
ÅÉÓÁÃÙÃÇ 

Ç IAP áñ÷éêÜ ðåñéãñÜöçêå áðü ôïí Marey ôï
1863 üôáí ç áýîçóÞ ôçò óõó÷åôßóôçêå Üìåóá ìå
ôçí ðáèïöõóéïëïãéêÞ äéáäéêáóßá ðïõ êáôáëÞãåé
óå ACS. Åíþ ïé ðñþôåò ìåëÝôåò ðïõ åß÷áí óáí
áíôéêåßìåíï ôçí IAP, ôçí ÉÁÇ êáé ôï ACS Üñ÷éóáí
íá åìöáíßæïíôáé ìåôÜ ôï 1980 êáé åíþ ôá ôåëåõ-
ôáßá ÷ñüíéá ðáñáôçñåßôáé ìéá Ýêñçîç ôçò âéâëéï-
ãñáößáò ôüóï óå ðåéñáìáôéêü üóï êáé óå êëéíéêü
åðßðåäï, áðü ôçí ïìÜäá åéäéêþí ôçò WSACS
(world society of abdominal compartment
syndrome) åêôéìÜôáé üôé ç IAP äåí ôõã÷Üíåé ôçò
áíáãíþñéóçò ðïõ áîßæåé. Åßíáé ãåãïíüò üôé ç IAP

åêôéìÜôáé áðü ìåñéêïýò ìüíï åíôáôéêïëüãïõò êáé
ç ìÝôñçóç ôçò  äåí áðïôåëåß åðßóçìï monitoring
ðáñÜ ôçí ôåêìçñéùìÝíç óõó÷Ýôéóç ôçò ìå ôçí IAH,
ôï ACS, ôï MODS êáé ôçí ôåëéêÞ Ýêâáóç ôïõ
áññþóôïõ1.

ÔÅ×ÍÉÊÅÓ ÌÅÔÑÇÓÇ ÅÍÄÏÊÏÉËÉÁÊÇÓ
ÐÉÅÓÇÓ 

Ç IAP åßíáé ç ðßåóç ôçò ðåñéôïíáúêÞò êïéëüôçôáò.
Ç ðåñéôïíáúêÞ êïéëüôçôá åßíáé ìéá êëåéóôÞ êïéëüôç-
ôá ôçò ïðïßáò ôá ôïé÷þìáôá åßíáé åßôå Üêáìðôá
(óðïíäõëéêÞ óôÞëç, ëåêÜíç) åßôå åýêáìðôá (êïéëéáêü
ôïß÷ùìá, äéÜöñáãìá). ÈåùñçôéêÜ, ôï ðåñéå÷üìåíï
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Monitoring ôçò ÅíäïêïéëéáêÞò Ðßåóçò

ÂÁÓÉËÇÓ ÏÕÑÁÇËÏÃËÏÕ

ÐÅÑÉËÇØÇ

Óôïí âáñÝùò ðÜó÷ïíôá áóèåíÞ ðïõ âñßóêåôáé óå ìåãÜëï êßíäõíï áíÜðôõîçò IAH êáé ACS, ôï
monitoring ôçò IAP ìðïñåß íá Ý÷åé ìåãÜëç äéáãíùóôéêÞ, èåñáðåõôéêÞ êáé ðñïãíùóôéêÞ áîßá. Ç ìÝôñç-
óç ôçò IVP (ùò áðåéêüíéóç ôçò IAP) åßíáé ìéá ó÷åôéêÜ áîéüðéóôç ôå÷íéêÞ, åöáñìüæåôáé åýêïëá, Ý÷åé
÷áìçëü êüóôïò êáé ðñÝðåé íá åêôéìÜôáé óå üëïõò ôïõò áóèåíåßò óôïõò ïðïßïõò áíáìÝíåôáé óçìáíôéêïý
âáèìïý áýîçóç ôçò IAP.

Ôï ACS åßíáé ìéá äõíçôéêÜ èáíáôçöüñá åðéðëïêÞ ðïõ ðñïêáëåßôáé áðü êÜèå áéôßá ðïõ ïäçãåß óå
IAH. Ç áõîáíüìåíç IAP ðñïêáëåß ðñïïäåõôéêÞ õðïÜñäåõóç êáé éó÷áéìßá ôùí óðëÜ÷íùí êáé ôùí äïìþí
ôçò ðåñéôïíáúêÞò êáé ôçò ïðéóèïðåñéôïíáúêÞò êïéëüôçôáò ìå áðïôÝëåóìá ôçí áðåëåõèÝñùóç êõôôáôïêé-
íþí êáé ôïí ó÷çìáôéóìü åëåõèÝñùí ñéæþí ïîõãüíïõ. Óôïí âáñÝùò ðÜó÷ïíôá áóèåíÞ ç äéáäéêáóßá áõôÞ
ðñïäéáèÝôåé óå ìéêñïâéáêÞ ìåôáêßíçóç  áðü ôï Ýíôåñï ìå ôåëéêü áðïôÝëåóìá ôçí ðïëõïñãáíéêÞ ëåé-
ôïõñãéêÞ áíåðÜñêåéá.

ËÝîåéò ÊëåéäéÜ: ÅíäïêïéëéáêÞ ðßåóç, Óýíäñïìï êïéëéáêïý äéáìåñßóìáôïò, ÅíäïêïéëéáêÞ õðÝñôáóç

ÓõíôìÞóåéò

IAP: intra-abdominal pressure / åíäïêïéëéáêÞ ðßåóç
IAH: intra-abdominal hypertension / åíäïêïéëéáêÞ õðÝñôáóç
IVP: intravesicular pressure / åíäïêõóôéêÞ ðßåóç
ACS: abdominal compartment syndrome / óýíäñïìï êïéëéáêïý äéáìåñßóìáôïò
MODS: multiorgan dysfunction syndrome/óýíäñïìï äõóëåéôïõñãßáò ðïëëáðëþí ïñãÜíùí



ôçò êïéëéáêÞò ÷þñáò åßíáé óõìðáãÝò êáé áóõìðßåóôï
êáé óõìðåñéöÝñåôáé óýìöùíá ìå ôïõò íüìïõò ôùí
ñåõóôþí óýìöùíá ìå ôïõò ïðïßïõò  ç ðßåóç èá åßíáé
ç ßäéá óå üðïéï óçìåßï êáé íá ìåôñçèåß. Ç åõåíäïôü-
ôçôá ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ùìÜôùí êáé ç åéäéêÞ âáñýôç-
ôá ôùí óðëÜ÷íùí èá ðñïóäéïñßæïõí ôçí IAP óå ìéá
óõãêåêñéìÝíç ÷ñïíéêÞ óôéãìÞ êáé óå ìéá óõãêåêñéìÝ-
íç èÝóç ôïõ áóèåíïýò (ýðôéá, ðñçíÞ). Óôçí ðñÜîç
üìùò ôá ðñÜãìáôá ðåñéðëÝêïíôáé áðü ôéò êéíÞóåéò
ôïõ äéáöñÜãìáôïò, ôçí Ýêðôõîç ôùí ðëåõñéêþí
ôüîùí, ôéò óõóðÜóåéò ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ùìÜôùí, ôçí
ðëçñüôçôá êáé ôçí öýóç ôïõ ðåñéå÷ïìÝíïõ ôïõ åíôå-
ñéêïý áõëïý (õãñÜ, áÝñáò, êüðñáíá). Ç IAP áõîÜ-
íåôáé óôçí öÜóç ôçò åéóðíïÞò (ìåôáêßíçóç äéáöñÜã-
ìáôïò) êáé åëáôôþíåôáé óôç öÜóç ôçò åêðíïÞò.

Ç IAP åêöñÜæåôáé óå mmHg (ìåôáôñïðÞ × 1,34
ãéá cmH2O) êáé ç öõóéïëïãéêÞ ôçò ôéìÞ åßíáé 0 - 5. Óå
áóèåíåßò ðïõ âñßóêïíôáé óå áõôüìáôï áåñéóìü ìðï-
ñåß íá áíé÷íåõèïýí åëáöñÜ áñíçôéêÝò ôéìÝò åíþ óå
áóèåíåßò ìå ìç÷áíéêÞ õðïóôÞñéîç ôçò áíáðíïÞò
(ëüãù ôçò ìåôÜäïóçò ôùí ðéÝóåùí áðü ôçí èùñáêéêÞ
êïéëüôçôá) áíé÷íåýïíôáé åëáöñÜ èåôéêÝò ôéìÝò. Óå
ìåôåã÷åéñçôéêïýò áóèåíåßò ìåôÜ áðü ðñïãñáììáôé-
óìÝíç ëáðáñïôïìßá, ôéìÝò IAP ìÝ÷ñé êáé 15mmHg
èåùñïýíôáé öõóéïëïãéêÝò (ëüãù ôïõ óðëá÷íéêïý
ïéäÞìáôïò êáé ôçò óýóðáóçò ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ùìÜ-
ôùí áðü ôïí ìåôåã÷åéñçôéêü ðüíï), áëëÜ êáôÜ êïéíÞ
áðïäï÷Þ ïé ôéìÝò 10 - 15mmHg åßíáé åíäåéêôéêÝò ãéá
ðñþéìç IAH. ÐÜíôùò äåí åßíáé ìüíï ç áðüëõôç ôéìÞ
áëëÜ êáé  ç áõîçôéêÞ ôÜóç ôçò IAP ðïõ óå óõíäõá-
óìü ìå ôçí áíåðÜñêåéá åíüò Þ ðåñéóóïôÝñùí ïñãÜ-
íùí êáèïñßæïõí ôïí âáèìü åðáãñýðíçóçò ôïõ êëéíé-
êïý ãéá ôïí êßíäõíï åìöÜíéóçò ACS.

