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RECUNOASTEREA INSUFICIENEI

RESPIRATORII I A OCULUI LA COPIL


	
Entiti clinice cu risc crescut de insuficien respiratorie sau
cardio-circulatorie ce pot

evolua spre stop cardio-respirator

- Traumatisme

- Insuficien respiratorie (IR) prin:

obstrucie ci aeriene superioare

pneumotorax, hemotorax

leziuni SNC


	
cont

Insuficien cardio-circulatorie (IC) prin:

leziuni ale organelor parenchimatoase

Hemotorax masiv

Fracturi multiple extremiti, pelvis

Hemoragie intracranian masiv


	
Risc crescut de IR sau IC Arsuri

IR - prin inhalare de fum

IC - prin pierderi masive lichidiene

Gastroenterita-IC

Epiglotita-IR

Ci aeriene artificiale: traheostoma, sonda de IOT- IR

Convulsiile-IR

Coma-IR


	
Elementele eseniale n ngrijirea pacientului critic

Anticiparea deteriorrii: cauze i semne poteniale de
deteriorare

Pregtirea suportului necesar susinerii funciilor vitale -
echipamentul de urgen trebuie s fie ntotdeauna rapid disponibil


	
Evaluarea cardio-pulmonar rapid (30 sec)

Recunoaterea IR i IC i iniierea precoce a tratamentului specific
previne instalarea stopului cardiorespirator

Algoritmul A,B,C (Airway, Breathing, Circulation)


	
Evaluarea primar

Evaluare neurologic rapid

nivel de contien: AVPU (awake, verbal, pain, unresponsive) sau
scala de com Glasgow (specific pentru pacienii cu TCC)

pupile

tonusul muscular

Culoarea tegumentelor perfuzia periferic


	
Alterarea strii de contien

Scala Glasgow (adaptat pentru copii i sugari)

Rspuns Aduli i copii

Sugari Puncte

Deschiderea ochilor

Spontan Spontan 4

La comand La auzul vocii 3

La durere La durere 2

Fr rspuns

Fr rspuns 1


	
Alterarea strii de contien

Scala Glasgow (adaptat pentru copii i sugari)

Rspuns Aduli i copii Sugari Puncte

Rspuns verbal Orientat Gngurit 5

Confuz Plns iritabil 4

Cuvinte fr sens

Plns la stimuli dureroi

3

Sunete ininteligibile

Geamt la stimuli dureroi

2

Absent Absent 1


	
Alterarea strii de contien

Scala Glasgow (adaptat pentru copii i sugari)

Rspuns Aduli i copii Sugari Puncte

Rspuns motor

La solicitare verbal Micri spontane

6

Localizarea durerii Retragere la atingere

5

Flexie la durere Retragere la durere

4

Flexie anormal la durere (rigiditate de decorticare)

Flexie anormal la durere

3

Extensie anormal la durere (rigiditate de decerebrare)

Extensie anormal la

durere

2

Absent Absent 1


	
A= airway

permeabil

poate menine cile aeriene permeabile prin poziionare i
aspirare

nu poate menine deschise cile aeriene fr intervenie invaziv

CALEA AERIAN


	
Msuri simple de meninere a cilor aeriene superioare

Asigura pozitie comfortabila a copilului Inclina capul, ridica
barbia pentru deschidere

maxima a cailor respiratorii Exceptie: traumatism al coloanei
cervicale:

impinge inainte madibula, mentinand coloana cervicala
imobilizata

Suctiunea nasului si oro-faringelui Extragere corp strain blocat
in caile respiratorii

la copilul constient Mentinrea cailor respiratorii cu trompete
naso/

sau orofaringiene


	
Msuri complexe de meninere a cilor aeriene superioare

Intubatia endotraheala (IOT)

Extragere corp strain

Presiune positiva continua CPAP

Cricotirotomie


	
B=breathing

exist respiraii spontane

frecvena respiratorie

prezena sindromului de detres respiratorie acut

culoarea tegumentelor - cianoza

RESPIRAIA


	
cont

Efort respirator

Volum Tidal

Cai respiratorii si ascultatie pulmonara

Saturatia arteriala in O2


	
Anomalii ale frecvenei respiratorii

Tachipnee prea mult

Bradipnee prea putin

Apnee - deloc


	
tahipnea

Izolata mecanism compensator: Febra

Durere

Acidoza metabolica/deshidratare

Sepsis

Asociata cu efort respirator crescut Detresa respiratorie


	
Bradipnea

Oboseala

Infectie/traumatism SNC

Hipotermia

Medicamente care suprima centrul respirator

! Bradipnea + ritm respirator neregulat: semnal pentru iminenta
arestului respirator


