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Jaká opatření mohu zítra zavést na své ICU?
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 Definice, typy deliria

 Klinický význam deliria

 Prevence a léčba aneb co (ne)mohu udělat hned
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NE delirium = klidná služba

ČSIM Praha 2019

Definice, rozdělení

 …náhle vzniklá (hodiny až dny)porucha vědomí a 
kognitivních funkcí, měnící se v čase…

American Psychiatric Association (APA), 2013

 Akutní začátek, variace v čase
 Nepozornost
 Dezorganizace a nelogičnost myšlení
 Alterace vědomí, porucha paměti
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Klinický obraz

 Hyperaktivní
 Agitovanost, agresivita, anxieta, dezorientace (25%)

 Hypoaktivní
 Somnolence, letargie, stupor, koma
 Záměna s depresí
 Podhodnocení, oddálená nebo žádná terapie (Pandharipande: ICM 

2007, Peterson: J Am Geriatr Soc 2006)
 Horší outcome (Pun: CHEST 2007)

 Kombinované 
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Klinický význam
Nemocní s ventilační podporou

Incidence 80% (Pun: CHEST 2007, Ely: ICM 2001, JAMA 2004)

Prodloužení doby UPV a 3x vyšší incidence 
reintubace (Pun, Elly: Chest 2007)

 incidence infekcí VAP (Elly: ICM 2001)

Prediktor  6-měsíční mortality u mechanicky 
ventilovaných nemocných (Elly, JAMA 2004)
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Dysbalance neurotransmiterů a neuroinflamace
Inouye 2014, Marcantonio 2011

 Neelon and 
Champagne 
Confusion Scale

 Multicentrická 
studie n=523

 Delírium 30%

Predisponující

Precipitující Inouye, 1999
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Bolest, sedace

 Monitorace

 Multimodální léčba
NE opioidy
Paracetamol (4x1g)

Ketamin (0,1- 0,3 mg/kg/h)

 Sedace
NONSEDA trial
„Light„ sedace

ČSIM Praha 2019

 Analgosedace
Opioidy (event. PRN)
Benzodiazepiny (zolpidem) 
Propofol?

 Anticholinergika, 
antihistaminika

 Chinolony
 Inhibice vazby GABA na receptory
 Kombinace s NSAID
 Levofloxacin reverzibilní (48h)

 Kortikoidy
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Odstranit vstupy, katetry

 Tracheální rourka
 TS kanyla

 Mluvící chlopeň

 Žaludeční sonda
 Močový katetr
 Drény
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NE fyzické omezení

 Kontroverzní postup

 Neklid kvůli fyzickému 
omezení x delirium

 Titrace analgosedace

 Personál, rodina!
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Reorientace pacienta

 Hodiny

 Denní orientace

 Rodina
Omezení návštěv?

Denní doba
Aktivity

Rehabilitace
Fyzická pomoc?

hygiena

Časná mobilizace

Pomoc rodiny
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 Hodiny

 Tisk, rádio

 Světlo a  hluk 
v noci

Výskyt deliria 35% vs 22%
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Spánek

 Fázický, reverzibilní, 
periodicky se opakující 
stav organizmu (útlumově-
relaxační fáze) s 
vymizením vnímání a 
citlivosti na vnější podněty

 Aktivní děj, forma vědomí

 Typické změny elektrické 
aktivity mozku (EEG)

 Cirkadiální rytmus (n. 
suprachiasmaticus -
hypothalamus)
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Fyziologie spánku
Architektura
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Jak spí kriticky nemocný?