Ç êëéíéêÞ åêôßìçóç ôçò IAH (ìå ôçí ôïðïèÝôçóç
êáé Üóêçóç ðßåóçò áðü ôéò ðáëÜìåò ôïõ êëéíéêïý óôá
êïéëéáêÜ ôïé÷þìáôá ôïõ áóèåíïýò) äåí óõíéóôÜôáé
ãéáôß ç ìÝèïäïò Ý÷åé åõáéóèçóßá ìéêñüôåñç áðü
40%2,3 êáé äåí åðáñêåß ãéá ôçí åêôßìçóç ôùí ìåôáâï-
ëþí ôçò IAP.

Ç äçìïöéëÝóôåñç ìÝèïäïò ìÝôñçóçò ëüãù ôçò
åõ÷ñçóôßáò êáé ôçò åëÜ÷éóôçò ðáñåìâáôéêüôçôáò
åßíáé ç ìÝôñçóç ôçò åíäïêõóôéêÞò ðßåóçò ðïõ áíôé-
óôïé÷åß IAP êáé óôéò ìåôáâïëÝò ôçò1,4,5 åíþ ï "÷ñõóïýò
êáíþí" åßíáé ç Üìåóç ìÝôñçóç ôçò IAP ìå ðáñáêÝ-
íôçóç ôïõ êïéëéáêïý ôïé÷þìáôïò. Ç Üìåóç ìÝôñçóç
ôçò IAP åðéôõã÷Üíåôáé ìå ôïí êáèåôçñéáóìü ôçò
ðåñéôïíáúêÞò êïéëüôçôáò ìå ìåôáëëéêü êáèåôÞñá Þ

ìå âåëüíá åõñÝùò áõëïý ðïõ óõíäÝåôáé åßôå óôï
transducer ìÝôñçóçò Üìåóçò ðßåóçò (ìå äõíáôüôçôá
êáôáãñáöÞò) åßôå óå êëåéóôü óýóôçìá ìáíïìÝôñïõ -
ïñïý. Ç Üìåóç ìÝôñçóç ôçò IAP ÷ñçóéìïðïéåßôáé
ðëÝïí ìüíï óå ðåéñáìáôéêü åðßðåäï ãéáôß äåí öáßíå-
ôáé íá õðåñôåñåß óå áîéïðéóôßá1,6,7 óå ó÷Ýóç ìå ôéò
ðëÝïí äéáäåäïìÝíåò áíáßìáêôåò ìåèüäïõò.

¢ìåóç ìÝôñçóç ôçò IAP åðéôõã÷Üíåôáé ìå ôïí åéäé-
êü åîïðëéóìü êáôÜ ôçí äéÜñêåéá ìéáò ëáðáñïóêïðé-
êÞò åðÝìâáóçò áí êáé ôï ðíåõìïðåñéôüíáéï áðü
ìüíï ôïõ áðïôåëåß Ýíá ôå÷íçôü ðåñéâÜëëïí ðïõ äåí
áíôáðïêñßíåôáé áðüëõôá óôçí IAP. Ç ôå÷íéêÞ áõôÞ
åßíáé åêôåèåéìÝíç óå åóöáëìÝíåò ôéìÝò êõñßùò ëüãù
ôçò åöáñìïãÞò ôçò ãåíéêÞò áíáéóèçóßáò (ìõï÷Üëá-
óç, êáôáóôïëÞ, áíáëãçóßá) áëëÜ êáé ëüãù ôçò
ôá÷åßáò ìåôáâïëÞò ôçò äõíáìéêÞò ôçò ðåñéï÷Þò ëüãù
ôçò åìöýóçóçò. Óõí ôïéò Üëëïéò ç âåëüíá Verres
áðïöñÜóåôáé  åýêïëá áðü õãñÜ Þ áðü ôïõò ðáñáêåß-
ìåíïõò éóôïýò ìå áðïôÝëåóìá ôçí ëáíèáóìÝíç
ìÝôñçóç.

É. ÌÝôñçóç åíäïêõóôéêÞò ðßåóçò

Óôçí âéâëéïãñáößá ðåñéãñÜöïíôáé ôïõëÜ÷éóôïí
äÝêá äéáöïñåôéêÝò ôå÷íéêÝò ìÝôñçóçò ôçò IVP ðïõ ôá
ðëåïíåêôÞìáôá êáé ôá ìåéïíåêôÞìáôá ôçò êÜèå ìéáò
åîáñôþíôáé áðü ôçí åõêïëßá åöáñìïãÞò, ôçí äõíáôü-
ôçôá åðáíáëçøéìüôçôáò ôùí ìåôñÞóåùí, ôçí äõíáôü-
ôçôá êáôáãñáöÞò êáé ôï êüóôïò, åíþ ç öéëïóïößá
üëùí åßíáé ßäéá  êáé Ý÷ïõí ðáñüìïéá åõáéóèçóßá.
Óôçí åíüôçôá áõôÞ èá ðåñéãñáöïýí ïé äýï äçìïöéëÝ-
óôåñåò ôå÷íéêÝò, ç ðñþôç ëüãù ôçò ìç áíáãêáéüôçôáò
åéäéêïý áíáëþóéìïõ åîïðëéóìïý êáé ç äåýôåñç ëüãù
ôçò åõêïëßáò åöáñìïãÞò êáé ôçò äõíáôüôçôáò Üìåóçò
åðáíÜëçøçò ôùí ìåôñÞóåùí. 
• Ãéá ôçí âáóéêÞ ìÝèïäï ìÝôñçóçò áðáéôåßôáé ìéá
óõóêåõÞ monitoring ìå äõíáôüôçôá ìÝôñçóçò áéìá-
ôçñÞò ðßåóçò, 500ml NS óå áóêü ðßåóçò (poir), Ýíá
transducer ðßåóçò óõíäåäåìÝíï óôï monitor, êáèåôÞ-
ñáò Foley, äýï 3-way, ìéá óýñéããá Luer 60ml, ìéá
ðñïÝêôáóç ïñïý, ìéá ëáâßäá Kocher Þ Kelly êáé ìéá
âåëüíá Þ Ýíá abbocath 18g Þ åõñýôåñï.

Ãéá ôçí åöáñìïãÞ ôçò ôå÷íéêÞò êáé ôçñþíôáò üðïõ
÷ñåéÜæåôáé ôéò âáóéêÝò áñ÷Ýò áíôéóçøßáò, óõíäÝóôå
ôïí õðü  ðßåóç ïñü óôçí êåíôñéêü Üêñï ôïõ
transducer, åöáñìüóôå ôá äýï 3-way óôï ðåñéöåñéêü
Üêñï ôïõ transducer, óõíäÝóôå ôç Luer óå Ýíá
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Åéêüíá 1. ÄéÜôáîç åîïðëéóìïý ãéá ôç âáóéêÞ ìÝôñçóç ôçò IAP äéáêõóôéêÜ. ËåðôïìÝñåéåò óôï êåßìåíï.

Åéêüíá 2. Ôï óýóôçìá AbViserTM. ËåðôïìÝñåéåò óôï êåßìåíï.



Üêñï ôïõ ðåñéöåñéêïý 3-way êáé ôçí ðñïÝêôáóç ìå
ôç âåëüíá óôï Üëëï Üêñï ôïõ ßäéïõ 3-way êáé ôÝëïò
öëáóÜñåôå ôï óýóôçìá. Ìçäåíßóôå ôï transducer
(ãõñßæïíôáò óôïí áÝñá ôï êåíôñéêüôåñï 3-way) óôï
ýøïò ôçò çâéêÞò óýìöõóçò êáé âåâáéùèåßôå üôé
Ý÷åôå êõìáôïìïñöÞ óôï monitor. ÅéóÜãåôå ôç
âåëüíá Þ ôï abbocath óôç èýñá ëÞøçò äåßãìáôïò
êáëëéÝñãåéáò ðïõ äéáèÝôåé ï êáèåôÞñáò Foley (áí
äåí äéáèÝôåé ôÝôïéá èýñá, ôñõðÞóôå ôï latex ôïõ
êáèåôÞñá êáé åéóÜãåôå ôç âåëüíá), áðïêëåßóôå
(ìå ôç ëáâßäá Kocher) ôïí ïõñïêáèåôÞñá  ðåñéöå-
ñéêüôåñá ôïõ óçìåßïõ åéóüäïõ ôçò âåëüíáò (óõíÞ-
èùò óôçí áñ÷Þ ôïõ ïõñïóõëëÝêôç), ìå ôïõò áíÜëï-
ãïõò ÷åéñéóìïýò óôï ðåñéöåñéêü 3-way áíáññïöÞ-
óôå 50ml NS óôç Luer êáé ðñïùèÞóôå ôá óôçí
êýóôç ôïõ áóèåíïýò. Ãéá íá âåâáéùèåßôå ãéá ôçí
áêñßâåéá ôçò ìÝôñçóçò ðñïêáëÝóôå ìåñéêÝò Þðéåò
óõìðéÝóåéò óôï êïéëéáêü ôïß÷ùìá ïé ïðïßåò èá
ðñÝðåé Üìåóá íá áðåéêïíéóôïýí óôçí ïèüíç ôïõ
monitor. ÌåôÜ ôçí åîéóïññüðçóç ôùí ðéÝóåùí
(20-30sec) êáôáãñÜøôå ôçí IAP óôï ôÝëïò ôçò
åêðíïÞò. ÌåôÜ ôçí ìÝôñçóç óáò áðáóöáëßóôå ôçí
Kocher, áðïóýñåôå ôçí âåëüíá êáé ìç îå÷Üóåôå íá
áöáéñÝóåôå 50ml áðü ôï óõíïëéêü éóïæýãéï õãñþí
ôïõ áññþóôïõ.