	
apneea

Absenta fluxului inspirator > 20 sec Bradicardie

Cianoza/paloare

Centrala - absenta activitatii muschilor respiratori

Supresie SNC/ maduva cervicala

Obstructiva efort inspirator fara flux aerian

Mixta


	
C=circulation

AV- tahicardie/bradicardie

puls central i periferic

tensiune arterial

timpul de reumplere capilar

temperatura i culoarea extremitilor

statusul neurologic perfuzia cerebral

CIRCULAIA


	
cont

Suferinta pluriviscerala (end-organ) Perfuzia cerebrala (starea
de constienta)

Perfuzia capilara (tegument)

Perfuzia renala (diureza: oligo-anurie)


	
Culoarea i t teg/mucoaselor

Normal: similare la nivelul Trunchi

Extremitati

Mucoase

Pat ungheal

Palme + plante

Perfuzie deteriorata Tegumente reci, umede, vascoase,

palide/marmorate/cianotice

Periferic (extremitati) central (trunchi)


	
Scurt anamnez: boli cronice, debutul i evoluia n timp a
tulburrilor respiratorii i ale statusului neurologic


	
Evaluare secundar

Examen obiectiv amnunit

Anamnez detaliat

Evaluare biologic complet

Stabilirea diagnosticului final


	
Insuficiena respiratorie acut

Definiie: incapacitatea de a asigura homeostazia gazelor
sangvine adic oxigenarea adecvat i eliminarea corespunztoare a
bioxidului de carbon

Eliminarea CO2 i aportul de O2 sunt dependente de
minut-ventilaia alveolar


	
cont

Evoluie progresiv spre stop cardio-respirator

Tratamentul se instituie imediat, naintea obinerii rezultatelor
de laborator


	
Homeostazia gazelor sangvine se asigur prin:

1. Schimb adecvat de gaze la nivel pulmonar

Minut ventilaia=Volumul Tidal Frecvena respiratorie

2. Aport corespunztor de 02 la esuturi

Aportul de 02=coninutul arterial de 02 debitul cardiac

Debitul cardiac=Frecvena cardiacvolumul btaie


	
Mecanisme compensatorii n IR

Creterea minut ventilaiei se poate realiza prin

creterea FR=tahipnee

creterea volumului tidal=hiperpnee

Ambele mecanisme compensatorii presupun efort ventilator cu
apariia sindromului de detres respiratorie

Creterea aportului de 02 la esuturi se face prin:

creterea FC=tahicardie


	
Detresa respiratorie: creterea efortului respirator

Insuficiena respiratorie: oxigenare i ventilaie inadecvate

Clasificarea clinic a IR


	
Detresa respiratorie

Tahipnee

Hiperpnee

Bti ale aripilor nazale

Retracii intercostale/subcostale

Folosirea muchilor accesori


	
Insuficiena respiratorie

Oxigenarea i/sau ventilaia inadecvat

Necesit intervenie pentru a prentmpina stopul respirator

Implic o decizie clinic


	
Semne ale insuficienei respiratorii

Alterarea strii de contien

Hipotonie

Cianoz

Creterea sau scderea frecvenei respiratorii

Creterea sau scderea efortului respirator


	
Evaluarea funciei respiratorii

Ventilaia spontan normal este:

Linitit

Fr efort

FR este invers proporional cu vrsta


	
Copilul cu risc de stop respirator prezint:

Scderea nivelului de contien

Hipotonie muscular

Modificarea culorii tegumentului i mucoaselor

Respiraii superficiale i rare sau

Efort respirator crescut, respiraii frecvente

Evaluarea funciei respiratorii


	
Evaluarea funciei respiratorii

1. Frecvena respiratorie

tahipneea - frecvent este primul simptom al IR

poate fi mecanism compensator al acidozei metabolice

scderea FR i ritmul respirator neregulat indic o deteriorare a
strii clinice


	
Evaluarea funciei respiratorii

2. Mecanica respiraiei-sindromul de lupt ventilatorie:

Btaia aripioarelor nazale

Micare de piston a capului

Tiraj

Balans toraco-abdominal


	
Evaluarea funciei respiratorii

3. Minut-ventilaia

Expansiunea toracelui

Auscultaia MV egal bilateral

4. Temperatura i culoarea tegumentelor

Hipoxemia i perfuzia ineficienttegumente marmorate pe trunchi i
extremiti, palme i plante palide i reci

