Jak nizké pH jste vidéli?

Viktor Kubricht
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PREHLED POTRAVIN PODLE JEJICH
SRS KYSELINOTVORNOSTI A ZASADOTVORNOSTI

a20% kysele

SILNE MIRNE ZASADOTVORNE NEUTRALNI MIRNE KYSELINOTVORN SILNE
ZASADOTVORNE KYSELINOTVORNE
 pH9 | pH85-8 | pH8 | pHB-75 | pH75 | pH75-7 | pH7 | pH6S | pH6S5-6 | pHE
| Asparagus | Jablka | Cervend | Okurka | Amarant | Syrové Spalda | Cocka
Cekanka | Merufiky | fepa Articoky | Jahly mléko Braziiské | Jecmen  [R
Ovocné | Avokddo | Papriky | Lilek Quinoa Olejebio | ofechy Makadémia | chle
zeleninové | Banany | Brokolice | Pér Rebarbora | kvalita Pekanové | Kesu (
L | Stavy Dyné Kvétsk | Tresné | Rajcata (kromé ofechy | Vladske
Mir | Bylinny &aj | Angrest | Zeli Visné Redkvicka | olivového) | pistacie | ofechy
Umeboshi | Jahody | Kapusta | Kastany | Kfen Neslazeny | Vajecni | Pasterizova | cert
Rozinky | Maliny | Pastindk | Okra Sojové boby | jogurt bilka né miéko
| Hrusky | Rybiz Kedlubna | Rajcata | Sojové Syrovtka | Cottage | Mlécné
Kiwi Ostruziny | Tufin Houby migko Smetana | cheese [ vyrobky
/| Anands | Cerst.datle | Kukufice | Cibule Biosojové | Bio maslo | Mekke syry | Javorovy

1 [Stévia | Cerstv.fiky | Tykev Cersty | produkty Zavarené | sirup

| Chlorela | Grapefruit | Brambory | kokos Tofu olivy Jecny sirup

Spirulina | Guava | seslupkou | Syrowy | Tempeh Fazole Med
Rasaagar | Syrow | Kaki Mladé med Nutriéni Susené | Fruktoza
Cantalope | hraskowy | Broskve | fazolky | Rlickové | drozdi Svestky | Melasa
Chil protein | Nektarinky | Kakaové | kapusta | Syrové kozf Svesty | Hoitice |
Su3, Datle | Syrovj | Cesnek | boby Cerstvé | mléko Borlivky | Muskétowy pH4
Sus. Fiky | konopny | Salat Sladke olivy Olivovy olej SuSeny | ofech ‘ Umélé
Chaluha | protein | Spendt | brambory | Tamari Lnény olej kokos Otruby |1 sladidla
Mango | Makové | Listzelen. |Karobovy |Kakaovy | Mandle Brusinky | Neochucen | B )
Limetka |mléko | Mrkev | prasek prasek Liskové Lnéné y/popcorn | Ke Pfepra-
Papdja | Mlady | Celer | AloeVera |Miso ofechy seminka | Zito aj ‘ covan
Petriel | hrasek | Kokos.olej |Jahody | Taro Sezam Pasterizo- | Zitny chléh | Hnév
Mofské | Matefské | Alfalfa | Pomeran¢ | Ryiowy | Baklazdn vanékozi | Slunetnico Zarlivost

fasy  |mléko | Kitky | Zawor | ocet Katany miéko | vé seminka ' Strach
Chrest | Persimon | Bylinky | Jablecny | Bylinkové | Klicky zrni Ochucené | Dyriové Chronic
Hrozno | Angrest | Mofska sil | ocet kofeni | Zloutka maslo seminka | Kiickami ky stres
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Muz 24 let, pH 6,33, TT 28 °C, BE -42, laktat 17. Obehova zastava po
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Zena 63 let, pH 6,54, BE — 35,5, laktat 21,2. Metforminova laktatova

acidoza.