Ï üãêïò Ýã÷õóçò ôùí 50ml NS åßíáé ó÷åôéêÜ
áõèáßñåôïò êáé áðïôåëåß óçìåßï äé÷ïãíùìßáò
ìåôáîý ðïëëþí åñåõíçôþí1,8. Óýìöùíá ìå ôçí
âéâëéïãñáößá ôéìÝò êïíôÜ ó' áõôÝò ôçò Üìåóçò
ìÝôñçóçò ôçò IAP, ëáìâÜíïíôáé ìå üãêïõò Ýã÷õ-
óçò áðü 10 ùò 50ml. Ïé ðåñéóóüôåñïé óõããñáöåßò
ôñïðïðïéïýí ôçí âáóéêÞ ìÝèïäï ôçò åíäïêõóôéêÞò
ðßåóçò êáé  åã÷ýïõí åíäïêõóôéêÜ  20-50ml NS.  Óå
ðáéäéáôñéêïýò áóèåíåßò ï éäáíéêüò üãêïò Ýã÷õóçò
õðïëïãßæåôáé ðåñßðïõ óå 1ml/bw8. ¼ôáí äåí ÷ñç-
óéìïðïéïýíôáé áõôüìáôá óõóôÞìáôá ðïõ ëåéôïõñ-
ãïýí ìå óõãêåêñéìÝíï üãêï Ýã÷õóçò áíÜëïãá ìå
ôçí ôå÷íïëïãßá ôïõò, ðñÝðåé íá ëçöèåß óïâáñÜ
õðüøç üôé ï õðåñâïëéêüò üãêïò Ýã÷õóçò (>50ml)
ìåôáâÜëëåé ôçí åõåíäïôüôçôá ôçò ïõñïäü÷ïõ
êýóôçò ìå áðïôÝëåóìá ôçí õðïåêôßìçóç ôçò IAP. 
• Ôï óýóôçìá AbViserÔÌ åßíáé Ýíá áíáëþóéìï
Ýôïéìï óýóôçìá ìÝôñçóçò ôçò IAP (åéêüíá 2) êáé
áðïôåëåßôáé 1) áðü ìéá áðïóôåéñùìÝíç âáëâßäá
äéðëÞò êáôåýèõíóçò (âáëâßäá Á) ç ïðïßá ôïðïèå-
ôåßôáé ìåôáîý ôïõ Foley êáé ôïõ ïõñïóõëëÝêôç åíþ
ôáõôü÷ñïíá óõíäÝåôáé êáé ìå ôï transducer ðßåóçò

2) ìéá óýñéããá 20ml ìå äéêÞ ôçò âáëâßäá äéðëÞò
êáôåýèõíóçò (âáëâßäá Â) ðïõ åßíáé ðñïóáñìï-
óìÝíç óå åíéáßï óýóôçìá ïñïý ðïõ êáôáëÞãåé
ìåôáîý ôïõ transducer êáé ôçò âáëâßäáò Á. Äåí
áðáéôåßôáé Üëëïò åîïðëéóìüò (ëáâßäá áðïêëåé-
óìïý, 3-way, âåëüíá Þ Üëëï óõíäåôéêü) êáé äåí
äéáêüðôåôáé ç áðïññïÞ ôùí ïýñùí. Ãéá ôçí ìÝôñç-
óç ôçò IAP ðëçñþíåôáé ç óýñéããá ìå 20ml ìå áðëÞ
Ýëîç ôïõ åìâüëïõ êáé óôç óõíÝ÷åéá ôï ðåñéå÷üìå-
íï ôçò óýñéããáò ðñïùèåßôáé óôçí êýóôç ìÝóù ôùí
äýï âáëâßäùí äéðëÞò êáôåýèõíóçò. ÌåôÜ áðü 20-
30 sec óôï monitor áðåéêïíßæåôáé ç êõìáôïìïñöÞ
êáé ç ôéìÞ ôçò IAP ç ïðïßá ðáñáìÝíåé ãéá 60sec.
Áêïëïýèùò ï êáèåôÞñáò åðáíÝñ÷åôáé óôçí öõóéï-
ëïãéêÞ ôïõ ëåéôïõñãßá êáé ç ìÝôñçóç ìðïñåß íá
åðáíáëçöèåß ìå ôïí ßäéï ôñüðï áíÜ ðÜóá óôéãìÞ.
¢ëëåò ìÝèïäïé

Ç ìÝôñçóç ôçò IAP ìðïñåß íá ãßíåé ìÝóù ñéíï-
ãáóôñéêïý êáèåôÞñá (ç ðéï äéáäåäïìÝíç áðü ôéò
"Üëëåò" ìåèüäïõò) Þ ìÝóù ãáóôñïóôïìßáò, ìðïñåß
áêüìá íá ìåôñçèåß ìå åéäéêü êáèåôÞñá óôï ïñèü Þ
ìÝóù êåíôñéêïý öëåâéêïý êáèåôÞñá óôçí êÜôù
êïßëç öëÝâá. Êáìßá áðü ôéò ìåèüäïõò áõôÝò äåí
õðåñôåñåß óçìáíôéêÜ óå áîéïðéóôßá, êüóôïò, åõêï-
ëßá åöáñìïãÞò áðü ôçí äéáêõóôéêÞ ìÝôñçóç ôçò
IAP ç ïðïßá ðáñáìÝíåé ç ìÝèïäïò áíáöïñÜò ãéá
ôéò  áíáßìáêôåò ôå÷íéêÝò1,4-7.

Ç ðëÝïí ðñüóöáôç åîÝëéîç óôçí ìÝôñçóç ôçò
IAP åßíáé ç åöáñìïãÞ ôùí íÝùí ôýðïõ êáèåôÞñùí
ìÝôñçóçò ðéÝóåùí ðïõ öÝñïõí transducer óå
ìïñöÞ microchip Þ nanochip óôï Üêñï ôïõò êáé
ìåôáöÝñïõí ôï óÞìá óôï monitor ìå ïðôéêÞ ßíá Þ
áóýñìáôá5,9. Ïé êáèåôÞñåò áõôïß ôïðïèåôïýíôáé
óôçí ïõñïäü÷ï êýóôç, óôçí ïõñÞèñá, ôïí óôüìá÷ï,
óôï ïñèü, óôç ìÞôñá Þ åíäïðåñéôïíáúêÜ êáé Ý÷ïõí
ðåñÜóåé áðü ôï ðåéñáìáôéêü óôÜäéï óôçí êëéíéêÞ
ðñÜîç. Ïé êáèåôÞñåò áõôïß áðïôåëïýí áíáëþóéìï
õëéêü ìéáò ÷ñÞóçò êáé ôï áðáãïñåõôéêü ôïõò
êüóôïò åßíáé ç êýñéá áéôßá ãéá ôïí ðåñéïñéóìÝíï
áñéèìü ìåëåôþí êáé ôá åëÜ÷éóôá äçìïóéåõìÝíá
äåäïìÝíá ãéá ôçí ÷ñÞóç ôïõò óôç ÌÅÈ êáèþò êáé
ãéá ôçí óõìâïëÞ ôïõò óôçí ôåëéêÞ Ýêâáóç ôïõ
âáñÝùò ðÜó÷ïíôá áóèåíÞ.

Ôï êüóôïò ôïõ monitoring ôçò IAP åîáñôÜôáé
áðü ôçí ìÝèïäï ìÝôñçóçò áëëÜ üðùò áíáöÝñèçêå
ðáñáðÜíù åßíáé äõíáôüí íá ãßíïõí áîéüðéóôåò
ìåôñÞóåéò ìå ðïëý áðëÝò ìåèüäïõò. ÓõãêåêñéìÝ-
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íá: Ôï êüóôïò ôçò âáóéêÞò ìåèüäïõ ãéá ôçí äéáêõ-
óôéêÞ ìÝôñçóç ôçò IAP óõìðåñéëáìâáíïìÝíïõ ôïõ
êáèåôÞñá Foley (óéëéêüíçò), ôïõ transducer, ôùí
3-way êáé ôïõ óõóôÞìáôïò ïñïý ìáæß ìå ôá 500ml
NS 0,9% áíÝñ÷åôáé óå 42,6€. Ôï óýóôçìá
AbViserÔÌ êïóôßæåé 117€ êáé ìðïñåß íá ðáñáìåß-
íåé óå èÝóç ãéá ðïëëÝò çìÝñåò. Ç íåüôåñç ôñïðï-
ðïßçóç ôïõ ðïõ óõíïäåýåôáé áðü transducer êáé
monitor óõíå÷ïýò ìÝôñçóçò ôçò IAP êïóôßæåé
190€, åíþ ôï åéäéêü monitor êáé ôï êáôáãñáöéêü
ðáñÝ÷ïíôáé áðü ôçí åôáéñßá ìå ôçí ìïñöÞ ôïõ ÷ñç-
óéäáíåßïõ. Ïé åéäéêïß ñéíïãáóôñéêïß êáèåôÞñåò
CiMon êáé Spiegelberg ìáæß ìå ôï transcducer
êïóôßæïõí 106 êáé 212€ áíôßóôïé÷á åíþ ôáõôü÷ñï-
íá ÷ñçóéìïðïéïýíôáé êáé óáí êáèåôÞñåò åíôåñéêÞò
óßôéóçò. Ï êáèåôÞñáò Dawdle (microchip) êïóôß-
æåé 1287€ åíþ ï êáèåôÞñáò Sugrue (nanochip ïðôé-
êÞò ßíáò) êïóôßæåé 2120€. Ïé äýï ôåëåõôáßïé êáèå-
ôÞñåò äåí åéóÜãïíôáé óôçí ÅëëÜäá. ¼ëá ôá ðáñá-
ðÜíù óõóôÞìáôá ìðïñåß íá åöáñìüæïíôáé åðß
óåéñÜ çìåñþí êáé ôï êüóôïò ôùí åðáíáëáìâáíü-
ìåíùí ìåôñÞóåùí åßíáé êõñéïëåêôéêÜ ìçäáìéíü
(50ml NS).