Cianoza centralHb redus> 60 g/l

Depinde de temperatura ambiental


	
Evaluarea funciei respiratorii

5. Monitorizarea Sat02, AV

6. Analiza gazelor sangvine


	
Recunoaterea pe baze clinice a IR este important deoarece:

Analiza gazelor sangvine nu este ntotdeauna disponibil

Probele de laborator nu trebuie s ntrzie iniierea terapiei

Dinamica modificrilor paraclinice este mai important dect
analiza unei singure probe


	
Permeabilizarea cilor aeriene

Poziionare Sugar: poziie neutr

Copil: se poziioneaz instinctiv astfel nct cile aeriene au
calibrul maxim

Copil: poziie de siguran

Aspirare Preoxigenare

Monitorizarea AV, Sat02

IOT, urmat de ventilaie mecanic


	
Poziionarea corect a capului

Utilizarea unui

cerceaf sau a unei

pturi sub cap i gt n vederea alinierii cilor aeriene la sugar i
copilul mic pozitie neutr

Poziionarea capului n hiperextensie nu la politraumatizat


	
Insuficiena cardio- circulatorie acut (IC)

Definiie: aport inadecvat de 02 i substrat nutritiv la esuturi
fa de nevoile metabolice

Tabloul clinic - dat de perturbarea funciei organelor i
sistemelor datorit perfuziei deficitare


	
cont

Substrat metabolic insuficient + ndeprtarea ineficient a
produilor de metabolismmetabolism n anaerobioz, acumulare de acid
lactic, moarte celular

Decescolaps cardiovascular sau insuficien multiorganic


	
Mecanisme compensatorii n IC

Rspunsul adrenergic:

Tahicardie - menine DC

Vasoconstricie - crete presarcina i volumul-btaieprevine scderea
TA

Face fa unei reduceri mici a volumului circulant i DC

Vasoconstricia sever crete postsarcina VS

Crete ischemiaacidoz metabolic sever


	
cont

Reducerea activitii bazale a baroreceptorilorinhibiia centrului
vasomotor din trunchiul cerebralstimulare simpatic, inhibiie
parasimpatic

Apare doar la modificarea TA (tardiv)

Retenia renal de ap i sare - datorit perfuziei renale reduse


	
ocul

Maldistribuia sau distribuia neadecvat a fluxului sangvin ce
determin leziuni la nivelul organelor:

Creier

Rinichi

Inim

Tract gastrointestinal


	
Etiologia ocului

Scderea volumului sanguin circulant

Deshidratarea - tipic la copii

Hemoragie

Disfuncii de pomp

Disfuncie miocardic

Maldistribuia volumului sanguin circulant

Sepsis

Anafilaxia


	
Aportul de 02 la esuturi =

coninutul arterial n 02 debitul cardiac

Perfuzia organelor depinde de:

debitul cardiac

presiunea de perfuzie (TA)


	
TA

Rezistena vascular Debitul cardiac

sistemic

Volumul btaie FC

Presarcina Postsarcina Contractilitate


	
TA poate fi msurat cu uurin

Volumul btaie i rezistena vascular sistemic trebuie evaluate
indirect

calitatea pulsului

perfuzia organelor


	
Mecanisme compensatorii n oc

Redistribuirea fluxului sangvin pentru a menine perfuzia
organelor vitale

n stadiul final devine nociv

n stadiul final al oricrei forme de oc:

compromis perfuzia organelor vitale

acidoz metabolic sever

insuficien multiorganic

oc cardiogen


	
Tabloul clinic al ocului

Recunoaterea imediat i iniierea rapid a terapiei este - cheia
supravieuirii

Trebuie recunoscut ocul compensat!

Tabloul clinic este cel al perfuziei tisulare inadecvate


	
Semne clinice ale ocului

Tahicardie

Alterarea strii de contien

Oligurie

Hipotonie

Puls slab sau absent

Extremiti reci

Reumplere capilar ntrziat


	
oc compensat

Perfuzie tisular neadecvat necesitilor metabolice la tensiune
arterial normal


	
oc decompensat

Perfuzie tisular neadecvat necesitilor metabolice asociat cu
hipotensiune

Conduce inevitabil la stop cardiac dac nu este recunoscut
imediat i tratat corespunztor


