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Progresivne metody umelej ventilacie pluc a ich
praktické vyuzitie

Habilitaéna praca, ktora predlozil MUDr. Peter CANDIK , PhD. je vysledkom mnohoroéného
sustavného klinického vyskumu v problematike novych metod umelej plicnej ventilacie.
Umela ventilacia pPiac (UVP) je klicovou liecebnou metdodou intenzivnej mediciny,
indikovana pri akatnej respiracnej insuficiencii rdznej etiopatogenézy. Stale aktuadlnemu
problému UVP sa systematicky a podrobne venuje habilitaéna praca dr. Petra Candika, PhD.
prednostu KAIM VUSCH Kosice.

MUDr. Peter Candik , PhD sa zaobera problematikou UPV nepretrzite 20 rokov. Jeho
vyskumné prace na tomto poli st zaznamenané uz od roku 2002, zasluhuju si vel'kt
pozornost’ slovenskej, Ceskej i zahrani¢nej odbornej verejnosti. Habilitant si zvolil vysoko
aktualnu vyskumnt tlohu z oblasti intenzivnej mediciny — vyskum a klinickd aplikaciu
novych progresivnych metod arezimov UPV , moZnosti ich pouZitia pri najt’azsich
formach respiraéného zlyhania, ako st napr. ARDS, alebo pri hypoxemickom zlyhani pl'ic
pri COVID-19. Vysledky jeho vyskumu sti¢asne vedit k hlbsiemu pochopeniu principov
ventilacnej podpory pri ventilanom a/alebo hypoxemickom akutnom respiraénom
zlyhani, pomahaju Kk ucinnejsej a efektivnejsej nefarmakologickej lie¢be a lepSiemu
klinickému vysledku u kriticky chorych pacientov v intenzivnej starostlivosti.

I. Rozbor habilita¢nej prace

Téma habilitacnej prace Progresivhe metédy umelej ventilacie pl'ic a ich praktické
vyuzitie rezonuje s pokrokom v oblasti vyskumu novych sposobov kyslikovej lieCby
(HNFO), ventilacnej podpory neinvazivnym sposobom (NIV), anovych reZzimov UPV, ¢o
je zvlast aktudlne v obdobi COVID-19 pandémie a potrebe Sirokého vyuzitia UPV .

1. Obsahové a formalne hodnotenie habilita¢nej prace

Habilita¢na praca predstavuje subor 7 péovodnych prac publikovanych in extenso
v priebehu 18 rokov ( roky 2002,2005, 2008,2012, 2018,2019,2020). Tému a obsah
habilitacnej prace povazujem za vel'mi uzitocny a potrebny pocin, ktory vyznamne postiva
naSe medicinske poznanie na poli respiracnej intenzivnej mediciny a dokaze pozitivne
ovplyvnit’ klinicky stav pacientov v Kritickom stave s potrebou UPV.
Ciele a charakteristika habilita¢nej prace su definované jasne : Ide o sibor publikovanych
klinickych §tadii , ktoré sa tykaji roznych aspektov neinvazivnej, nizko invazivnej alebo
novych rezimov invazivnej UPV. V prvych Styroch kapitolach na 55 stranach autor



struéne vysvetluje sucasny pohlad na neinvazivnu a invazivnu ventilaciu. V druhej casti
od strany 56 sa autor sustredil na svoje publikované ¢lanky, ktoré tvoria jadro habilita¢nej
prace. Nas. 62 je uvedeny zoznam pouzitej literatiry v pocte 53 zakladnych préc, chybala
mi citacia od Petra Sutera, 1975, ktorej sa autor venovala v téme o optimalnom PEEPe, Na
habilitacnll pracu by som ocakaval S§irSiu a rozsiahlejSiu citaciu prac. Autor predlozil
celkovo sedem svojich povodnych prac: V piatich je predkladatel’ prvym autorom, v
dvoch dalsich ako spoluautor. Vyskumné prace boli publikované v recenzovanych
vedeckych ¢asopisoch. Tri prace boli vo vedeckych ¢asopisoch registrovanych v databaze
Current contents (2018, 2019, 2020). Sucastou vysledkov je prihlaska patentu spolu

s doc. Dr. P. Torokom, CSc., registrovana na ,Urade duSevného vlastnictva“, od roku 2015
vV procese schvalovania patentu.