ÉÉ.  ÊëéíéêÞ óçìáóßá ôçò IAP

Ôï 2004 éäñýèçêå ç WSACS (World Society of
Abdominal Compartment Syndrome) ìå áíôéêåß-
ìåíï ôçí åõáéóèçôïðïßçóç êáé ôçí åíçìÝñùóç ôïõ
éáôñéêïý êüóìïõ óå èÝìáôá ðïõ áöïñïýí ôï ACS
êáé ôçí áíáãêáéüôçôá ôçò ìÝôñçóçò ôçò IAP. Ç
WSACS éäñýèçêå óôá ðñüôõðá ôïõ Sepsis Forum
ðïõ óôç äåêáåôßá ôïõ 90 ìå èåáìáôéêÜ åðéôõ÷ßá
åíçìÝñùóå êáé åõáéóèçôïðïßçóå ôïí éáôñéêü ðëç-
èõóìü ôùí Åõñùðáúêþí ÌÅÈ ãéá ôçí óÞøç êáé
ôçí ðïëõïñãáíéêÞ áíåðÜñêåéá åêäßäïíôáò ôåêìç-
ñéùìÝíåò êáôåõèõíôÞñéåò ïäçãßåò êáé ïñéóìïýò.
Êéíïýìåíç óôá ßäéá ðëáßóéá ðñïþèçóçò ôçò
ãíþóçò êáé ôçò åìðåéñßáò äéáôçñåß Ýíá website ìå
äéåýèõíóç www.wsacs.org üðïõ åêôüò áðü ôá
fulltext Üñèñá ôçò óýã÷ñïíçò âéâëéïãñáößáò,
ðáñáèÝôåé üëåò ôéò êáôåõèõíôÞñéåò ïäçãßåò ãéá
ôçí ìÝôñçóç êáé ôçí êëéíéêÞ åêôßìçóç ôçò IAP
êáèþò êáé óõóôÜóåéò ãéá ôçí áíôéìåôþðéóç ôçò
IAH êáé ôïõ ACS10,11. Ïé ðáñáðÜíù êáôåõèõ-
íôÞñéåò ïäçãßåò êáé óõóôÜóåéò êáèþò êáé ïé ïñé-
óìïß ôùí êëéíéêþí êáôáóôÜóåùí ðïõ ó÷åôßæïíôáé

ìå ôéò áõîçìÝíåò ôéìÝò ôçò IAP óõíïøßæïíôáé
óôïõò áëãüñéèìïõò 1 & 2, åíþ óôï êåöÜëáéï áõôü
èá åðé÷åéñçèåß ï ó÷ïëéáóìüò ôïõò.

Ç íåïóõóôáèåßóá ïìÜäá êñïýóçò ãéá ôçí áíôé-
ìåôþðéóç ôïõ ACS ëáìâÜíïíôáò óïâáñÜ õðüøç á)
ôçí äéáñêþò áõîáíüìåíç íïóçñüôçôá êáé èíçôüôç-
ôá ðïõ ðáñáôçñåßôáé óå âáñÝùò ðÜó÷ïíôåò áóèå-
íåßò ëüãù ôïõ ACS êáé ôçò IAH, â) ôçí ðëçèþñá
ïñéóìþí êáé åñìçíåéþí ðïõ ïäçãïýóáí óå óýã÷õ-
óç ôçí åðéóôçìïíéêÞ êïéíüôçôá êáé ã) ôçí áíÜãêç
èÝóðéóçò êáôåõèõíôÞñéùí ïäçãéþí ãéá ôçí ìÝôñç-
óç êáé ôçí åêôßìçóç ôçò IAP, ðñï÷þñçóå óôçí
Ýêäïóç ôùí ðáñáêÜôù ïñéóìþí10:
1. Ç IAP åßíáé ìéá ðßåóç óôáèåñÞò êáôÜóôáóçò
êáé áíôéðñïóùðåýåé ôçí ðßåóç ôçò ðåñéôïíáúêÞò
êïéëüôçôáò. Óôïõò áóèåíåßò ðïõ íïóçëåýïíôáé óå
ÌÅÈ ïé áõîçìÝíåò ôéìÝò IAP áðïôåëïýí óõ÷íü
åýñçìá. Ç IAP áõîÜíåôáé óôç öÜóç ôçò åéóðíïÞò
êáé åëáôôþíåôáé óôç öÜóç ôçò åêðíïÞò, åíþ åðç-
ñåÜæåôáé Üìåóá áðü á) ôïí üãêï ôùí óõìðáãþí
ïñãÜíùí êáé ôùí êïßëùí óðëÜ÷íùí â) ôéò ÷ùñïêá-
ôáêôçôéêÝò åîåñãáóßåò (áóêßôçò, áéìáôþìáôá,
üãêïé) êáé ã) êáôáóôÜóåéò ðïõ åðçñåÜæïõí ôçí
éêáíüôçôá Ýêðôõîçò ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ùìÜôùí
(åãêáõìáôéêÝò åó÷Üñåò, äéÜìåóï ïßäçìá).
2. APP = MAP - IAP. Ç ðßåóç Üñäåõóçò ôçò êïé-
ëßáò (APP=Abdominal Perfusion Pressure) åßíáé
ßóç ìå ôçí ÌÝóç ÁñôçñéáêÞ Ðßåóç (MAP) ìåßïí
ôçí åíäïêïéëéáêÞ ðßåóç (IAP). Ç êñßóéìç IAP ðïõ
ïäçãåß óå áíåðÜñêåéá ïñãÜíïõ, äéáöÝñåé óçìá-
íôéêÜ áðü áóèåíÞ óå áóèåíÞ. ¼ðùò éó÷ýåé êáé ãéá
ôçí CPP (Cerebral Perfusion Pressure - Ðßåóç
¢ñäåõóçò ôïõ ÅãêåöÜëïõ), ç APP äåí åîáñôÜôáé
ìüíï áðü ôçí IAP áëëÜ êáé áðü ôçí éêáíïðïéçôéêÞ
áéìáôéêÞ êõêëïöïñßá óôï êïéëéáêü äéáìÝñéóìá. Ç
APP Ý÷åé ìåãáëýôåñç ðñïãíùóôéêÞ áîßá ãéá ôçí
ôåëéêÞ Ýêâáóç ôïõ áññþóôïõ êáé ãéá ôçí áíáìåíï-
ìÝíç ðïëõïñãáíéêÞ áíåðÜñêåéá óå ó÷Ýóç ìå ôçí
IAP, ôï pH ôïõ áñôçñéáêïý áßìáôïò, ôï Ýëëåéììá
âÜóçò êáé ôá ãáëáêôéêÜ. Ç áðïôõ÷ßá äéáôÞñçóçò
APP> 60mmHg ãéá äéÜóôçìá ôñéþí óõíå÷üìåíùí
çìåñþí, áðïôåëåß êáêü ðñïãíùóôéêü äåßêôç ãéá
ôçí ôåëéêÞ Ýêâáóç.
3. FG = GFP - PTP = MAP - 2 X IAP. Ç áíåðáñ-
êÞò ðßåóç Üñäåõóçò ôùí íåöñþí (RPP=Renal
Perfusion Pressure) êáé ç êëßóç ðßåóçò äéÞèçóçò
(FG=Filtration Gradient) åßíáé ïé êýñéïé ðáñÜãï-
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íôåò ãéá ôçí ðñüêëçóç íåöñéêÞò áíåðÜñêåéáò áðü
áýîçóç ôçò IAP. Ç FG åßíáé ç êéíçôÞñéïò äýíáìç
óôç óðåéñáìáôéêÞ óõóêåõÞ êáé éóïýôáé ìå ôçí
ðßåóç ôçò óðåéñáìáôéêÞò äéÞèçóçò (GFP) ìåßïí
ôçí ðßåóç óôï åããýò åóðåéñáìÝíï óùëçíÜñéï
(PTP). Óå êáôáóôÜóåéò ACS  Þ IAH ç PTP ìðïñåß
íá èåùñçèåß ßóç ìå ôçí IAP êáé Ýôóé ç GFP õðï-
ëïãßæåôáé ùò (MAP - IAP). Ôï áðïôÝëåóìá åßíáé
ïé ìåôáâïëÝò ôçò IAP íá åðçñåÜæïõí ðåñéóóüôåñï
ôçí äéïýñçóç áðü ôçò ìåôáâïëÝò ôçò MAP. Ç ïëé-
ãïõñßá åßíáé Ýíáò áðü ôïõò ðñþôïõò êëéíéêïýò äåß-
êôåò ôçò IAH Þ ôçò áõîçìÝíçò IAP.
4. Ç IAP ìåôñÜôáé óå mmHg, óôï ôÝëïò ôçò
åêðíïÞò, óôçí ýðôéá èÝóç, åöüóïí äåí õðÜñ÷ïõí
óõóðÜóåéò ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ùìÜôùí êáé ôï
transducer åßíáé ìçäåíéóìÝíï óôç ìÝóç ìáó÷áëé-
áßá ãñáììÞ. Ç åêôßìçóç ôçò IAP ìå ôçí êëéíéêÞ
åîÝôáóç äåí áðïôåëåß áîéüðéóôç ìÝèïäï êáé ðñÝ-
ðåé íá åöáñìüæïíôáé Üëëåò ôå÷íéêÝò ìÝôñçóçò. Ç
ìÝôñçóç ôçò IAP åßíáé áðáñáßôçôç ãéá ôçí äéÜãíù-
óç ôçò IAH êáé ôïõ ACS.
5. Ç ìÝèïäïò áíáöïñÜò ãéá ôï monitoring ôçò
IAP åßíáé ç äéáêõóôéêÞ ìÝôñçóç ôçò IAP ìåôÜ
áðü Ýã÷õóç = 25ml NS 0,9%. Ïé ðñïôåéíüìåíïé
üãêïé Ýã÷õóçò Ý÷ïõí ìåéùèåß ìåôÜ áðü ôçí äéáðß-
óôùóç üôé ïé üãêïé > 50ml ïäçãïýí óå øåõäþò
áõîçìÝíåò ôéìÝò IAP. Ç äéáêõóôéêÞ ìÝôñçóç ôçò
IAP ìðïñåß íá ãßíåé óå êÜèå ÌÅÈ ìå ôïí õðÜñ÷ï-
íôá åîïðëéóìü êáé åßíáé ìÝèïäïò áóöáëÞò, áîéüðé-
óôç, ôá÷åßá, åíþ äåí áõîÜíåé ôï êüóôïò íïóçëåßáò.
6. Óå âáñÝùò ðÜó÷ïíôåò áóèåíåßò ðïõ íïóçëåýï-
íôáé óå ÌÅÈ ç öõóéïëïãéêÞ ôéìÞ ôçò IAP åßíáé 5-
7mmHg. Ç IAP ìåôáâÜëëåôáé áíÜëïãá ìå ôçí
âáñýôçôá ôçò êáôÜóôáóçò.

