8. Přehled výzkumných projektů

Grantové projekty

Pokus o objektivní posouzení pooperační bolesti u laparoskopických výkonů, možné snížení bolesti v ráně při použití preemptivní anestezie.  
Vnitřní grant LF UP Olomouc, 2001
Šantavý P., Švach I., Duda M., Gryga A., Dlouhý M.

Pooperační měření průtoku levou a pravou mamární tepnou použitou jako Y graft  k revaskularizaci levé věnčité tepny, stanovení průtokové rezervy a srovnání s klasickou revaskularizací pomocí LIMA a žilních štěpů
IGA MZ: NR 7791-3/2004
Bruk V. a kol.

Možnost ovlivnění bolesti u pacientů po kardiochirurgických výkonech z minitorakotomie lokální aplikací bupivakainu pomocí katétru PAINfusor®
IGA_LF_2016_027
Klváček Aleš, MUDr., Konečný Jakub MUDr., Šantavý Petr MUDr., Ph.D – školitel


Peroperační sekvestrace plazmy bohaté na trombocyty – součást protokolu komplexních kardiochirurgických výkonů
Start-Up grant FN Olomouc, institucionální podpora MZ ČR (RVO), 2016, 2017
Mgr. Luděk Slavík, Ph.D., Mgr. Jana Úlehlová, Ph.D.
MUDr. Roman, Hájek, Ph.D., MUDr. Ivo Fluger, Ph.D., Prof. MUDr. Vladimír Lonský, Ph.D., MUDr. Petr Šantavý, Ph.D., Mgr. Ondřej Zuščich, Petr Caletka, DiS



Populační farmakokinetika profylaktických antibiotik během kardiochirurgických operací 
s využitím mimotělního oběhu

Zajištění profylaktickým podáním antibiotika je standardem při provádění kardiochirurgických
operací, nicméně na základě limitovaných dat dostupných v literatuře se dají předpokládat
významné změny kinetiky (jak distribučního objemu, tak clearance) vedoucí ke snížení expozice
léčivu. Vedle sekvestrace v samotném extrakorporálním oběhu (CPB) hrají roli také hemodiluce
a změny kinetiky spojené se zánětlivou odpovědí. Tyto změny mohou vést k hladinám
nedostatečným pro prevenci - incidence infekce je až 15%. Projekt si klade za cíl popsat a kvantifikovat tyto změny u populace pacientů podstupujících elektivní kardiochirurgickou revaskularizaci. Zařazeno bude celkem 120 pacientů, vždy 20 operovaných s využitím CPB a 20 bez jeho použití, hodnocena budou 3 různá antibiotika (ampicilin, cefazolin a ciprofloxacin).
Získané údaje o plazmatických hladinách a kovariáty budou zpracovány pomocí modelovacího
software Pmetrics (LAPKB, Los Angeles, USA), který využívá neparametrický algoritmus NPAG
poskytující lepší přesnost predikce u populací s významnou interindividuální variabilitou.
Cíle projektu Cílem projektu je popsat a kvantifikovat změny farmakokinetiky vybraných antibiotik (ampicilin,cefazolin, ciprofloxacin) používaných v profylaxi u kardiochirurgý výkonů a to jak s využitím
mimotělního oběhu, tak bez něj. Populační model umožní individualizované cílené dávkování. 

MZ VES 2017: 17-31540A (GAČR – Projekt výzkumu a vývoje)
MUDr. Jan Strojil, Ph.D., MUDr. Petr Šantavý, Ph.D.


Účast na mezinárodních studiích

CardioRoot Post-Marketing Surveillance Registry (CardioRoot) NCT016092A70 (2012-2015)
Účelem studie bylo otestovat nový typ cévní náhrady v oblasti aortálního kořene.  V této studii jsem veden jako hlavní řešitel za FNOL.

Rivaroxaban for the Prevention of Major Cardiovascular Events in Coronary or Peripheral Artery Disease (COMPASS) NCT 01776424
Spoluřešitel
[bookmark: _GoBack]Reducing stroke rates using left atrial appendage occlusion 
Left Atrial Appendage Occlusion Study III (LAAOS III) ISRCTN17698102
 
Mezinárodní multicentrická vládní (Kanada) studie, hodnotící vliv uzávěru ouška levé srdeční síně na výskyt cévních mozkových příhod. Jako hlavní řešitel za FNOL jsem byl schválen kanadskou stranou, čeká na schválení VaV.
