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SPONTANIŠKAI KVĖPUOJANČIŲ PACIENTŲ INTEN-
SYVIOS TER APIJOS SKYRIUJE ATLIEKAMA S DARBA S: 
LITER ATŪROS APŽVALGA , EKSPERIMENTINIO  
MODELIO SUKŪRIMA S IR VALIDAVIMA S

Darbo autoriai. Marija AUKŠTUOLYTĖ, IV kursas, Gabija BALČIŪNAITĖ, IV kursas.

Darbo vadovas. Jaunesnysis mokslo darbuotojas Vaidas VICKA, VU MF Klinikinės 
medicinos institutas, Anesteziologijos ir reanimatologijos klinika.

Darbo tikslas. Nuo pat intensyviosios medicinos susikūrimo kvėpavimo funkci-
jos pažeidimas buvo vienas dažniausių ir pagrindinių sindromų, buvo atliekama daug 
kvėpavimo patofiziologiją tiriančių studijų. Paskutiniu metu vis daugiau kalbama apie 
pačio paciento sau sukeliamą kvėpavimo žalą (ang. self-inflicted lung injury (SILI). Ši 
žala atsiranda esant padidintam kvėpavimo darbui. Pagrindinis darbo tikslas yra at-
likti literatūros apžvalgą, sukurti ir validuoti eksperimentinį sveikų savanorių modelį 
spontaninio kvėpavimo darbui vertinti. 

Darbo metodika. Literatūros apžvalga bus vykdoma trimis kryptimis: (1) apžvel-
giamos metabolinės sąlygos, kurios apibrėžia intensyvių būklių pacientų patiriamas 
energijos sąnaudas spontaninio kvėpavimo darbo metu; (2) apžvelgiami kvėpavimo 
darbo vertinimo būdai intensyviojoje terapijoje, pasirenkamas tinkamiausias neinva-
zyvus tyrimo būdas; (3) apžvelgiami įverčiai, naudojami kvėpavimo darbui vertinti per 
laiką. Apžvalgos metu surinkta informacija bus panaudota eksperimento aprašymui, 
kurio metu bus tiriamas kvėpavimo darbas ramybės metu, krūvio metu ir taikant CPAP/
PS (5/7 cm H2O). Tyrimui bus gautas VRBTEK leidimas, kurio apibrėžtyje bus leista 
ištirti sveikus savanorius aprašytomis sąlygomis. Modelio validavimui bus panaudota 
vieno savanorio tyrimo duomenys. 

Rezultatai. (1) Metabolinių sąlygų, atitinkančių kritinių būklių pacientų me-
tabolizmą sukūrimas. Tiriamiesiems bus prijungiamas kardiopulmoninės sistemos 
monitoringas (elektrokardiograma, kraujo spaudimas, oksimetrija, kvėpavimo dažnio 
matavimas, pulso matavimas). Prijungus monitoringą bus pradedamas krūvis panaudo-
jant ergometrą (MotomedLetto2, RECK–Technik GmbH & Co. KG, Germany), pasiekus 
60 proc. maksimalaus širdies susitraukimo dažnio (220 – amžius vyrams, 210 – amžius 
moterims) bus tęsiama 10 minučių, kol nusistovės ekvilibriumas, iš esmės atitinkantis 
padidinto metabolizmo sąlygas, kurias patiria kritinių būklių ligoniai. Taip pat bus 
panaudota netiesioginė kalorimetrija sunaudojamo deguonies kiekio įvertinimui ir 
modelio validavimui (CARESCAPE E–sCOVX, GE Germany). 

(2) Kvėpavimo darbo matavimas. Kvėpavimo darbo matavimui bus pasitelktas 
krūtinės ląstos ekskursijas matuojantis kvėpavimo diržas, veikiantis varžų indukcijos 
principu. (Go Direct Respiration Belt, Vernier Science Education, Beaverton, USA). Šis 
matavimo metodas yra neinvazyvus ir leidžia išmatuoti niutonų kiekį, kurį krūtinės 
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ląsta generuoja išsiplėsdama. Matavimo metu diržas dedamas ant krūtines, daviklis 
tiesiogiai prijungiamas prie kompiuterio ir signalas apdorojamas pasitelkiant gamintojo 
suteiktą programinę įrangą. 

(3) Kvėpavimo darbo vertinimas. Bus analizuojami 10 minučių kvėpavimo in-
tervalai. Analizės metu bus vertinamas kiekvienas įkvėpimas atskirai, panaudojant 
matematines lygtis nustatomas maksimalius įvertis, vidutinis įvertis ir suminių niutonų 
reikšmė per laiką. 

(4) Eksperimentinio modelio validavimas ir veikimas. Eksperimento validavimui 
buvo panaudoti pirmojo tiriamojo duomenys: amžius 23 metų, lytis – moteriška, ne-
turintis gretutinių ligų, prieš tyrimą atlikta spirometrija – be nukrypimų nuo normos. 
Rezultatai lentelėje nr. 1. Rezultatuose matome, kad eksperimento metu pavyko už-
registruoti niutonų ir deguonies suvartojimo vertes, jos reikšmingai padidėjo sukūrus 
fizinį krūvį ir taikant CPAP/PS. 

Lentelė 1.

Įvertis
Ramybės 
metu

Ramybės metu  
su CPAP/PS

Krūvio  
metu

Krūvio metu  
su CPAP/PS

N (vid. 
įkvėpimas) 3,42 5,65 5,64 12,15

N (max. 
įkvėpimas) 6,93 14,15 14,22 29,79

N (vid. 
iškvėpimas) 1,13 1,02 0,95 0,72

T insp, s 2,37 2,13 2 1,53

T exp, s 2,37 2,13 2 1,53

T ciklo, s 4,73 4,27 4 3,07

Kvėpavimo 
dažnis 12,74 14,40 15,08 20,10

inspNTP (n/sek) 6,58 11,61 8,76 15,95

expNTP (n/sek) 5,21 11,27 8,89 18,04

VO2 (ml/min) x 308 x 875

VCO2 (ml/min) x 233 x 532

Išvados. Tyrimo metu buvo atlikta apžvalga, nustatytos metabolinės sąlygos, 
atitinkančios kritinių būklių ligonių kvėpavimo darbą, pasirinktas tyrimo instrumentas – 
krūtinės ekskursiją matuojantis diržas ir sukurtas eksperimentinis modelis. Modelis 
validuotas ištiriant vieną savanorį ir gaunant tikėtinus parametrų pasikeitimus. 

Raktažodžiai. Eksperimentinis modelis; kvėpavimo darbas; intensyvios terapijos 
skyrius; savanoriai; SILI.
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