7. IAH åßíáé ç ðáèïëïãéêÞ êáôÜóôáóç êáôÜ ôçí
ïðïßá ðáñáôçñåßôáé åììÝíïõóá ôéìÞ ôçò IAP >
12 mmHg Þ åðáíáëáìâáíüìåíåò áõîÞóåéò ôçò
IAP ìå ôéìÝò > 12 mmHg. Ðáëáéüôåñá õðÞñ÷å ç
Üðïøç üôé ç IAH îåêéíÜåé áðü ôï êáôþöëé ôùí 40
mmHg êáé óôç âéâëéïãñáößá ðåñéãñÜöåôáé ç áíç-

óõ÷ßá ôùí êëéíéêþí îåêéíïýóå áðü ôéìÝò >20-25
mmHg. ÓÞìåñá åßíáé ôåêìçñéùìÝíï üôé ïé ôéìÝò
áõôÝò ïäçãïýí óå áíåðÜñêåéá æùôéêþí ïñãÜíùí
êáé ç ìç ðáñÝìâáóç óå ôéìÝò > 25 mmHg ó÷åôßæå-
ôáé ìå êáêÞ Ýêâáóç.

8. Ç IAH äéáâáèìßæåôáé ùò åîÞò:

ÁõôÞ åßíáé ç áíáèåùñçìÝíç êëßìáêá ìå ôçí ðñïò
ôá êÜôù âáèìïíüìçóç ôùí ôéìþí. Ç ðáëáéüôåñç
êëßìáêá ðëÝïí äåí éó÷ýåé ìåôÜ ôçí ôåêìçñßùóç
ôùí êáôáóôñïöéêþí óõíåðåéþí ôçò áõîçìÝíçò
IAP óôá üñãáíá óôü÷ïõò. Ìå ôçí íÝá (áíáèåùñç-
ìÝíç) êëßìáêá ç grade II ïñßæåôáé ùò åðéêßíäõíç
IAH óôçí ïðïßá ðñÝðåé íá áíôéìåôùðéóôåß ôïõëÜ-
÷éóôïí ìå óõíôçñçôéêÝò ðáñåìâÜóåéò, åíþ ç grade
III áðïôåëåß Ýíäåéîç ãéá äéåíÝñãåéá áðïóõìðéåóôé-
êÞò Þ åñåõíçôéêÞò ëáðáñïôïìßáò ãéáôß ðñïäéáèÝ-
ôåé óå ACS.
9. Ùò ACS ïñßæåôáé ç êáôÜóôáóç êáôÜ ôçí ïðïßá
õðÜñ÷åé IAP>20 mmHg (ìå Þ ÷ùñßò APP<60
mmHg) êáé ó÷åôßæåôáé ìå ôçí äõóëåéôïõñãßá Þ
ôçí áíåðÜñêåéá åíüò (Þ åíüò íÝïõ) ïñãÜíïõ. Ïé
ðëÝïí óõ÷íÝò äõóëåéôïõñãßåò Þ áíåðÜñêåéåò ïñãÜ-
íùí åêäçëþíïíôáé ìå: ìåôáâïëéêÞ ïîÝùóç, ïëé-
ãïõñßá, áõîçìÝíç ðßåóç áåñáãùãþí, õðåñêáðíßá
áíèåêôéêÞ óôçí ôñïðïðïßçóç ôïõ ìç÷áíéêïý áåñé-
óìïý, õðïîõãïíáéìßá áíèåêôéêÞ óôçí áýîçóç ôïõ
FiO2 êáé óôçí áýîçóç ôçò PEEP êáé åíäïêñÜíéá
õðÝñôáóç.
10. Ôï ACS ÷áñáêôçñßæåôáé ðñùôïðáèÝò üôáí
ó÷åôßæåôáé ìå êÜêùóç, ôñáýìá Þ ðáèïëïãßá ôçò
êïéëéáêÞò Þ ðõåëéêÞò ÷þñáò ðïõ óõ÷íÜ áðáéôåß
÷åéñïõñãéêÞ åðÝìâáóç/äéåñåýíçóç Þ ðáñåìâáôé-
êÞ áðåéêïíéóôéêÞ äéåñåýíçóç. (ôñáýìá, áóêßôçò,
üãêïò êïéëßáò…)
11. Ôï ACS ÷áñáêôçñßæåôáé äåõôåñïðáèÝò  üôáí
ó÷åôßæåôáé ìå ðáèïëïãéêÝò êáôáóôÜóåéò ðïõ äåí
ðñïÝñ÷ïíôáé áðü ôçí êïéëéáêÞ Þ ðõåëéêÞ ÷þñá.
(óÞøç, Ýãêáõìá…)
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0-5      mmHg 
5-7      mmHg 
10-15  mmHg 
15-25  mmHg 
25-40  mmHg 

Grade I IAP 12-15 mmHg 10-15
Grade II IAP 16-20 mmHg 15-25
Grade III IAP 21-25 mmHg 25-35
Grade IV IAP >25 mmHg >35 



12. Ôï ACS ÷áñáêôçñßæåôáé õðïôñïðéÜæïí óå
êáôáóôÜóåéò ðïõ åðáíåìöáíßæåôáé ìåôÜ áðü
ðñïçãçèåßóá ÷åéñïõñãéêÞ Þ óõíôçñçôéêÞ ðáñÝì-
âáóç óôá ðëáßóéá áíôéìåôþðéóçò ðñùôïðáèïýò Þ
äåõôåñïãåíïýò ACS. Ç êáôÜóôáóç áõôÞ åìöáíßæå-
ôáé óõíÞèùò ìåôÜ áðü åñåõíçôéêÞ áðïóõìðéåóôéêÞ
ëáðáñïôïìßá Þ ëáðáñïóôïìßá êáé ðñïóùñéíÞ
óýãêëéóç ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ùìÜôùí ìå óÜêï
Bogota Þ óýóôçìá VAC.

ÁÉÔÉÁ ÅÍÄÏÊÏÉËÉÁÊÇÓ ÕÐÅÑÔÁÓÇÓ

Ôá áßôéá ôçò áýîçóçò ôçò IAP ìðïñåß íá åßíáé 1)
ïðéóèïðåñéôïíáúêÜ (ðáãêñåáôßôéäá, ïðéóèïðåñé-
ôïíáúêü Þ åíäïðõåëéêü áéìÜôùìá, ñÞîç ÁÊÁ,
áðïóôÞìáôá, óðëá÷íéêü ïßäçìá) 2) åíäïðåñéôï-
íáúêÜ (áéìáôþìáôá, ñÞîç ÁÊÁ, ïîåßá äéÜôáóç
óôïìÜ÷ïõ, åíôåñéêÞ áðüöñáîç, åéëåüò, èñüìâùóç
ìåóåíôåñßïõ, ðíåõìïðåñéôüíáéï, áðïóôÞìáôá,
óðëá÷íéêü ïßäçìá ìåôÜ SIRS…) 3) ôïé÷ùìáôéêÜ
(Ýãêáõìá, ÷åéñïõñãéêÞ áðïêáôÜóôáóç åêóðëÜ-
÷íùóçò Þ ïìöáëïêÞëçò Þ Üëëçò êïéëéïêÞëçò, ñÜì-
ìáôá ôÜóåùò…) êáé 4) ÷ñüíéá (êåíôñéêïý ôýðïõ
íïóïãüíïò ðá÷õóáñêßá, áóêßôçò, åãêõìïóýíç,
÷ùñïêáôáêôçôéêÝò åîåñãáóßåò, ðåñéôïíáúêÞ äéÜ-
ëõóç…). Óå âáñÝùò ðÜó÷ïíôåò áóèåíåßò ðïõ
íïóçëåýïíôáé óôç ÌÅÈ, ç êýñéá áéôßá êáé ðñïäéá-
èåóéêüò ðáñÜãïíôáò åìöÜíéóçò IAH êáé ACS
ðáñáìÝíåé ç óÞøç (ìå ôñé÷ïåéäéêÞ äéáöõãÞ) êáé ôï
SIRS1,10,12. ¢ëëïé ðñïäéáèåóéêïß ðáñÜãïíôåò ãéá
IAH êáé ACS åßíáé ç õðïèåñìßá (< 330oC), ç ïîÝ-
ùóç (pH<7,2), ç ìáæéêÞ ìåôÜããéóç, ïé äéáôáñá÷Ýò
ôïõ ðçêôéêïý ìç÷áíéóìïý êáé ç äéÜ÷õôç åíäáããåé-
áêÞ ðÞîç. Ï óõíäõáóìüò ìÜëéóôá ôçò ïîÝùóçò ôçò
õðïèåñìßáò êáé ôùí äéáôáñá÷þí ðçêôéêüôçôáò
áíáöÝñåôáé óôçí âéâëéïãñáößá ùò ç èáíáôçöüñïò
ôñéÜäá ðïõ ïäçãåß áíáðüöåõêôá óôçí åìöÜíéóç
ôïõ ACS1,12. Ç åðßðôùóç ôïõ ACS êáé ôçò IAH äåí
ìðïñåß íá ðñïóäéïñéóôåß ìå áêñßâåéá ëüãù ôçò
ðïéêßëçò âáñýôçôáò ôùí áóèåíþí ôçò ÌÅÈ. Óýì-
öùíá ìå ôçí âéâëéïãñáößá ôï ACS åìöáíßæåôáé óå
ðïóïóôü 30-40,7% ôùí ìåôåã÷åéñçôéêþí áóèåíþí
ìåôÜ áðü ìåßæïíá åðÝìâáóç óôçí êïéëéÜ, óôï
31,5% ôùí áóèåíþí ìåôÜ áðü ìåôáìüó÷åõóç
Þðáôïò, óôï 31% ôùí áóèåíþí ìå åãêáõìáôéêÞ
åðéöÜíåéá > 40%, åíþ óôïí ßäéï ðëçèõóìü IAH
åìöáíßæåôáé óå ðïóïóôü > 70%. ACS ðñïêáëåßôáé

