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Brahialas artérijas reaktivitate pacientiem ar smagu sepsi
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Ievads. Smaga sepse ir viens no biezakajiem iemesliem hospitalizacijai intensivas tera-
pijas nodala, un tai ir raksturigi mikrovaskularas cirkulacijas traucejumi. Mikrovaskularo funkciju
neinvazivi var izvertet, merot reaktivo hiperémiju, t. i., asins plusmas pieaugumu ekstremitate pec
3-5 miniasSu arterijas okluzijas. Pulsa vilpa izplatiSanas laiks brahialas arterijas segmenta ir atkarigs no
plusmas atkarigas vazodilatacijas un lauj novertet mikrovaskularo un lielo artériju endotelija funkciju.

Darba merkis, materials un metodes. Darba merkis ir noteikt pulsa vilna izplatiSanas laiku
brahialas artérijas segmenta un ta parmainas pec apakSdelma okltizijas slimniekiem ar smagu sepsi
un septisku Soku, salidzinat brahialas arterijas reaktivitates raditajus ar sekojoSas multiorganu
disfunkcijas attistibas dinamiku un iekaisuma raditajiem.

Petijuma prospektivi iesaistiti 23 pacienti pirmajas 24 stundas péc stacionéSanas intensivas
terapijas nodala. Sepses smagums izvertets pec APACHE II un SOFA skalas. Pulsa vilna izplatiSanas
laika pieraksts veikts ar divkanalu fotopletizmografu no brahialas arterijas elkona limeni un radialas
arterijas plaukstas pamatnes limeni. Reaktiva hiperemija tika kvantificeta ka procentuals pulsa vilna
izplatiSanas laika pieaugums labaja brahialaja arterija 60 sekundes péc tas okluzijas.

Asinsvada okluzija tika nodroSinata ar asinsspiediena manzZeti, 3 minttes uzturot spiedienu
taja 20 mm Hg st. virs sistoliska asinsspiediena. 48 stundas peéc merijjuma slimnieka stavoklis tika
atkartoti novertets pec SOFA skalas.

Rezultati. Pétijjuma tika ieklauti 23 pacienti; vecums 60 (32-85) gadi, APACHE II (18,5 (IQR
15-24)), SOFA (7,5 (IOR 4-10)). Noveroja negativu korelaciju starp pulsa vilna izplatiSanas laiku (22,6 ms
(IOR 10-27)) un multiorganu disfunkcijas sindroma progreseSanu pec 48 stundam (p = 0,02, r = 0,86).

SeSdesmit sekundes pec arterijas oklizijas pulsa vilna izplatiSanas laiks pieauga visiem
pacientiem (25,7 ms (IQR 13,2-32,3), bet netika noverota sakariba starp pulsa vilna izplatiSanas laika
procentualo pieaugumu un sekojoSam multiorganu disfunkcijas sindroma izmainam péc SOFA skalas.

Secinajumi. Pulsa vilpa izplatiSanas laiks brahialas artérijas segmenta ir iespéjams multi-
organu disfunkcijas sindroma progreséSanas prognostisks raditajs. Brahialas artérijas reaktivitates
raditaji pacientiem ar smagu sepsi un septisku Soku nekorelé ar multiorganu disfunkcijas sindroma
progresesanas risku.
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