pfi lé¢bé akutni bolesti u dospélych pacientd na urgentnich pffjmech
[11]. Cilem bylo Zzjistit, zda inhalovana forma ketaminu poskytuje
srovnatelny analgeticky efekt jako standardni intravendzni analgezie,
a zaroven zhodnotit profil nezadoucich Gcinkd této alternativni aplikace.
Do prehledu byly zahrnuty viechny randomizované klinické studie
a vybrané observacni studie, které porovnavaly nebulizovany ketamin
s placebem, s jinym analgetikem nebo s odlisSnym aplikacnim zpsobem
podani ketaminu. Do analyzy bylo zafazeno 13 klinickych studif, z nichz
4 randomizované (celkem 601 pacient) umoznily kvantitativni srovnani
Gcinnosti s intravendznimi opioidy, zejména s morfinem. Nebulizovany
ketamin byl podavan nejcastéji v davkach 0,75-1,5 mg/kg formou
nebulizace béhem 10-15 minut. Viysledky ukazaly, Ze redukce bolesti po
30 minutach byla u nebulizovaného ketaminu srovnatelna s morfinem
(stfedni rozdil v intenzité bolesti 0,28, 95% Cl -0,18-0,73) a také byla
podobna potfeba dalsf analgetické medikace (16,9 vs. 17,4 %, p > 0,05).
Cetnost nezadoucich Gcinkd (napf. zavraté, neklid, nauzea) byla prakticky
totoznd (39,1 vs. 37,8 %, p > 0,050). Zdvazné nezddouci pfihody se
nevyskytly v zadné ze studif.

Souhrnné Ize konstatovat, Ze nebulizovany ketamin predstavuje
slibnou, U¢innou a bezpec¢nou alternativu intravendznim opioiddm pfi
|écbé akutni bolesti na urgentnim pffjmu. Nabizf vyhodu neinvazivn{
aplikace a rychlého nastupu Uc¢inku bez vyznamného rizika zavaznych
nezadoucich ¢inkd. I kdyz soucasna evidence naznacuje jeho srovna-
telnou Uc¢innost s morfinem, kvalita diikazd je vsak nizka a vysledky je
nezbytné interpretovat s opatrnosti.

Salbutamol pro analgezii pii renalni kolice

Johnson et al. publikovali prospektivni randomizovanou placebem kon-
trolovanou klinickou studii provedenou na urgentnim prijmu ve Velké
Britanii s cilem vyhodnotit mozny analgeticky ucinek salbutamolu u pa-
cientl s rendlnf kolikou [12]. RendlIni kolika je typicky spojena s vyraznou
bolesti zplsobenou spazmem a hyperperistaltikou ureteru, zvysenym
tlakem v panvicce a lokdlnim zénétlivym procesem. Salbutamol byl
v experimentélnich studiich identifikovan jako latka schopné relaxovat
hladké svalstvo ureteru a snizovat intralumindlni tlak. Do studie byli
zafazeni dospéli pacienti na urgentnim pffjmu s klinickym obrazem
renalnfkoliky. Randomizovani byli v pomeéru 1: 1 k podani bud 250 pg
intravendzniho salbutamolu nebo placeba (fyziologicky roztok). Lék
byl aplikovan pomalym bolusem béhem 3-5 minut. VSichni pacienti
zaroven dostéavali standardni analgezii podle protokolu urgentniho
pfijmu. Primdrnim cilem studie bylo porovnat zménu intenzity bolesti
mezi pfichodem na oddélenfa 30. minutou po podani léciva méfenou
pomoci vizudlnf analogové skaly (VAS 0-100 mm) u viech zafazenych,
u kterych byla potvrzena renaini kolika zobrazovaci metodou. Celkem
bylo vysetieno 1175 pacientd, z nich 151 souhlasilo s Ucasti a 148 bylo
randomizovéno. Po vylouceni pacientl bez potvrzené diagnézy bylo do
primarni analyzy zahrnuto 108 osob (49 v salbutamolové a 59 v placebo
vétvi). Median vstupni bolesti byl 67 mm VAS v obou skupinach. Po 30
minutach doslo k poklesu bolesti o 18 mm (IOR —25 aZz —3) u salbuta-
moluao 13 mm (IOR =33 az —1) u placeba. Rozdil 5 mm (95% Cl —16-6,
p = 0,575) nebyl statisticky ani klinicky vyznamny, pficemz minimalné
klinicky vyznamny rozdil byl predem definovéan jako > 13 mm. Ani
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v dalich ¢asovych intervalech do 24 hodin nebyl zjistén vyznamny
rozdil v intenzité bolesti, ani ve spotfebé opioidnich analgetik. Vyskyt
nezadoucich ucinkd byl vyssive skupiné se salbutamolem (69 vs. 47 %,
p = 0,022) ve srovnani s kontrolnf skupinou. Nejcastéjsi byly tremor
(35 %), palpitace (20 %) a zavraté (11 %). V placebo skupiné domino-
valy bolest hlavy a nauzea. Vsechny nezadouci Ucinky byly mimé az
stfednf intenzity a odpovidaly zndmému farmakologickému profilu
2 betaagonistl. Spokojenost s lé¢bou byla vysokd v obou skupinach,
vice nez 90 % pacientl oznacilo zviddnuti bolesti za adekvatni. Klinické
vysledky viak neprokdzaly zadny pfinos intravendzniho salbutamolu
nad rdmec standardnf |é¢by, a navic tato lécba byla spojend s vyssim
vyskytem nezadoucich ucinkd.