óôï 15% ôùí áóèåíþí ìåôÜ åñåõíçôéêÞ ëáðáñïôï-
ìßá êáé óôï 32,9 - 50% ôùí áóèåíþí ôçò ÌÅÈ ðïõ
íïóçëåýïíôáé ãéá ôñáýìá êïéëßáò. Ãéá ôçí IAH ôá
ðïóïóôÜ åßíáé óáöþò ìåãáëýôåñá13.  

Ç IAH åêäçëþíåôáé ìå ìéá ðëçèþñá ðáèïöõ-
óéïëïãéêþí ìç÷áíéóìþí áðü ðïëëÜ óõóôÞìáôá
ôáõôü÷ñïíá12,14-19 êáé ç ôá÷ýôçôá åîÝëéîçò ôçò
åîáñôÜôáé áðü ôéò ôéìÝò ôçò IAP, ôçí Ýãêáéñç
óõíôçñçôéêÞ Þ ÷åéñïõñãéêÞ áíôéìåôþðéóÞ ôçò êáé
ôçí õðïêåßìåíç ðáèïëïãßá ôïõ áóèåíÞ.

ÅÐÉÄÑÁÓÇ ÓÔÁ ÅÐÉÌÅÑÏÕÓ ÓÕÓÔÇÌÁÔÁ

• Óôï êáñäéáããåéáêü óýóôçìá ç áõîçìÝíç IAP
ðñïêáëåß åëÜôôùóç ôïõ üãêïõ ôçò èùñáêéêÞò êïé-
ëüôçôáò êáé áýîçóç ôçò åíäïèùñáêéêÞò ðßåóçò
ðïõ ïäçãïýí óå áýîçóç ôçò ðßåóçò óôçí ðíåõìïíé-
êÞ áñôçñßá êáé óå åëÜôôùóç ôçò öëåâéêÞò åðáíá-
öïñÜò. Ç ðíåõìïíéêÞ õðÝñôáóç ïäçãåß óå äéÜôá-
óç ôçò RV, ðáñåêôüðéóç ôïõ ìåóïêïéëéáêïý äéá-
öñÜãìáôïò ðñïò ôçí LV êáé áýîçóç ôçò ôïé÷ùìá-
ôéêÞò ôÜóçò ôçò RV. ¸ôóé áõîÜíåôáé ôï Ýñãï ôçò
RV êáé ç êáôáíÜëùóç Ï2. Ç åëáôôùìÝíç öëåâéêÞ
åðáíáöïñÜ êáé ï ðåñéïñéóìüò ôïõ üãêïõ ôçò LV
áðü ôçí ðáñåêôüðéóç ôïõ ìåóïêïéëéáêïý äéá-
öñÜãìáôïò ïäçãïýí óå åëÜôôùóç ôçò êáñäéáêÞò
ðáñï÷Þò. Ç ñïÞ óôç äåîéÜ óôåöáíéáßá êõêëïöï-
ñßá ðÝöôåé, ìå áðïôÝëåóìá ôçí õðåíäïêÜñäéá
éó÷áéìßá ôçò RV êáé ôçí ðåñåôáßñù åðéäåßíùóç
ôçò êáñäéáêÞò ëåéôïõñãßáò. Ç óõìðßåóç ôçò êÜôù
êïßëçò öëÝâáò (ëüãù ôçò áõîçìÝíçò IAP) åêôüò
áðü ôçí äñáìáôéêÞ ìåßùóç ôçò öëåâéêÞò åðáíáöï-
ñÜò, ðñïêáëåß êáé ëßìíáóç ôïõ áßìáôïò óôçí ðýåëï
êáé óôá êÜôù Üêñá. Åêôüò áðü ôçí åðßäñáóç ôçò
óôï ðñïöïñôßï (ðïõ ðñïáíáöÝñèçêå), ç IAH åðé-
äñÜ êáé óôï ìåôáöïñôßï ìå ôçí Üìåóç Üóêçóç
ðßåóçò óôï áñôçñéáêü äßêôõï. Óôçí ðñïóðÜèåéá
áíôéóôÜèìéóçò ôçò åëáôôùìÝíçò êáñäéáêÞò ðáñï-
÷Þò, áõîÜíïíôáé ïé SVR ìå óôü÷ï ôçí äéáôÞñçóç
åðáñêïýò áñôçñéáêÞò ðßåóçò. Ôï ôåëéêü áðïôÝëå-
óìá åßíáé ïé áõîçìÝíåò SVR íá ïäçãïýí óå åëáô-
ôùìÝíç Üñäåõóç æùôéêþí ïñãÜíùí ôá ïðïßá Þäç
äõóðñáãïýí áðü ôçí éó÷áéìßá êáé ôçí öëåâéêÞ
óõìöüñçóç. Ç åðßôáóç ôçò éó÷áéìßáò êáé ç ôñé÷ï-
åéäéêÞ äéáöõãÞ åðéäåéíþíïõí ôçí Þäç âåâáñçìÝíç
êáôÜóôáóç. ¼óïí áöïñÜ ôï monitoring ôçò êáñ-
äéáêÞò ëåéôïõñãßáò ðñÝðåé íá ëçöèåß óïâáñÜ
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õðüøç üôé ïé áõîçìÝíåò åíäïèùñáêéêÝò ðéÝóåéò
Ý÷ïõí Üìåóç åðßäñáóç óôéò ìåôñïýìåíåò ðéÝóåéò
ðëÞñùóçò ôçò êáñäéÜò ìå áðïôÝëåóìá ç CVP êáé
ç PCWP íá åßíáé áõîçìÝíåò ÷ùñßò íá áðïôåëïýí
áîéüðéóôï äåßêôç ãéá ôéò áíÜãêåò ôïõ áññþóôïõ óå
õãñÜ. Ç áíáðëÞñùóç üãêïõ ìå âÜóç ôéò ìåôñïýìå-
íåò ðéÝóåéò ìðïñåß íá ïäçãÞóåé óå ðåñåôáßñù õðï-
ïãêáéìßá, åðéäåßíùóç ôçò Þäç õðÜñ÷ïõóáò éó÷áé-
ìßáò êáé åðßóðåõóç ôïõ MODS êáé ôïõ èáíÜôïõ.
Ãéá ôçí äéüñèùóç ôùí ðéÝóåùí ðëÞñùóçò ðñïôåß-
íåôáé ï ðáñáêÜôù ôýðïò20:   

