Souhrn

Uspésna kardiopulmonalni resuscitace a obnoveni spontanni cirkulace po srde¢ni
zastave je zcela nezbytnym krokem k zachrané Zivota; povSechnéd ischemie béhem obchové
zastavy vSak vede k aktivaci celé fady procest, které mohou zptsobit dalsi poskozeni. Jednim
z klicovych patogenetickych pochodl, odpovédnych za ischemicko-reperfuzniho poskozeni,
je oxidativni stres. Soucasnd evidence o mozné ucasti oxidativniho stresu v patogeneze
poresuscita¢niho syndromu je vSak zcela nedostatecna.

V nasi praci jsme testovali nésledujici hypotézy: (i) ischemicko-reperfuzni poskozeni
pii srdecni zastavé je provazeno oxidativnim stresem a (ii) mirna 1éCebnd hypotermie snizuje
oxidativni stres.

V experimentalni ¢asti na zvifecim modelu ob¢hové zastavy jsme posuzovali ucinky
hypotermie a normotermie na hemodynamické parametry, na zndmky organového poskozeni
a na ovlivnéni oxidativniho stresu. Dale jsme srovnavali U¢inky hypotermie, ischemického
postconditioningu a podéani oxidu dusnatého pfi extrakorporalni kardiopulmonalni resuscitaci.
Zjistili jsme, Ze mirna hypotermie pusobi protektivné na sledované parametry a snizuje
oxidativni stres jak ve srovndni s normotermii, tak alesponi v nékterych hodnotich i ve
srovnani s ischemickym postconditioningem a oxidem dusnatym.

V klinické ¢asti byl hodnocen oxidativni stres a produkce oxidu dusnatého u pacientti
po obéhové zastaveé na umelé plicni ventilaci, ktefi byli 1é¢eni endovaskularné fizenou mirnou
hypotermii. Hypotermie v této studii snizovala hladinu produktl oxidativniho stresu a tvorbu
oxidu dusnatého.

Nase prace potvrzuje hypotézy, Ze poresuscitatni syndrom je provazen oxidativnim

stresem a ze mirnd lécebnd hypotermie zmenSuje oxidativni stres po srde¢ni zastave.
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