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" S
Princip metody

B supramaximalni stimulace periferniho
nervu

~ 60 mA
stimulace vsech motorickych viaken nervu

delka jednotliveho pulzu ~ 0,2 ms
® delSi trvani zpusobi opakovanou stimulaci

B mereni odpovedi svalu
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" A
Mista stimulace

B n. ulnaris

m. adductor pollicis brevis

klasické misto

pozdejsi nastup a pozdejsi odezneni
B n. facialis

m. orbicularis oculi
prubéh podobny jako u svalu hrtanu
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" A
Mista stimulace

B n. tibialis posterior
m. flexor hallucis longus
podobné jako palec ruky

B n. laryngeus recurrens
m. adductor laryngis
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" JE
Mereni svalove odpovedi

B mechanomyografie
zlaty standard (spise historicka metoda)
prime mereni sily
nutna stabilizace aparatury (az desitky minut)
mereni zmen tlaku v manzete mezi vazy

B elektromyografie
elektricka odpoved stimulovaneho svalu
hlavni experimentalni metoda
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Mereni svalove odpoved

Endotracheal tube PMG TOF signal
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Condenser microphone
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Vocal cords

Hemmerling, T.M., Babin, D.M., Donati, F.: Phonomyography as a Novel Method to Determine Neuromuscular
Blockade at the Laryngeal Adductor Muscles, Anesthesiology 2003; 98:359—-63
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" A
Akcelerometrie

B dnes nejrozsirenejsi

B mereni zrychleni pomoci piezo-
elektrického efektu

B preload?
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" A
Akcelerometrie

m 2. Newtonullv zakon

F=m-a

" F—sila[N]

" m — hmotnost [kg]

® a — zrychleni [m-s?]
pohyb primocary a
rovhomeérne zrychleny

® to pohyb prstu rozhodne nenill!

mozna pricina nesouladu
akcelerometrie a
mechanomyografie?

Sir Isaac Newton

9/21



" JE
Zpusoby stimulace

B jednorazova stimulace (single twitch)
nizka frekvence (0,1 — 1 Hz)
supramaximalni proud — 60 mA
vyzaduje kalibraci pred podanim relaxancia
stupen bloku — T/T,

pri obsazeni <75-80% receptoru je T/T =1

jedina metoda vhodna pro depolarizacni blok
® nepracuje s fenomeénem unavy (fading)
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" JE
Zpusoby stimulace

B tetanicka stimulace
50 Hz po dobu 5 s

" vySSi frekvence — vySSi senzitivita
100 Hz prokaze obsazeni 50% receptoru
200 Hz prokaze obsazeni 30% receptoru

absence fenomeénu unavy — plné zotaveni
mezi merenimi je nutna 5-6 minut pauza
ovlivhuje nasledné mereni ToF a DBS

rutinné jen v ramci PTC
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" JE
Zpusoby stimulace

= Double Burst Stimulation (DBS;))

2 x 3 pulzy 50 Hz (40 ms) s pauzou 750 ms
taktilni vyvhodnoceni
obe odpovedi stejneé — dostateCne odezneni
varianty DBS,,, DBS,,

® Train of Four (ToF)

B Post Tetanic Count (PTC)
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" I
Train of Four

B nejrozsirenejsi metoda
B nevyzaduje kalibraci
" 4 impulzy
2 Hz (po 0,5 s)
staCi submaximalni proud (20-30 mA)

pocet vybavitelnych zaskubu
pomér T,/T, pfi vybaveni vSech 4 zaskubu
B nutnost akcelerometrie (EMG, ...)
taktilni vyhonoceni selhava uz pri T,/T, 0,3-0,4
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I
Train of Four

B dostatecne zotaveni
T/T,=0,9 (akcelerografie)

B omezeni akceleromyografie
kontrolni T,/T,=1,15 (bez podani
myorelaxace)
co znamena T,/T=0,77

= 0,7/1,15=0,61
B dekurarizaci lze podat pri
objeveni se T,

o5 =

0,2 mz
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Kopman, A.F., Klewicka, M.M., Neuman, G.G.: The Relationship between Acceleromyographic Train-of-four Fade and
Single Twitch Depression, Anesthesiology 2002; 96:583—7 15/21



Train of Four

B procC prave 4 a procC prave 2 Hz?
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CHINGMUH, L., KATZ, R.L.: Fade of Neurally Evoked Compound Electromyogram During Neuromuscular Block
by d-Tubocurarine, ANESTHESIA AND ANALGESIA VOL. 56, No. 2, MARCH-APRIL, 1977 16/21



"
Post Tetanic Count

B monitorace hlubokého bloku
pouzitelna pri T./T =0
B mirou relaxace je pocet vybavitelnych
stimulu po tetanizaci
B pricinou facilitace je proud Ca*
zpusobi uvolnéni vezikul s ACh
(uvolneni vezikul ukotvenych k cytoskeletu)
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Post Tetanic Count

1. 30 stimult po 1 s (1 Hz) 3. 3spauza
2. 5 s tetanizace (50 Hz) 4. 15 stimulu po 1s
20 = [1 Hz) = [30 Hz 2 s 15 = [1 Hz)
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" S
Post Tetanic Count (PTC a ToF)
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El-Orbany, M.l., Joseph, N.J., Salem, M.R.: The Relationship of Posttetanic Count and Train-of-Four Responses During
Recovery from Intense Cisatracurium - Induced Neuromuscular Blockade, Anesth Analg 2003;97:80—4
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Indikace monitorace relaxace

B nejlépe vzdy (iluzorni predstava) ©
B kontinualni podavani myorelaxace
B renalni a jaterni dysfunkce

B onemocneni s poruchou nervosvaloveho
prenosu
myastenia gravis

B anamnéza prodlouzeneho zotaveni
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