CVP(äéïñèùìÝíç) = CVP(ìåôñïýìåíç) - IAP/2

Óå áíôßèåóç ìå ôéò ðéÝóåéò ðëÞñùóçò, ïé ïãêïìå-
ôñéêïß äåßêôåò ôçò êáñäéáêÞò ëåéôïõñãßáò (Right
Ventricular End Diastolic Volume Index êáé
Global End Diastolic Volume Index) áðïôåëïýí
áîéüðéóôï äåßêôç ôçò ïãêáéìßáò ôïõ áññþóôïõ êáé
óå êáôáóôÜóåéò áõîçìÝíçò IAP ç áíáðëÞñùóç
üãêïõ åßíáé áóöáëÝóôåñï íá ãßíåôáé ìå ôçí åöáñ-
ìïãÞ ÔÅÅ monitoring14.
• Óôï áíáðíåõóôéêü óýóôçìá ç áõîçìÝíç IAP
ðñïêáëåß áíýøùóç ôùí äéáöñáãìÜôùí ìå åëÜôôù-
óç ôùí üãêùí ôùí ðíåõìüíùí, åðéäåßíùóç ôçò
åõåíäïôüôçôáò ôïõ èùñáêéêïý êëùâïý, åëÜôôùóç
ôïõ êõøåëéäéêïý áåñéóìïý êáé áýîçóç ôïõ äéÜìå-
óïõ ðíåõìïíéêïý õãñïý. H áõîçìÝíç IAP åíï÷ï-
ðïéåßôáé ãéá áðåëåõèÝñùóç êõôôáñïêéíþí êáé ãéá
ôçí õðåñáíôéäñáóôéêüôçôá ôïõ áíïóïðïéçôéêïý.
¼ëá ôá ðáñáðÜíù Ý÷ïõí óáí áðïôÝëåóìá (åêôüò
áðü ôçí áýîçóç ôùí åíäïèùñáêéêþí ðéÝóåùí) ôçí
áýîçóç ôùí ðéÝóåùí óôéò áåñïöüñåò ïäïýò, ôçí
åëÜôôùóç ôïõ ðáëßíäñïìïõ üãêïõ, ôçí ðñüêëçóç
âáñïôñáýìáôïò, VILI, áôåëåêôáóßáò, õðïîõãïíáé-
ìßáò, õðåñêáðíßáò êáé ARDS15.
• Óôï ãáóôñåíôåñéêü óýóôçìá ðáñáôçñåßôáé
óõìðßåóç óôéò ìåóåíôÝñéåò öëÝâåò êáé ôñé÷ïåéäÞ,
åíþ ôáõôü÷ñïíá åëáôôþíåôáé êáé ç êáñäéáêÞ
ðáñï÷Þ óôï Ýíôåñï. ¸ôóé åëáôôþíåôáé ç Üñäåõóç
óôï Ýíôåñï åíþ áõîÜíåôáé ôï ïßäçìá êáé ç äéáöõ-
ãÞ. Ôï Ýíôåñï åßíáé éó÷áéìéêü Þ êáôÜ ôìÞìáôá
íåêñùôéêü, ðõñïäïôåß ôçí áðåëåõèÝñùóç êõôôïêé-
íþí êáé ôçí ìéêñïâéáêÞ ìåôáêßíçóç  ìå áðïôÝëå-
óìá ôçí åãêáôÜóôáóç SIRS ðïõ åðéôåßíåé ðåñåôáß-
ñù ôçí áýîçóç ôçò IAP17. Ï êïñåóìüò ôïõ åíôåñé-
êïý âëåííïãüíïõ óå IAP=0 åßíáé 69%, óå IAP=8

åßíáé 63% åíþ óå IAP=12 åßíáé ìüëéò 54%21. Ôá
ãáëáêôéêÜ ðïõ ðáñÜãïíôáé áðü ôï éó÷áéìéêü Ýíôå-
ñï ðåñíïýí óôçí ðõëáßá êõêëïöïñßá, ìåôáöÝñï-
íôáé êáé ìåôáâïëßæïíôáé óôï Þðáñ áëëÜ äåí ìðï-
ñïýí íá ìåôñçèïýí óôç óõóôçìáôéêÞ êõêëïöïñßá
ðáñÜ ìüíï üôáí öôÜóïõí óå ðïëý õøçëÜ åðßðåäá
(þñåò ìåôÜ ôçí éó÷áéìßá Þ ôçí  íÝêñùóç ôïõ åíôÝ-
ñïõ)18.
• Óôç íåöñéêÞ ëåéôïõñãßá ç áõîçìÝíç IAP ðñïêá-
ëåß óõìðßåóç ôùí íåöñéêþí öëåâþí êáé ôïõ íåöñé-
êïý ðáñåã÷ýìáôïò êáé åëáôôùìÝíç êáñäéáêÞ
ðáñï÷Þ óôá íåöñÜ. Ôï áðïôÝëåóìá åßíáé ç åëÜô-
ôùóç ôçò íåöñéêÞò áéìáôéêÞò ñïÞò, ï åëáôôùìÝíïò
ñõèìüò óðåéñáìáôéêÞò äéÞèçóçò êáé ç íåöñéêÞ
áíåðÜñêåéá ðïõ áñ÷éêÜ åêäçëþíåôáé ìå ïëéãïõ-
ñßá16. Ç óõìðßåóç ôçò êÜôù êïßëçò öëÝâáò, ôïõ
íåöñéêïý ðáñåã÷ýìáôïò êáé óôñïããõëÞ äéáôïìÞ
ôçò êïéëéÜò (óå ó÷Ýóç ìå ôï ïâÜë ó÷Þìá ôçò öõóéï-
ëïãéêÞò äéáôïìÞ) áðïôåëïýí ÷áñáêôçñéóôéêÜ
åõñÞìáôá óôç CT êïéëßáò óå áóèåíåßò ìå IAH. Ï
êëéíéêüò ðñÝðåé íá ëáìâÜíåé óõíå÷þò õðüøç üôé ïé
4 óõ÷íüôåñåò áéôßåò íåöñéêÞò áíåðÜñêåéáò óôç
ÌÅÈ åßíáé ç óÞøç, ç õðüôáóç, ç áõîçìÝíç IAP
êáé ç çëéêßá >60 åôþí.
• Óôï ÊÍÓ ç áõîçìÝíç IAP ðñïêáëåß óõìðßåóç
ôçò Üíù êïßëçò öëÝâáò êáé ðáñåìðüäéóç ôçò ñïÞò
óôéò Ýóù óöáãßôéäåò ìå áðïôÝëåóìá ôçí áýîçóç
ôçò åíäïêñÜíéáò ðßåóçò, ôçí åëÜôôùóç ôçò ðßåóçò
Üñäåõóçò ôïõ åãêåöÜëïõ êáé ôï åãêåöáëéêü ïßäç-
ìá19.
• ¢ëëåò ðáèïëïãéêÝò êáôáóôÜóåéò (ìåßæïíïò
óçìáóßáò) ðïõ ðñïêáëïýíôáé áðü ôçí áõîçìÝíç
IAP åßíáé ç öôù÷Þ åðïýëùóç ôùí ôñáõìÜôùí (áðü
ôçí ÷áìçëÞ êáñäéáêÞ ðáñï÷Þ óôïõò ðåñéöåñéêïýò
éóôïýò), ïé óïâáñÝò äéáôáñá÷Ýò ôïõ ðçêôéêïý
ìç÷áíéóìïý êáé ç áíïóïêáôáóôïëÞ (áðü ôçí êáêÞ
êõêëïöïñßá óôï Þðáñ êáé óôïí ìõåëü ôùí ïóôþí
áíôßóôïé÷á), ç åí ôù âÜèåé öëåâïèñüìâùóç êáé ïé
ðíåõìïíéêÝò åìâïëÝò (áðü ôç ëßìíáóç ôïõ áßìáôïò
óôçí ðýåëï êáé óôá êÜôù Üêñá).
Ïé êáôáóôñïöéêÝò óõíÝðåéåò ôçò áõîçìÝíçò IAP
êáé ç ó÷Ýóç ôïõò ìå ôçí óïâáñüôåñç ôùí åðéðëï-
êþí (ôï MOFS) öáßíïíôáé óõíïðôéêÜ óôï (äéÜ-
ãñáììá 1). Ç ðáèïöõóéïëïãßá ôçò IAH áíÜëïãá
ìå ôéò ôéìÝò ôçò IAP Ý÷åé ùò åîÞò:
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• 0-9 mmHg: áðåëåõèÝñùóç êõôôïêéíþí, Ýíáñîç
ôñé÷ïåéäéêÞò äéáöõãÞò, ìåôáêßíçóç üãêïõ óôïí
ôñßôï ÷þñï, åëáôôïýìåíç öëåâéêÞ åðáíáöïñÜ
êáé ðñïöïñôßï22. Ðñþéìåò åðéðôþóåéò ôçò áõîç-
ìÝíçò åíäïêñÜíéáò ðßåóçò êáé ôçò åëáôôùìÝíçò
ðßåóçò Üñäåõóçò ôïõ åãêåöÜëïõ23.

• 10-15 mmHg: ç Üñäåõóç ôùí êïéëéáêþí ôïé÷ù-
ìÜôùí åëáôôþíåôáé êáôÜ 42%24. Ó÷çìáôéóìüò
åëåõèÝñùí ñéæþí Ï2 áðü ôçí åîåóçìáóìÝíç
åëÜôôùóç ôçò ñïÞò ôüóï óôá êïßëá üóï êáé óôá
óõìðáãÞ óðëÜ÷íá (ïîÝùóç)21,25. ÌéêñïâéáêÞ
ìåôáêßíçóç êáôÜ ìÞêïò ôïõ åíôåñéêïý ôïé÷þìá-
ôïò26,27.

• 16-25 mmHg: ÁéìïäõíáìéêÞ åðéâÜñõíóç. Åîå-
óçìáóìÝíç åëÜôôùóç ôçò öëåâéêÞò åðáíáöï-
ñÜò, ôçò êáñäéáêÞò ðáñï÷Þò êáé ôçò Üñäåõóçò
ôùí óðëÜ÷íùí. Áýîçóç ôùí SVR, ôçò CVP êáé
ôçò PCWP. ÁíáðíåõóôéêÞ åðéâÜñõíóç. ÅëÜôôù-
óç ôçò TLC, ôçò FRC êáé ôïõ RV. Áýîçóç ôùí
ðéÝóåùí áåñáãùãþí. Õðåñêáðíßá êáé õðïîõãï-
íáéìßá. Éó÷áéìßá åíôÝñïõ (Ýêðôùóç ôçò áéìáôé-
êÞò ñïÞò ôïõ åíôÝñïõ óôï 60% ôçò âáóéêÞò).
ÍåöñéêÞ áíåðÜñêåéá. ÌåãÜëç åðéäåßíùóç ôçò
åãêåöáëéêÞò ëåéôïõñãßáò (ìåãÜëç áýîçóç ôçò
ICP). 

