnickou
mikrocirkulaci u ventilované¢ho laparotomovaného potkana s vyuzitim technologie sidestream
dark-field (SDF) zobrazeni. Tticet potkanti kmene Wistar bylo rozdéleno do 5 skupin. VSichni
potkani byli pro fazi instrumentace inicialn¢ uvedeni do celkové anestézie pentobarbitalem
(60mg/kg 1.p.), nasledné byli ndhodné rozdéleni do skupin s indukéni (t = 5 min.) a udrzovaci
(t = 35, 65, 95 min.) davkou ketaminu, propofolu, thiopentalu a midazolamu. Hluboka
analgézie ve vCech skupinach vcetné¢ kontrolni byla zajiSténa fentanylem. SDF zobrazeni
mikrocirkulace povrchu jater a distadlniho ilea bylo provedeno vstupné a pak v asech t =5,
35, 65 a 95 min.). Ve skupin€ s propofolem bylo zjisténo zvySeni funkéni sinusoidalni denzity
(FSD) po indukci anestézie (+25%, p<0,05) i v prubéhu jejiho vedeni v case t = 95 min.
(+10,3%, p<0,05). Ve skupinich sketaminem a midazolamem doSlo k poklesu FSD po
indukci (-20,4%, p<0,05; -10,1%, p<0,05), v porovndni se vstupnimi hodnotami zistaly
hodnoty FSD sniZzené i1 v pritbéhu vedeni anestézie Case v t = 65 min. (-11.6%, p<0,05; -
11,4%, p<0,05). Po indukci anestézie propofolem byl pozorovan vzestup funkéni kapilarni
denzity (FCD) v longitudinalni svalové vrstvé ilea (+10,6%, p<0,05), v prabéhu vedeni
anestézie FCD postupné klesala na tiroven vstupnich hodnot. Ve skupinach s ketaminem i
midazolamem doSlo k poklesu FCD longitudindlni vrstvy po indukci (-24,6%, p<0,05; -
21,1%, p<0,05), tento pokles pietrvaval také v pritbéhu vedeni anestézie v ¢ase t = 95 min. (-
10,8%, p<0,05; -15,5%, p<0,05). Ve skupin¢ s anestézii thiopentalem a v kontrolni skupiné
nebyly zmény mikrocirkula¢nich parametri statisticky vyznamné po celou dobu experimentu.
Lze shrnout, ze rizna anestetika ovlivituji hepatosplanchnickou mikrocirkulaci zcela odlisné,
vysledky naznacuji urc¢ité protektivni UCinky propofolu v oblasti hepatosplanchnické
mikrocirkulace u ventilovaného potkana s laparotomii.



