
NAPOVEDOVANJE IZIDA PRI NEZAVESTNEM 
BOLNIKU PO SRČNEM ZASTOJU
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Ciljno uravnavanje temperature in 
ogrevanje

Nezavesten bolnik, 
mGCS ≤3 po ≥72 h brez motečih 

dejavnikov1

Opazuj in ponovno oceni!

Slab izid zelo 
verjeten (*)

Najmanj dve merili:
•	 Odsotni zenični2 in kornealni refleksi ≥72 h po zastoju 
•	 Obojestransko odosten val N20 pri preiskavi SSEP
•	 Visokomaligni vzorec na EEG3 >24h po zastoju
•	 NSE >60 µg/L (4) 48 h in/ali 72 h po zastoju
•	 Mioklonični status5 ≤72 h po srčnem zastoju
•	 Difuzna in obsežna anoksična okvara na CT/MRI 

možganov

1.	 Moteči dejavniki so analgo-sedacija, zaviralci živčno-mišičnega prenosa, hipotermija, huda hipotenzija, 
hipoglikemija, sepsa, metabolne in respiratorne motnje. 

2.	 Za oceno zeničnih refleksov uporabi kvantitativno pupilometrijo.
3.	 Upočasnjena osnovna aktivnost ± občasni izbruhi ali vzorec izbruh-tišina, glede na Ameriško združenje za 

klinično nevrofiziologijo.
4.	 Naraščajoče koncentracije nevronsko specifične enolaze (NSE) med 24 in 48 h ali 24/48 in 72 h po srčnem 

zastoju napovedujejo slab izid.
5.	 Definiran kot neprekinjen in generaliziran mioklonus, ki vztraja >30 minut.