Z tohoto hlediska nebyly experimentéinf data v klinické praxi po-
tvrzeny a pfipadné pouzivani salbutamolu v této indikaci je neopod-

statnéné.

Diagnosticka presnost ultrasonografie

u akutni divertikulitidy

S narUstajici implementaci POCUS na urgentnich pfijmech se rozsi-
fuji i potencidlni diagnostické cile pro tuto metodu. Shokoohi et al.
publikovali metaanalyzu klinickych studif, kterd se zaméfila na hod-
noceni diagnostické pfesnosti ultrazvukového vysetfeni u pacientd
s podezfenim na akutnf divertikulitidu [13]. Zlatym standardem bylo
CT vysetienf. Analyzovand byla spolehlivost u komplikované a nekom-
plikované divertikulitidy a také spolehlivost POCUS vysetfeni realizo-
vaného klinikem a konven¢ni ultrasonografie provadéné radiologem.
Zpracovano bylo 12 diagnostickych studii zahrnujicich celkem 2 056
pacientl. Ultrazvuk prokézal u detekce akutnfi divertikulitidy velmi
vysokou senzitivitu (92,5 %, 95% Cl 86,9-95,8 %) a vysokou specificitu
(87,7 %, 95% Cl 75,7-94,2 %). P¥i hodnoceni komplikované divertikuliti-
dy byla zjisténa vyrazné nizsi senzitivita (58,3 %, 95% Cl 46,1-69,8 %),
ale velmi vysoka specificita (98,2 %, 95% Cl 96,4-99,2 %). V subanalyze
podle typu ultrazvukového vysetreni vykazoval u vsech pacientd
bez ohledu na zdvaznost divertikulitidy POCUS lepsi spolehlivost
nez konven¢ni vysetfeni radiologem. Senzitivita byla 94,1 vs. 83,2 %
a specificita 89,8 vs. 88,7 %.

Tato metaanalyza potvrzuje vysokou diagnostickou spolehlivost
ultrazvukového vysetreni pro detekci akutni divertikulitidy, zejména
pfi provedeni POCUS vyskolenym klinikem piimo u IGzka. Pfi kompli-
kované divertikulitidé je senzitivita nizsi, ale s vysokou spolehlivostf,
takze pozitivni vysledek Ize povazovat za diagnosticky velmi spolehlivy.
Z klinického hlediska tak vysledky této prace podporuji implementaci
POCUS do diagnostiky akutni divertikulitidy na urgentnim pffjmu.

Zavér

Publikace shrnuté v tomto prehledu dokladajf Sirokou $kalu klinickych
situaci, které spadaji pod obor urgentni medicina a potvrzuji pokra-
Cujfcl posun urgentni mediciny smérem k individualizované, pfesné
cflené a na dtikazech zaloZené péci. Spolec¢nym jmenovatelem vétsiny
prezentovanych studif je diraz na ¢asnost intervence, optimalizaci dia-
gnostickych a terapeutickych algoritm( a vyuzivani rychle dostupnych
metod s pfimym dopadem na klinické rozhodovani.
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