O hyperbarické oxygenoterapii

Hyperbaricka oxygenoterapie (hyperbaroxie, dale HBO) je Iécebna metoda, spocivajici v podavani
kysliku za podminek zvySeného atmosférického tlaku.

Vzduch obsahuje témér 21% kysliku a 78% dusiku. PFi hyperbaroxii se vdechovanda koncentrace
kysliku blizi 100%, je tedy 5x vy3$si nez ve vzduchu. Pracovni tlak v hyperbarické komore je pfitom 2,5-
3 nasobné vyssi neZz atmosféricky tlak. Nabidka kysliku tedy mGze byt pti HBO az 15x vyssi neZ pfi
dychani vzduchu za normalnich podminek.

Dochazi k pInému dosyceni hemoglobinu kyslikem, mnohondsobnému zvyseni parcidlniho tlaku
kysliku a jeho fyzikdlnimu rozpusténi v krevni plazmé, az 4 nasobné se prodluZuje difuzni draha
kysliku ve tkdni.

Vsechny tyto déje vedou ke zvysené doddvce kysliku tkanim, coz mizZe byt prospésné u fady chorob.

Kromé toho ma hyperbaricky kyslik fadu dalsich specifickych efektl (zmenseni velikosti bublin plynu,
snizeni otoku ve tkanich, modulace imunitnich funkci v boji proti infekci, snizeni pribéhu ischemicko-
reperfuzniho syndromu, stimulace neovaskularizace, fibroblastové proliferace a podobné).

Hyperbaroxie je obor multidisciplindrni - ma vztah k mnoha medicinskym (ARO, chirurgie,
traumatologie, interna, dermatologie, otorinolaryngologie, oftalmologie, ortopedie, pediatrie,
neurologie, onkologie , mikrobiologie, urologie, pracovni Iékarstvi, pracovni hygiena, sportovni
medicina) i nemedicinskym oborlm (teorie potadpéni, dekompresologie, matematické modely
jednotlivych typl bublin, teoreticka, aplikovana fyzika apod.).

Ve vyspélych zemich probihd intenzivni védecky vyzkum v oblasti profesionalniho potapéni, vzniku a
diagnostiky bublin s vyuzitim pocitacového modelovani, prace v pretlaku a moznych zdravotnich
dopadu, podporovany komercnimi, statnimi a vojenskymi subjekty (potapécské, tézarské firmy - Stolt
Offshore, Statoil, Philips Petroleum, Shell, Hydro, British Gas, Norwegian Underwater Institute,
Norwegian Space Center, NASA, NAVSEA apod.).
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Pri |écbé nékterych kriticky nemocnych pacientl je nutna dokonala tymova spoluprace. Zejména u
téZce traumatizovanych Ci septickych pacientl s plynatou snéti ¢i nekrotizujici infekci mékkych tkani
je po adekvatnim primarnim chirurgickém oSetfeni a nasazeni empirické Sirokospektré antibioterapie
ve spolupraci se Zdravotnim Ustavem ¢i Narodni referenéni laboratofi pro anaerobni infekce (rychla
mikroskopicka a kultivaéni diagnostika) vhodna vcasna hyperbaroxie. Je ¢asto nutnd dlouhodoba
intenzivni péce véetné fizené ¢i podplirné umélé plicni ventilace v rezii ARO nebo traumatologické ¢i
septické JIP, kvalitni oSetfovatelska péce s aplikaci modernich trendl oSetfovani ran (tzv. systém
vihkého hojeni ran - preparaty s hydrokoloidy, polyuretany, alginaty, aktivni uhlim, silikonem),
aplikace 1é¢ebného podtlaku V.A.C. (Vacuum Assist Closure) apod.

Hyperbaroxie je jako kazda jina |1é¢ba. Ma své indikace, kontraindikace, ddvkovani, potencialni
vedlejsi nepfiznivé ucinky. Takto by se na ni mélo pohliZet - jako na raciondlni Ié¢bu v jistych
klinickych situacich, nikoli jako na zazracny lék. Vysledky a ucinky by se nemély ani pfeceriovat, ani
podceriovat. V minulosti bylo odvedeno mnoho préce k ziskani védeckych dikazl prospésnosti
terapie u nékterych indikaci. Na druhou stranu u mnoha z nich dnesni dliraz na medicinu zaloZenou
na dikazech bude v kratké budoucnosti vyZzadovat provedeni kvalitnich prospektivnich studii k
obhajeni rutinniho uzivani této metody v praxi.


http://www.hyperbarie.cz/hbo_images/itms000006.jpg

