Предоперационная оценка кардиального риска
Врачи практической медицины начала 21 века признают, что в популяции дольше живущих пациентов чаще встречается серьезная сопутствующая патология.
В результате врачам часто бывает необходимо оценивать периоперационный риск их пациентов

Факторы, влияющие на сердечно-сосудистую систему при  хирургическом вмешательстве

· депрессия сократимости миокарда и дыхания 

· изменения температуры тела 

· изменения артериального давления 

· изменения объема циркулирующей крови 

· изменения активности вегетативной нервной системы 

· осложнения анестезии и операции

ПЕРИОПЕРАЦИОННЫЕ КАРДИАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ
Рассматриваются два вида факторов при оценке сердечно-сосудистого риска пациента
•факторы, связанные с пациентом

•факторы, связанные с видом оперативного вмешательства

Факторы, связанные с пациентом

· Артериальная гипертензия

· Ишемическая болезнь сердца

· Застойная сердечная недостаточность

· Поражения клапанов сердца

Факторы, связанные с операцией

Рассматриваются два фактора при оценке сердечно-сосудистого риска пациента

· вид операции

· связанный с ней гемодинамический стресс

Чем обширнее вмешательство, выше стресс, тем больше частота кардиальных осложнений


Факторы, связанные с операцией

· Высокий риск (более 5% периоперационной летальности или ИМ)

· Умеренный риск (1 – 5% периоперационной летальности или ИМ)

· Низкий риск (менее 1 % периоперационной летальности или ИМ)

Высокий риск (более 5% периоперационной летальности или ИМ)
• Операции на аорте и крупных сосудах,  сосудах нижних конечностей

• Плановые длительные операции в  брюшной и грудной полости, связанные  с большой кровопотерей
Умеренный риск (1- 5% периоперационной летальности или ИМ)
 урологические, ортопедические, неосложненные абдоминальные, торакальные операции, операции на голове и шее, предстательной железе

Низкий риск (менее 1% периоперационной летальности или ИМ)
   удаление катаракты, эндоскопические вмешательства, операции на молочной железе

ПЕРИОПЕРАЦИОННЫЕ КАРДИАЛЬНЫЕ ПРОБЛЕМЫ 
Факторы, связанные с пациентом
Оценка кардиального риска (Goldman et al.)

Ритм галопа                                                           11

Повышенное давление в яремной вене              11

ИМ в последние 6 месяцев                                  10

Более 5 желудочковых ЭС в минуту                     7

Любой несинусовый ритм                                     7

Возраст старше 70 лет                                            5

Внутрибрюшные, внутригрудные 
операции, операции на крупных сосудах             3

Выраженный аортальный стеноз                          3

Плохое общее состояние                                        3

Сумма баллов на уровне 13 означает плохой прогноз, а выше 26 сопровождается летальностью до 50%

Плохое общее состояние  (любой вариант из ниже перечисленных)                            
•pO2 < 60 мм рт.ст.

•pCO2 > 50 мм рт.ст.

•К плазмы < 3 ммоль/л

•Остаточный азот крови > 50 ммоль/л

•Креатинин крови > 260 мкмоль/л

•Постельный режим вследствие некардиальных причин

Определение периоперационного кардиального риска в соответствии с рекомендациями ACP-ASIM
1. Определение класса согласно модифицированного индекса кардиального риска Detsky et al
2. Добавление повышающих факторов риска Eagle и Vanzetto
3. Выделение групп низкого, умеренного и высокого риска
Модифицированный индекс кардиального риска (Detsky et al., 1987)
Ишемическая болезнь сердца 

•Перенесенный ИМ до 6 месяцев                    10

•Перенесенный ИМ более 6 месяцев                 5

Стенокардия

•Класс III                                                             10

•Класс IV                                                             20

Стеноз аортального клапана                             20

Плохое общее состояние                                     5
Альвеолярный отек легких 
•В течение предшествующей недели               10

•Перенесенный когда-либо                                 5

Аритмии

•Любой несинусовый ритм                                 5 

•Более 5 желудочковых ЭС в минуту                 5

Возраст старше 70 лет                                          5

Срочная операция                                               10

Модифицированный индекс кардиального риска (Detsky et al., 1987) – оценка после суммирования

Класс I –   0-15 баллов, вероятность сердечно-сосудистых осложнений 5%

Класс II –   20-30 баллов, вероятность сердечно-сосудистых осложнений 27%

Класс III –   более 30 баллов, вероятность сердечно-сосудистых осложнений 60%

Повышающие факторы риска Eagle и Vanzetto
•Возраст старше 70 лет

•Стенокардия в анамнезе

•Сахарный диабет

•Q-волны на ЭКГ

•ИМ в анамнезе

•Желудочковые ЭС в анамнезе

•Ишемические аномалии ST-сегмента во время отдыха

•Гипертензия с выраженной гипертрофией левого желудочка

•Застойная сердечная недостаточность в анамнезе

Причины высокого риска
Ишемическая болезнь сердца

    Определить возможность реваскуляризации перед проведением плановой некардиальной операцией

Застойная сердечная недостаточность, аритмия, болезни клапанов

    Больной нуждается в оптимизации кардиального риска, возможно, в протезировании клапанов, установке электрокардиостимулятора

Некурабельные факторы

    Отказ от планового оперативного вмешательства

Оценка функциональных возможностей по МЕТ (AHA)

	1 МЕТ

4 МЕТ

>10 МЕТ


	Можете вы…

Ухаживать за собой, есть, одеваться, гулять вокруг дома,                                          прогуливаться со скоростью 3,2-4,8 км/час,  делать легкую работу по дому (вытирать пыль, мыть посуду)

Пройти пролет лестницы или взобраться на холм, быстрая ходьба 6,4 км/час, бег на короткие дистанции, тяжелая работа по дому (поднимание тяжестей, перемещение мебели), умеренная спортивная нагрузка (танцы, гольф)

Выраженная спортивная нагрузка (плавание, теннис, футбол)


	<4 МЕТ

4-7 МЕТ

>7 МЕТ

	Плохие функциональные возможности, риск осложнений высокий

Средние функциональные возможности, риск осложнений повышен

Высокие функциональные возможности, низкий риск



American Society of Anesthesiology (ASA) Classification 

ASA Class I
Нормальный, здоровый пациент без органических, физиологических или психических расстройств, т.е. здоровый с хорошей переносимостью физической нагрузки. 

ASA Class II 

Пациент с контролируемыми сопутствующими заболеваниями без значительных системных эффектов: контролируемая гипертензия или диабет без системных эффектов, табакокурение без ХОЗЛ, умеренное ожирение, возраст менее 1 года и более 70 лет, беременность.
ASA Class III 

Пациент имеющий сопутствующие заболевания с выраженными системными нарушениями, периодически приводящими к значительной функциональной недостаточности: контролируемая застойная сердечная недостаточность, стабильная стенокардия, перенесенный инфаркт миокарда, плохо контролируемая гипертензия, патологическое ожирение, бронхоспастическая болезнь с периодическими обострениями, хроническая почечная недостаточность

ASA Class IV 

Пациент с плохо контролируемым физическим состоянием, что связано со значительной дисфункцией и потенциальной угрозой жизни: нестабильная стенокардия, симптоматические ХОЗЛ, застойная сердечная недостаточность, почечно-печеночная недостаточность
ASA Class V 

Пациент в критическом физическом состоянии, которое дает мало шансов на выживание даже при отсутствии хирургического вмешательства: полиорганная недостаточность, сепсис с гемодинамической нестабильностью, гипотермия, плохо контролируемая коагулопатия.
