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3.1. PCR SARS CoV2 pozitivita
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6.-7.1 Hospitalizace na Infekcnim oddéleni
Nemocnice Mélnik

COVID-19

12.1. prijem na Pneumologickou kliniku

FTN pro progresi dusnosti, Dg. Rozsahla
bilateralni COVID pneumonie




R Priprijmu

Pneumologicka
klinika FTN e NIPB 136/75 torr

SR, HR 111/min
e Sp02 76% s flow 02 7L/min
e TT 39°C




Pfijmovy RTG S+P 12.1.

Pneumologicka
klinika FTN




Pneumologicka

e Remdesivir

kllnlka FTN e Fraxiparin — antikoagula&ni terapie

e Morphin, Codein, Neurol

Ventilaéni podpora: HFNO/AIRVO

12.1.—-13.1. 50/60/94 %

2 dny

e pH 7,39, paCO2 5,02 kPa, pa0O2 7,91 kPa, BE -1,7,
e Aktudlni HCO3 22,3 mmol/l, Lac 2,8 mmol/I




14.1. OTI
Agresivni ventilacni rezim
A R K FTN Opakované cykly pronacni polohy, postupné s malym

efektem

Kontaktovano ECMO centrum VFN
e mimotélni podpora oxygenace zatim neindikovana

22.1. PDTS
13 . 1- = 27- 1- 2 1 Cilené preléceni Candidy albicans a Staph. aurea ze

sputa (LIN, OXA, FLU), PCR HSV1 a HSV2 ze sputa
negativni

15 dni

e Drenaz PNO s pretrvavajicim vzduchovym leakem,
agesivni ventilacni rezim, Ppeak 29 kPa, pPlat 26 kPa
pri Fi02 1,0




CT hrudniku 25.1.







AT

13.1.—-27.1.21 Izolac¢ni rezim ukoncen 23.1.21

15 dn|' Preklad na ECMO Komplexniho

kardiovaskularniho centra NNH
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V-V ECMO

Andreas Kriiger
Kardiovaskularni centrum
Nemocnice Na Homolce, Praha
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27.1.2021 pielozen do NNH
Vstupné - pH 7.44, pCO, 8.78 kPa, pO, 11.91 kPa

Na agresivni ventilaci s F10, 1.0 a Ppeak pres 30
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V-V ECMO

NA LUZ%

Kontinualné heparin

V-V ECMO - pritok 5-6L/min., 37000t./min.
Smésovac — pritok plyni 6-81/min., FiO, 0.8

Protektivni ventilace s Fi0, 0.3, PEEP 10,



*14.12.1986 A NNH

g s 29.01.2021 SOMATOM Definition Flash
29.1.2021 pro pretrvavajici PNO 1. dx. e AHREh
95n 1
: i 5P -108.0
doplnéno CT - progrese PNO L. dx. + hematom lateralni stény
577 %

!

Nova drenaz hrudniku, piivodni drén ex

1.2.2021 CT - PNO 1. dx. v regresi, progredujici
kolekce tekutiny dorsobazalné vpravo charakteru

hemothoraxu
*14.12.10986 A NNH
01.02.2021 SOMATOM Definition Flash =WH1500
10:06:51 HFS

215n2

G200 C5607
BRT\F TUNG
LUNG 1.0 50U P 55,0 X33:0/cm

Nadale V-V ECMO + chirurgicka revize
- Videotorakoskopie

0 - evakuace hemotoraxu L. dx. (500ml), zdrojem byl jiz
/ ey vytazeny hrudni drén; redrenaz a lavaz, drény na aktivni sani

(

KV 20
mAs 308.0
SL10.0

0
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2.2.2021 pokles trombocytu zjistén HIT, nasazen Argatroban

7.2.2021 opakované zména ATB dle kultivace z trachealniho aspiratu (purulentni charakter) + infekce v operacni
ran¢€ a okoli TS

oxacilin

- cefepim

- piperacilin/tazobaktam

- piperacilin/tazobaktam + fluconazol

- piperacilin/tazobaktam + fluconazol + linezolid

Opakované vymeény invazivnich vstuptl, resutura operacni rany po thorakoskopii

PNO I. dx. v regresi, hrudni drény
Lepsici se plicni funkce — CPAP / SIMV s Fi02 0,50 peep 1,0 kPa

12.22021 VV-ECMO ukonéeno



19.2.2021 preklad zpét na ARK FTN

Pti prekladu:

- pt1 védomi

- ob&hové stabilni, TK 130/80, CZT 3cm, CO 10.5, CI1 4.9

- ventilace v rezimu CPAP s PS — Fi02 0,50, peep 0,8 kPa, PS 1,6 kPa
ASTRUP - pH 7.42, pCO, 7.14, pO,11.58, sat. 97%