• 26-40 mmHg: ÊáèïëéêÞ éó÷áéìßá. ÅëÜôôùóç ôçò
ñïÞò óôá êïéëéáêÜ ôïé÷þìáôá êáôÜ 80%. Ç ñïÞ
óôç êïéëéáêÞ áñôçñßá åëáôôþíåôáé óôï 58%,
óôçí Üíù ìåóåíôÝñéï óôï 39% êáé óôç íåöñéêÞ
áñôçñßá óôï 30% ôçò öõóéïëïãéêÞò. ÐëÞñçò
áéìïäõíáìéêÞ êáôÜñçøç. Ï áóèåíÞò õðïóôçñß-
æåôáé ìå óõíèÞêåò äéáñêïýò êáñäéïðíåõìïíéêÞò

áíáæùïãüíçóçò (áêñáßá ðáñåìâáôéêÞ ìïñöÞ
ìç÷áíéêïý áåñéóìïý êáé óõíå÷Þò åíäïöëÝâéá
÷ïñÞãçóç ìåãÜëùí äüóåùí éíïôñüðùí).

Áí êáé ç áíôéìåôþðéóç ôçò IAH êáé ôïõ ACS äåí
áðïôåëåß áíôéêåßìåíï ìåëÝôçò áõôïý ôïõ êåöáëáß-
ïõ, áð' üëá ôá ðáñáðÜíù Ýãéíå áíôéëçðôü üôé ï
áêñïãùíéáßïò ëßèïò ôçò ÷åéñïõñãéêÞò ðñïóÝããé-
óçò åßíáé ç áðïóõìðéåóôéêÞ ëáðáñïôïìßá Þ ëáðá-
ñïóôïìßá ìå ôçí ðñïóùñéíÞ óýãêëåéóç ôùí êïéëéá-
êþí ôïé÷ùìÜôùí. Óôç âéâëéïãñáößá ðåñéãñÜöï-
íôáé ðïëëÝò ôå÷íéêÝò êáé ìÝèïäïé óõíôçñçôéêÞò
áíôéìåôþðéóçò (ðåñéïñéóìüò ôùí õãñþí, ÷ïñÞãçóç
êïëëïåéäþí, äéïõñçôéêþí, õðáêôéêþí, áããåéïäñá-
óôéêþí, ÷ïñÞãçóç êáôáóôïëÞò êáé ìõï÷Üëáóçò,
äéåíÝñãåéá áéìïäéÞèçóçò) üìùò ç Ýãêáéñç ÷åé-
ñïõñãéêÞ ðáñÝìâáóç ó÷åôßæåôáé Üìåóá ìå ôçí
êáëýôåñç Ýêâáóç11,28.
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ÄéÜãñáììá 1. Ï öáýëïò êýêëïò ôçò áõîçìÝíçò IAP



ABSTRACT
Abdominal Pressure Monitoring 

Vasilis Ourailoglou

IAP monitoring is of diagnostic, therapeutic and prognostic value in the management of the critically ill
patient at risk of developing IAH and ACS. The IVP measurement technique is relatively reliable, easily
performed, cost-effective and should be monitored in all patients believed to be at risk for significant
elevations in IAP.
ACS is a potentially lethal condition caused by any event that produces IAH. Increasing IAP causes
progressive hypoperfusion and ischemia of the intestines and other peritoneal and retroperitoneal
structures. Pathophysiological effects include release of cytokines and formation of oxygen free radicals.
These processes may lead to translocations of bacteria from the gut, predisposing the critically ill patient
to MODS.

Keywords: IAH, ACS, IAP, intra-abdominal pressure, intra-abdominal hypertension, abdominal
compartment syndrome, monitoring, intravesicular pressure, bladder pressure
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åéäéêÞ óçìåßùóç 1:
Ôá Üñèñá ìå âéâëéïãñáöéêÞ ðáñáðïìðÞ 10 êáé 11
áðïôåëïýí ôéò êáôåõèõíôÞñéåò ïäçãßåò ôçò WSACS
êáé áöïñïýí ôçí äéÜãíùóç ôçí åêôßìçóç êáé ôçí
áíôéìåôþðéóç ôçò IAH. Ôá óõãêåêñéìÝíá Üñèñá
(êáèþò êáé ðëçèþñá review Üñèñùí ôçò ðëÝïí óýã-
÷ñïíçò âéâëéïãñáößáò) ìðïñåßôå íá ôá âñåßôå óå
ìïñöÞ fulltext pdf óôç äéåýèõíóç www.wsacs.org êáé
www.abdominal-compartment-syndrome.org êáé
www.wolfetory.com. Óôéò ðáñáðÜíù äéåõèýíóåéò
ìðïñåßôå åðßóçò íá âñåßôå videos ìå áíáëõôéêÞ
åöáñìïãÞ ôùí äéáöüñùí ôå÷íéêþí ìÝôñçóçò ôçò
IAP. (ãéá ìåñéêÜ videos åßíáé áðáñáßôçôç ç åãêá-
ôÜóôáóç ôïõ ðñïãñÜììáôïò quick time pro).

åéäéêÞ óçìåßùóç 2:
Ç ïìÜäá êñïýóçò (task force) ãéá ôï óýíäñïìï êïé-
ëéáêïý äéáìåñßóìáôïò óÞìåñá áðïôåëåßôáé áðü
ôïõò: Manu L. N.G. Malbrain (ðñüåäñïò ôçò
WSACS), Michael L. Cheatham, Andrew
Kirkpatrick, Michael Sugrue, Michael Parr, Jan De
Waele, Zsolt Balogh, Ari Leppaniemi, Claudia
Olvera, Rao Ivatury, Scott D'Amours, Julia Wendon,
Ken Hillman, Kenth Johansson, Karel Kolkman,
Alexander Wilmer. Ôá ìÝëç ôçò WSACS áðïôåëïýí
áíáéóèçóéïëüãïé, åíôáôéêïëüãïé, ÷åéñïõñãïß, ðáèï-
ëüãïé êáé íïóçëåõôÝò ÌÅÈ êáé ÷åéñïõñãåßïõ. Ç
WSACS äñáóôçñéïðïéåßôáé ìå ðïëõêåíôñéêÝò ìåëÝ-
ôåò óå 14 ÅõñùðáúêÝò ÷þñåò, óôéò ÇÐÁ, ôïí Êáíá-
äÜ, ôçí Áõóôñáëßá êáé ôçí Éáðùíßá õðü ìå ôç
óõíåñãáóßá ôçò ESICM êáé ôçò SCCM. Ç åêðáé-
äåõôéêÞ ôçò äñáóôçñéüôçôá ðåñéëáìâÜíåé ôçí
èÝóðéóç êáé áíáèåþñçóç êáôåõèõíôÞñéùí ïäçãéþí
êáèþò êáé ôçí åëåýèåñç ðáñï÷Þ óôï site ôçò üëùí
ôùí åñãáóéþí ðïõ ôåëïýíôáé õðü ôçí áéãßäá ôçò
(áíåîáñôÞôùò åêäïôéêïý ïßêïõ) óå ìïñöÞ fulltext.
Åðßóçò äéïñãáíþíåé Ýíá åôÞóéï ðáãêüóìéï óõíÝ-
äñéï êáé ìéá óôñïããõëÞ ôñÜðåæá óå ìüíéìç âÜóç
óôï International Symposium on Intensive Care and
Emergency Medicine ðïõ ôåëåßôáé êÜèå ÷ñüíï óôéò
ÂñõîÝëëåò.
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 1.  (IAH)

-  2 
 IAH/ACS.

-  2 ,  IAP.
-  IAH ,  IAP.

 IAP  ( )

 2 
 IAH/ACS

 1 
:

1) 
2) 

 IAP :

1.  mmHg (1mmHg=1,36cmH2O)
2.
3.
4.  ( ) 

5.  IAP 
 Normal Saline  25ml (

 20Kg  1ml/Kg)
6.  IAP 

30-60sec 
7.

IAP 
tt 12mmHg

 IAH  IAH

 IAP

IAH
Grade I IAP 12-15mmHg
Grade II IAP 16-20mmHg
Grade III IAP 21-25mmHg
Grade IV IAP t 25mmHg

IAH = intra-abdominal hypertension

ACS = abdominal compartment syndrome

IAP = intra-abdominal pressure

 / ACS

1) 

•
•
•
•  –
•

2) 

•
•
•

3) 

•
•
• / 

4)  / 

•  (pH < 7,2)
•
•  (  < 33 C)
•  (>10RBC/24 )
•  (PLT<55.000 APTT x 2 

PTT <50% INR > 1,5
•  (>5L/24 )
•
•
•  –
•



 2.  (IAH)
 (ACS)

 IAH
(IAP > 12mmHg)

 IAP

IAP
> 20mmHg

?

 ACS

 IAP

4 IAP < 12mmHg

?

IAH

 IAP

  (
)

  (
A

C
S

)

ACS

ACS
?

 ACS ?

 IAP

IAP > 25mmHg

?

 IAP

 IAP 4 
IAH

 IAP

IAP < 12mmHg

?

, 

 APP
> 60mmHg

?

IAH = intra-abdominal hypertension

ACS = abdominal compartment syndrome

IAP = intra-abdominal pressure

APP = abdominal perfusion pressure

 ACS:

.
 ACS:  ACS

.
ACS:  ACS

 ACS.

IAP

1) 
:

) 
)
)  >  30

2) 
:

) 
) 

) 
3) :

) 
) 

4) :
) 
) 
) 
) 

5) :
)  APP>60mmHg iv
)  –
) 

 – Pplattm = Pplat – IAP
) 
)  PAWP  CVP

PAWPtm = PAWP – 0,5 x IAP
CVPtm = CVP – 0,5 x IAP