RadejJ,MatejovicM, Krouzecky et al.Howsevereacidosiana humansurvive? Successfiiemofiltrationuse.
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Prijem

e 19:00 telefonat ZZS na OAIM ON Pribram — preklad pacienta z
interniho oddéleni nedaleké nemocnice —, Bezvédomi, krece”

e 19:40 prijem na OAIM.

 Muz 65 let, nalezen sousedy v bezvedomi u sebe doma. Dle
slov posadky ZZS zanedbané misto i pacient, zil sam, nekolik
dni jej nikdo nevidél. Spinavé staré obleceni, zanedbany stran
hygieny. Na misté zakladni komunikace se ZZS, nebyl v
bezvédomi. Na internim prijmu jiné nemocnice bradykardie,
epizoda tonicko-klonickych kreci, porucha védomi, hypotenze
— pro nepritomnost resuscitacnich lGzek v jiné nemocnici
preklad do ON Pribram.



P

GCS 6 (1-1-4), OTI, spont. ventilace,
Kussmaulovo dychani, MV 15 |/min.
pa02 12,3 (Fi02 0,4), paC0O2 3,6. TK
110/70, SR 90/min, TTE orientacné

vyznamna hypovolemie, EF 60%

pH 6,44, BE -38,4, laktat 11,8, glyk.
6,4, Na 146, Cl 119, K 5,2, Ca ion.
1,04, Ca celk 1,66, P 5,8, Mg 1,3

Kreatinin 1400, urea 56, osmolarita
séra 380

Hb 60, D-dimer > 3000, aPTT > 300,
Quick 3,2

hsTl > 50000, myoglobin 4480

TT v jadru 32 °C (venku v noci kolem
10°C)

CRP 90, PCT 40, ALT norma, AST 3,4

A\ A

rijem

 Bezvédomi, hyperventilace,
dobra oxygenace

e Metabolicka acidoza
laktatova a uremicka

 Anemie, koagulacni porucha

 Myokardialni ischemie

* Hypotermie

e Zanet +, jaterni testy + - OK



Dif. dg.

Ictus
Krvaceni

Ischemie splanchniku
Disekce aortalni

Otrava

Renalni selhani

) CT
Nebyl viditelny zdroj ani

klinika vnitrniho krvaceni
— CT
— CT

Slaba asymetricka pulzace
na krkavicich, echo neg

mm) CT

Negativni (ethanol,
methanol, ethylenglykol,
metformin, panel drog)
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Dg.?

Uremické koma pri postrenalnim selhani ledvin
pri zanedbané benigni hyperplazii prostaty

Podchlazeni a kardialni a visceralni ischemie z
dlouhé doby mezi pocatkem komatu a pomoci

Bez znamek krvaceni



Dalsi prubéh — 1. den

* Volumoterapie + transfuze

 CRRT + ohrati

e Kolaps obéhu — nizka SVR — podpora obéhu -
noradrenalin az 3mcg/kg/min, dobutamin

* Korekce acidozy (bikarbonat), korekce
iontovych dysbalanci

oH 6,44 — 6,90 — 7,21
Laktat 11,8 — 9,0 — 2,0




Dalsi prubéeh 2. den

* Masivni selhani obéhu, nasledné reperfuzni syndrom, selhani
jaterni, znamky sepse

* ATB, podpora obéehu, ventilace, CRRT

Dalsi prubéh 3. den

* Masivni selhani obéhu, nasledné reperfuzni syndrom, selhani
jaterni, znamky sepse, elektricka nestabilita myokarddu

* ATB, podpora obéhu, ventilace, CRRT
« Umrti po 38 hodinach od pfijeti

pH 7,30-7,34-7,12

Laktat 2,1-3,0-8,5



Co si vzit?

e Razantni pristup (CRRT, bikarbonat, objemova
|écba dle potreby, podpora obéhu) vedou k
dobré a relativné rychlé korekci tézke

metabolické acidozy
* Preziti pacientu s extrémné nizkym pH (<7,0)
se v literature udava jako raritni

* VV\ymeésovat se da i s prostatou 6,3 x 6,4 cm



Patient..seems..
reluctant. o get his_
prostate..checked..




