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Poranéni vznikajici v souvislosti s kardiopulmonalni resuscitaci (KPR) predstavuji velmi
aktualni problematiku na rozhrani medicinskych obort. Frekvence vyskytu téchto poranéni je
velmi vysokd, spektrum poranéni Siroké od klinicky bezvyznamnych az po poranéni
neslucitelnd se zivotem. Cilem prace bylo hodnoceni prevalence a zavaznosti poranéni
vznikajicich v souvislosti s KPR, jakoz i analyza faktori, které se mohou podilet na vzniku
zédvaznych resuscitacnich poranéni. Do prospektivni pitevni studie bylo v rozmezi
tii let (1. 9. 2012 — 30. 8. 2015) zatazeno 80 osob, u kterych byla ve Fakultni nemocnici
Ostrava provedena zdravotni pitva a které byly pfed smrti netispé$né resuscitovany. Poranéni
asociovana s KPR byly zaznamenany u 93,7 % resuscitovanych osob, u pfevazné vétSiny
téchto osob byla poranéni vicenasobna. Diagnostikovana byla poranéni kozniho krytu, hlavy,
krku, ojediné€ld nitrobriSni poranéni a predevSim castd poranéni hrudniku a nitrohrudnich
organd. Zavazna poranéni asociovand s KPR byla zaznamendna u 41,2 % osob (kontuze nebo
lacerace plic, hemotorax, kontuze srdce, hemoperikard, lacerace jater, ruptura
sleziny). Zlomeniny sterna byly identifikovany u 63,3 % jedinci; zlomeniny Zeber u 73 %
osob (nejCastéji byly zlomeniny Zeber lokalizovany na ptfedni strané¢ hrudniku mezi
parasternalni a pfedni axilarni ¢arou). Bylo prokazano, ze zlomeniny skeletu hrudniku jsou
asociované s vys§im rizikem vzniku zavaznych resuscitaénich poranéni. Histologicky
verifikovand tukova embolie do plic byla diagnostikovdna signifikantné Castéji u osob se
zlomeninami skeletu hrudniku vznikajicimi v priibéhu KPR. Casté&jsi vyskyt embolie kostni
dfeni do plic nebyl u osob se zlomeninami skeletu prokazan. Vystupy prace potvrzuji, Ze
resuscitatni poranéni pifedstavuji Casty azavazny negativni nasledek poskytovani
KPR. Vyskyt zavaznych resuscitatnich poranéni lze minimalizovat monitoringem

a spravnnym provadénim jednotlivych resuscitacnich technik.
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