V publikaciach ide konkrétne o tri skupiny problémov ventila¢nej podpory: a) metodiky

a sposoby neinvazivnej ventilacie maskou (s vyuzitim VFDV), b) nizkoinvazivne sposoby
podpory ventilacie a oxygenacie (insuflacny katéter do trachey) a c) invazivne techniky

S vyuzitim novych rezimov, napr. ,,APMV* alebo novej technologie - viac hladinova UPV ,
S 3 troviovym tlakovym rezimom. Pre ventila¢né zlyhévania, zvlast’ pre pacientov

s CHOBPCH sa ukazuje ako efektivne zavedenie insufla¢nych katétrov priamo do trachey
so §pecialnymi dyzami, ktoré ulah¢ujii ako inspirium tak i exspirium, ¢o ma nepochybne
svoje priority v kontexte eurdpskej intenzivnej mediciny. Vyuzitie vysoko frekvencnej
dyzovej ventilacie maskou pri po€inajicom edéme pltc sa tiez ukazuje ako efektivny
sposob neinvazivnej ventilacie. Pre oxygenacné respiracné zlyhavanie, autor uviedol nové
sposoby a rezimy UPV, vratane originalnej koncepcie viac-hladinovej ventilacie, s roznym
Casovanim respiraénych tlakov, ako aj novu technologiu automatického odpajania
pacienta od ventilatora po dlhodobej UPV. Autor sa do hibky venuje objasneniu
teoretickych principov tychto metdd v spojeni s aplikovanym vyskumom v laboratornych
podmienkach a klinickému overovaniu uvedenych novych spésobov asistovanej alebo
riadenej (kontrolovanej ) ventilacie Vv spolupraci s teoretickym vyskumom (prof. Dojnic)
apod odbornym vedenim doc. Dr. P. Toroka, CSc. Publikované prace Dr. Candika, PhD.
su vysledkom timovej spoluprace, Co pri ndro¢nosti problematiky novych spésobov UPV
ani inak nemdze byt.
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2. Prinos a nové poznatky habilita¢nej prace

MUDr. Peter Candik, PhD, MPH Vv svojej habilita¢nej praci predlozil viaceré povodné
pozoruhodné vysledky , origindlne inovécie ventila¢nej podpory a nové rezimy UPV, ktoré
vyznamne roz§iruju portfolio pre aplikacénu klinicka prax (napr. AURA Chirana). Vysvetlil
nalezité nové technologické a konStrukéné metddy, s vysokou Groviiou spracovania
a kvalitou publikovanych prac v europskych ¢asopisoch s impakt faktorom. Habilitant splnil
hlavné ciele dlhoro¢ného klinického a technologického vyskumu progresivnych metod UPV
s ich praktickym vyuzitim v klinickej praxi (s.59) , odporti¢ané parametre protektivnej
UPV nas. 60.

Z predlozenych prac ma zaujali viaceré, ktoré dokumentuju systematicky klinicky vyskum.
Z prvej prace zaoberajlicej sa programovanou viac- hladinovou ventilaciou - programmed
multilevel/multifrequency ventilation (PMLV), ktora je uz zavedena v klinickej praxi
u ventilatorov AURA, Chirana , uréenych pre ventilaciu pacientov s roznymi stupfiami
ARDS. V praci ¢.2 z roku 2020 sa autor venuje problematike Automatizovanej
proporcionalnej minttovej ventilacie pl'ic - ,,automatic proportional minute ventilation ,,
(APMV) , ktora sa tiez pouziva Vo ventilatoroch AURA a sluzi napr. pri odpajani pacientov
od ventilatora.

V tretej praci sa venuje habilitant expiracnej ¢asovej konStante Tau exp, ktora v spojitosti
s frekvenciou spustenia dychového cyklu a dizkou dychového cyklu s teoretickym
podkladom pre nové moderné rezimy a spdsoby podpornej ventilacie.

