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Publikované dikazy naznaduji piinosny Vliv Nebyl prokazan signifikantni rozdil ve ztratach krve pi1 operaci, Perioperacni bezpecnost souvisejici
minimalné invazivni mimoté&lni cirkulace (MiECC) Vv trvani operace, dob¢ perfuze a poctu perifernich anastomoz u obou s kontrolou krvaceni je stejna u obou typu
na koagulaci a funkci trombocyti ve srovnani skupin. Zadny pacient nebyl reoperovan kviali krvaceni nebo perfuznich obvodu. U MIECC se prokazala
s konvenénim mimotélnim ob&hem (ECC). ProtoZe tamponad¢, nebylo hlaSeno zadné umrti. Zjistili jsme statisticky lepsi hemostaticka Integrita, vyjadfena niz§im
miniaturizovany  perfuzni  okruh  primarné nevyznamny klesajici trend krevnich ztrat v prvnich 24 hodinach po pooperacnim Kkrvacenim a potiebou krevni
nezahrnuje koronarni sani, studie byla zaméfena na operaci u skupiny MIECC. Signifikatné nizsi ztraty krve ve druhych transfuze.
posouzeni bezpecnosti S ohledem na intraopera¢ni pooperacnich 24 hodinach vsak byly u skupiny MIECC, taktéz
krevni ztraty a porovnani poopera¢niho krvaceni v celkove ztraté krve. U skupiny MIECC bylo podano mén¢ erymasy.
v obou systémech. (20 vs. 30).
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Kritéria pro vyrazeni — zavazna dysfunkce LK (EF<30%), op op 24h 24h | 24-48h 24-48h |48-96h 48-96h ECC MECC

zavazna organova dysfunkce (CKD KDIGO G3b a vice, Tabulka 1 Tabulka 2
kreatinin > 200 nebo hemodialyza; elevace jaternich enzymu vice ECC MIECC P ECC MiIECC p

jak 3x, bilirubin >35, spontanni elevace INR >1,7; COPD GOLD Straty krve OP 39 (200-800) | 300 (200-700) | 0.495 :
3 a vice nebo dlouhodobé wuZivani steroidd pro plicni y ( ) ( ) | 0, Ztraty krve total 1160 (700-2500)(1015 (580-1810) | 0,032

. Ztraty krve 24h | 560 (230-1220) (455 (280-1000)| 0,128
onemocneni) :
Pacienti hospitalizovani v letech 2018-2021 Ztraty krve 24-48h | 185 (20-160) | 115 (30-290) | 0,001