 Celková doba spánku

 Doba latence – čas k usnutí

 Počet probuzení – fragmentace spánku

 Architektura spánku

 Spánek v noci 
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Optimální farmakoterapie?
Sedativa, spánek

 Dexmedetomidin

 Trazodon (Trittico)
Antidepresivum 3. generace s duálním 

serotoninovým pusobením (Serotonin Antagonist
and Reuptake Inhibitors, SARI

anxiolytikum, vedlejší sedativní efekt
Normalizuje spánkovou architekturu
Prodlužuje hluboký spánek, SWS, REM
Zkracuje lehký spánek
Snižuje fragmentaci
Prodlužuje celkovou dobu a efektivitu spánku

Závěšická, 2006
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Optimální farmakoterapie?
Sedativa, spánek

 Melatonin
USA – 1. volba
Doplněk stravy 3-5 mg v tabletě
Cirkadin – 2 mg tbl

 Pokud sedativa 
Do 23: 00 hod
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 Ventilátor
 Nebulizace
 Spontánní ventilace – ohřívání, zvlhčování
 Hrudní drény
 Odsávávání
 Tekoucí voda
 Elektronické dávkovače na desinfekci rukou
 Aktivní ohřívání 
 Enterální pumpa
 Telefony
 ALARMY

Zvukový smog

ČSIM Praha 2019

19 20

21 22

23 24



4/26/2019

5

 Hladina hluku na ICU v UK je trvale nad WHO doporučení
 Počet epizod zvýšení hladiny zvuku nad 85 a 100 dB
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Jak ovlivnit zvukovou zátěž?

 Předchozí poruchy spánku
 Minimalizace ordinací, intervencí v nočních 

hodinách
 Hudební pozadí (bílý šum)
 Hlasitost alarmů v blízkosti pacienta (centrála)
Noční režim, individuální úprava

 Ucpávky uší (tolerance)
 Vzájemná korekce 
 Minimalizace přípravných aktivit v blízkosti 

pacienta
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Světelný smog

…rušivé osvětlení nočního 
nebe způsobené rozptylem 
světla v ovzduší …
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Cirkadiánní rytmus

 Střídání denního světla a tmy (den/noc)

 Disrupce cirkadiánního rytmu - ↓ přežití 
Carlson 2008

 V noci tvorba melatoninu v epifýze
 Kvalita spánku
Cirkadiánní rytmus
Imunitní systém
Reprodukční schopnosti, sexuální vlastnosti
Antioxidační vlastnosti
Meziprodukt serotonin
Nedostatek – deprese, porucha spánku

ČSIM Praha 2019
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Ovlivnění světelné zátěže na ICU

 Co nejvíce denního světla

 V noci  kontrolované světlo (stálé s minimání 
intenzitou)

 Krytí očí 

 Noční obrazovky na monitorech

 Světlo v okolí (chodby)
Pohled pacienta x pohled personálu 

Realita?
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LO KARIM 22:30 h
ČSIM Praha 2019

LO KARIM 22:30 h
ČSIM Praha 2019 LO KARIM 00:00 h ČSIM Praha 2019

LO KARIM 00:30 h
ČSIM Praha 2019

LO KARIM 00:30 h
ČSIM Praha 2019
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LO KARIM 01:00 h Co mohu udělat zítra na své ICU? 

 Provoz oddělení
Hluk – snížení přes den, v noci
Světlo – denní, v noci snížení intenzity

 Zlepšení kvality spánku
Snížení intenzity hluku,  světla
 Revize nočních ordinací a intervencí
 Zátky do uší, zakrytí očí
 Farmakoterapie

Melatonin, trazodon
Dexmedetomidin
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Co mohu udělat zítra na své ICU? 

 Revize a eliminace prodelirantní medikace
Oddělené ředění opioidů, benzodiazepinů
Benzodiazepin – musí mít indikaci
Chinolony – alternativa?

 Kontrola bolesti 
Multimodální přístup
Paracetamol 4x1 g/24hod

 Hodiny (sledování času) u lůžka pacienta

 Rodina jako součást ICU
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Co mohu udělat zítra na své ICU? 

 Prevence deliria
Nikotinové náplasti jako rutinní součást (rodina)
Thiamin
Mobilizace, posazování

Komunikace s nemocným
Datum, čas, místo, důvody (protokol?)
Neiritovat, nedráždit

Vstupy, katetry 

 Léčba deliria  - pouze hyperaktivní
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