COMPLICANZE IN ANESTESIOLOGIA

PEDIATRICA (EUROPA)

Eventi critici gravi

—> Ulteriori trattamenti postanestesia,
trattamento prolungato in ospedale
o entrambi: 17,3%

Eventi respiratori gravi

—> Laringospasmo: 1,2%

—> Broncospasmo: 1,2%

Instabilita cardiovascolare

— Esito negativo immediato: 5,4%

Gli eventi critici gravi sono frequenti, come evidenziato di
recente dallo studio europeo APRICOT.
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| neonati e i lattanti sono i piu esposti al rischio di eventi critici gravi;
nei lattanti gli eventi respiratori incidono di piu rispetto ai neonati.

Studio APRICOT: 33 paesi, 21 centri, 30.874 pazienti

Habre et al; Incidence of severe critical events in paediatric anaesthesia (APRICOT): a prospective multicentre observational
study in 261 hospitals in Europe; Lancet Respir Med. 2017 May;5(5):412-425. doi: 10.1016/S2213-2600(17)30116-9.

L'INFANZIA E CARATTERIZZATA DA UNO
SVILUPPO POLMONARE RAPIDO
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Il sistema respiratorio dei bambini differisce nettamente

da quello degli adulti. Dopo la nascita, i polmoni crescono
rapidamente, mentre le dimensioni delle vie aeree non
incorrono in cambiamenti sostanziali. Nei bambini anche il
consumo di ossigeno € maggiore rispetto a quello degli adulti.

Il nostro White Paper fornisce informazioni dettagliate sulla
ventilazione intraoperatoria dei pazienti pediatrici (Link).

RIDOTTA TOLLERANZA ALL’APNEA
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un intervento rapido.

Soglia critica Una desaturazione dell’O, clinicamente rilevante
si instaura velocemente, rendendo necessario

O adolescente

Ramesh Patel et al., Age and the onset of desaturation in apnoeic children, Can J Anaesth. 1994 Sep;41(9):771-4