	
Evaluarea cardiopulmonar rapid

A = Airway

Permeabile

Pot fi meninute deschise prin

Poziionare

Aspirare

Nu pot fi meninute deschise fr intervenie invaziv


	
Evaluarea cardiopulmonar rapid

Hipoxemia, Sat02, hipercarbia tardive

Dac posibilitatea de a-i menine deschise cile aeriene este
discutabil - intubaie


	
Evaluarea cardiopulmonar rapid

B= Breathing

FR

Detresa respiratorie

Culoarea tegumentelor

Scderea amplitudinii micrilor respiratorii, apneea ,
bradicardia-tardive


	
Evaluarea cardiopulmonar rapid

C = Circulation

FC

Puls,TA

Timp de recolorare

Temperatur

Status neurologic

Hipotensiunea arterial=semn tardiv


	
Evaluare secundar

Examen obiectiv

Anamnez detaliat

Evaluare biologic complet

Stabilirea diagnosticului final


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

1. Frecvena cardiac

necesit evaluare rapid i posibil suport cardiorespirator
dac:

Nn 200bpm

0-1an 180bpm

1-8ani 180bpm

>8ani 160bpm

La nn, sugar, copil DC este influenat mai mult de FC dect de
volumul-btaie


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

Frecvena cardiac

Tahicardia sinusal este rspunsul la:

Anxietate

Febr

Durere

Hipoxie

Hipercapnie

Hipovolemie

Rspunsul iniial la hipoxie este tahicardia.

Bradicardia anun stopul cardiac.


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

2. Tensiunea arterial

TA normal nu exclude ocul

Hipotensiunea arterial apare cnd sunt depite mecanismele
compensatorii = oc decompensat

TA sistolic medie la copilul > 1 an

90+(2vrsta)

TA sistolic minim la copilul > 1 an

70+(2vrsta)

TA sistolic minim la sugar=70mmHg


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

Tensiunea arterial

TA invaziv mai precis, aduce informaii despre volumul-btaie

TA neinvaziv este mai puin precis

Auscultatoric este foarte dificil deoarece zgomotele Korotkoff
pot fi foarte estompate


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

3. Evaluarea perfuziei sistemice

Recunoaterea ocului n stadiul compensat se face pe baza semnelor
indirecte

pulsul periferic

perfuzia organelor evaluat prin funcia lor


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

a) Pulsul

Se palpeaz la

artera brahial la sugar-faa medial a braului

artera carotid la copil-ntre trahee i SCM

Volumul pulsului depinde de diferena dintre TA sistolic i
diastolic: puls filiform cnd DC este sczut, amplu n oc cu DC
crescut

Absena pulsului se consider stop cardiac


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

b) Perfuzia tegumentului

semn precoce de oc

tegumente marmorate, palide, cianoza - perfuzie deficitar

timpul de reumplere capilar


	
MSURAREA TRC Msurarea timpului de recolorare capilar

(TRC) ofer informaii asupra perfuziei periferice

Valoarea normal a TRC este sub 2 secunde

Msurarea trebuie fcut ntr-un mediu cald, la temperatur de
confort

Msurarea se poate face la nivelul antebraului, clciului sau
patului unghial

Este important ca membrul la care se face msurarea s fie situat
deasupra planului cordului!


	
Msurarea TRC


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

c) Perfuzia SNC:

Tabloul clinic depinde de durata i severitatea ischemiei

Evaluarea rapid: AVPU sau Glasgow

Aspectul pupilelor

Postura

Tonusul muscular


	
Evaluarea funciei cardiovasculare

d) Perfuzia renal:

Diureza normal - 1-2ml/kgc/h


	
Monitorizarea pacientului AV

TA

Pulsoximetrie

Temperatur

Diurez


	
Reumplerea volemic n oc

Hipovolemia este de obicei cauza ocului la copii

Coloide

vs

Cristaloide

vs

Snge


	
Reumplerea volemic n oc

Iniial cristaloide: 20mL/kg bolus n 5-20 minute intravenos sau
intraosos

Poate fi necesar repetarea bolusului

n traum dac ocul persist dup 2-3 bolusuri de cristaloide se
administreaz mas eritrocitar 10-15 mL/kg


	
Diagnostic de etap i atitudine imediat

Pacient stabil evaluare secundar

IR sau IC potenial - poziionare, oxigen, abord vascular

IR sau IC probabil - asigurarea cii aeriene, oxigen,ventilaie
respectiv abord vascular,resuscitare volemic, medicaie vasoactiv
(adrenalin)

Insuficien cardio-respiratorie - este prioritar ventilaia i
oxigenarea, iar dac statusul hemodinamic nu se mbuntete se asociaz
terapia ocului


	
Pacientul critic poate dezvolta progresiv insuficien
cardio-circulatorie sau respiratorie cu evoluie spre stop
cardio-respirator

Pe tot parcursul perioadei critice aceti pacieni vor fi evaluai
A,B,C

CONCLUZIE


	
NTREBRI?


	
V MULUMESC!
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