24 dni hospitalizace na KKC NNH

CENA HOSPITALIZACE : 2 383 651K¢



e Po prijeti zpét z NNH opétovna progrese

AR K FTN oxygenacni a ventilacni poruchy

e CT

192.—2.7.21 e Rozsahlé oboustranné infiltraty az fibrozni
o o zmeny a ground glass opacity, rozsahly

ventralni PNO vpravo

134 dni

o CT

e PNO a buly vpravo, difuzni zmeény charakteru
ground glass opacitli, Uprava polohy drént
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Opakované pulzy kortikosteroidu

Cilena terapie VAP (VRE, MSSA,

rezistentni Acinetobacter)

p Redeny recidivujici katétrové a mocové
infekce, cilena terapie candidémie

Prelécena infekce herpes zoster

aciclovirem




3/2021 zapocat weaning
Od % dubna spontanni ventilace pres trachmasku

Subjektivne - trvale dusny, depresivni

Prabeh

e Patologicka mechanika dechu
e Zapojovani auxiliarnich svalu
e Trvala hyperkapnie az 16 kPa

e Rehabilitace limitovana svalovou
slabosti a hypoxemii



Indikace
Tx plic

Duben 2021 kontaktovano TC FNM

CT znamky plicni fibrézy s vicecetnymi bulami

vpravo

Provedena predtransplantacni vysetreni (ECHO,
imunologie, psycholog, ...)

Pacient splnuje podminku dostatecné svalové
sily a fyzické aktivity

26.4. 2021 zarazen na WL Tx plic v urgentnim

poradi



CT hrudniku 24 .4.




Konec kvetna 2021

e Pokles hyperkapnie (z 16 kPa na 8 kPa)
e Zlepseni mechaniky dechu

v/ e Subjektivné ustup dusnosti
Dalsi

s
prubeh ot

e Uplna regrese PNO (bul), trvaji
intersticialni zmény - ground glass
opacity a trakcni zmeény

6.6. dekanylovan




CT hrudniku 1.6.




/neaktivnéeni na
8.6.2021 cekaci listine

pro TX plic




Cerven
2021

o™ 0

Planovani dimise do domaci péce

Aktivni rehabilitace a mobilizace

Zadost o schvaleni domdciho oxygendatoru ZP
(do schvaleni ZP zapUj¢en Pneumologickou
klinikou FTN) — schvalen 12.7.21

Ockovani proti Covid 19, vakcina Comirnaty-
1. davka za hospitalizace 2. davka béhem
ambulantni kontroly 5.8.

2.7. dimise do domaciho
osetrovani




2.7.2021

Po 181 dnech hospitalizace dimise do
domaciho osetrovani

Hospitalizacni ucet: 4 165 247 K¢ / 149 dni



Subjektivné

o citi se celkem dobre

Ambulantni el e sloisi
kontrola

e chut k jidlu dobra

Objektivnée

e TK 109/76, SR, HR 84/min, Sp02 92-93 % s flow 02 1I/min, pfi zatézi 3L/min

Pneumologicka

e Lehka obstrukéni ventilaéni porucha s tézkou redukci VC

a r r l b u I a n Ce e FEV 10,62- 15%, FEV1/VC 61%, VIC 20 %

Impedance respiracniho systému je vysoka, poddajnost ventilaéni pumpy
je vyznamné snizena

ASTRUP - (bez oxygenoterapie): pH 7,39, paCO2 7,34 kPa, paO2 6,48 kPa,
5.8, 2021 HCO3 33 mmol/l, Lac 1 mmol/I

Kontrolni HRCT: regrese fibroznich stind i GGO, kondenzace s drobnymi BE







Subjektivné

’
Am bU Ia ntnl e tolerance zatéze s velmi pomalym zlepsenim

e 02 dependence mirné poklesla — chtze 2-3 L/min,
kontrola v klidu 1,5-2 L/min

e po byté chodi bez opory, 2 x jiz byl venku
e kasel hlavné vecer — Prothazin s ¢astecnym efektem

Pneumologicka Objektivné

am bu Ia nce e bez zasadnich zmén

Spirometrie

16 9 202 1 e bez podstatnych zmén = lehka obstrukéni ventilacni
E porucha s tézkou redukci VC

e FEV 10,68-17%, FEV1/VC 65%, VC 21 %



Soucashost




SARS-CoV-2

Pneumonie

Plicni fibroza

Reparace plicnich
funkci ??

?
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PRIJEM FTN

DUSNOST,KASEL, FEBRILIE, PRUJEM

TRANSPORT Z NHH
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NEAKTIVNI NA CEKACI LISTINE PRO TX PLIC

DOMACI OXYGENATOR
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