Dalsie publikacie (¢. 4, ¢.5 a ¢.7.) sa venuju réoznym spdsobom a pomdckam pre rozne
metody neinvazivnej ventildcie. Vo Stvrtej praci ide o pouzivanie tvarovej masky v
spojitosti s vysokofrekvenénou ventilaciou pri lie¢be pl'icneho edému bez potreby
endotracheélnej intubacie s rychlej§im spdsobom zvlddnutia edému pl'aic pomocou VFDV
ako klasickymi konzervativnymi spésobmi, CPAP. V piatej praci autor prezentuje pouzivanie
Specidlneho katétra, ktory Specifickym usporiadanim insufla¢nych dyz brani ako dislokacii
, tak efektivne napomaha vymene plynov. Kontinualne podavanie zmesi plynov pocas
zvladania respirac¢nej insuficiencie najmé u pacientov s CHOPCH. V siedmom ¢lanku je na
priklade Fantoniho techniky dilata¢nej tracheostomie demonstrované pouzitie Specialne
upraven¢ho insuflacného katétra pre vysokofrekvenénu ventilaciu, ktorym je mozné
pacienta ventilovat' poc¢as roznych procedur , napr. aj na dolnych dychacich cestach.
Vyssie uvedené pomocky pre neinvazivnu ventilaciu sa uz v praxi pouzivaju na
vybranych pracoviskach KAIM /OAIM.

V $iestej praci je po prvykrat v zahrani¢i publikovana metdda troj- hladinovej ventilacie, kde
je vysvetlovany sposob, ako za dodrziavania principov protektivnej ventilacie v
nehomogénnom plicnom parenchyme je mozné zlepsit' distribiiciu plynov

v nevzdu$nych alebo u pomalych bronchoalveoldrnych kompartmentov.



3. Pripomienky a otazky pre habilitanta

Zasadné pripomienky K habilitaénej prace nemam, nasiel som jednu chybu vo fyzikalne;j
jednotke Joul, ma byt velké J — 12 J/min. (5.37). Za malé nedostatky povazujem mensi
pocet citacii, ktoré mohli byt aktualnejSie, chybala mi aj ucelena diskusia autora k rozboru
vysledkov nim publikovanych prac, resp. konciznejsie zavery pre klinicki prax a aplikéciu
jednotlivych rezimov pri réznych typoch akutneho respiratného zlyhévania.

Mam dve otazky pre habilitanta :

1. Dokazali autori pri pouziti viac-hladinovej resp. trojhladinovej UPV otvaranie
Lrecruitment® postihnutych bronchoalveoldrnych kompartmentov a zlepsenie vzdusnosti
pluc pri ARDS aj pomocou zobrazovacich metéd ? ( CT plc, iné..) , alebo meranim
mechanickych vlastnosti a oxygenacnej funkcie respira¢ného systému ?

2. Aké sposoby riadenej UPV by odporucil autor prinajtazsich formach ARDS pri
obojstrannej COVID-pneumonii , ak je oxygenaény index pri PEEP 10 mbar menej ako
100 mmHg ?

1. Stanovisko a zaverecné zhodnotenie

Po preStudovani habilita¢nej prace som dospel k zaveru, Ze predloZzend prdca ma vysoku
odbornt troven, je pévodna a dosahuje viaceré priority. Svojim obsahom je originalna,
vedecky, odborne a logicky spracovana a ma vel’ky vyznam pre klinick prax, zvlast pre
intenzivnu a periopera¢ni medicinu. Autor habilitacnej prace vytrvalou vyskumnou pracou
potvrdil a rozsiril pozorovania, vysledky a zavery v problematike progresivnych metod
neinvazivnej, alebo protektivnej ventilacie a plne preukdzal svoju odbornua zrelost’

a sposobilost’ v odbornej klinickej, vyskumnej a vedeckej praci. MUDr. Peter Candik, PhD.
MPH si plne zasltzi akademicku hodnost docent, nakolko jeho habilitacné praca je
zrkadlom poctivej, vytrvalej a systematickej vySe dvadsat’ ro¢nej vyskumnej prace
integrovane spojena s klinickym vyskumom v oblasti umelej ventilacie pl'ic a ventilacnej
podpory kriticky chorych pacientov.

Na zaklade predloZenej habilitatnej prace, preStudovani habilitaéného spisu odporacam
Vedeckej rade LF Univerzity P. J. Safarika v Kogiciach prijat’ habilita¢na pracu

v predloZenej forme a na jej zdklade po uspeSnej obhajobe udelit
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