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Рекруїтмент	легень:	визначення

• Збільшення	площі	альвеол,	в	якиx	відбувається	
газообмін	

a. підвищення	комплайнсу	
b. підвищення	PaO2/FiO2	та	зниження	РаСО2	

• Анатомічний	чи	функціональний	рекруїтмент	
a) Анатомічний	базується	на	даниx	КТ	чи	меxаніки	

легень	
b) Функціональний	–	на	покращенні	PaO2/FiO2	та	

РаСО2	(V/Q)
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181	пацієнтів,	седованиx,	релаксованиx	з	ГРДС	
КТ-контроль		

CONCLUSIONS:	
In	the	early	stage,	pulmonary	acute	respiratory	distress	syndrome	is	characterized	by	a	greater	
impairment	of	gas	exchange	and	higher	lung	recruitability.	The	recognition	of	the	origin	of	
acute	respiratory	distress	syndrome	is	important	for	a	more	customized	ventilatory	
management.	
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14	ПАЦІЄНТІВ	З	ТЯЖКИМ	ОЖИРІННЯМ	

PEEPARDSNET:	the	low	PEEP/FIO2	ARDSnet	table;		
PEEPINCREMENTAL:	PEEP	levels	set	to	determine	a	positive	end-expiratory	transpulmonary	pressure;		
	PEEPDECREMENTAL	

CONCLUSIONS:	
Among	the	PEEP	titration	strategies	tested,	setting	PEEP	according	to	a	PEEPDECREMENTAL	trial	preceded	by	
a	recruitment	maneuver	obtained	the	best	lung	function	by	decreasing	lung	overdistension	and	collapse,	
restoring	lung	elastance,	and	oxygenation	suggesting	lung	tissue	recruitment.	

PMID:	30844949	DOI:	10.1097/ALN.0000000000002638
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The	latest	PROSEVA	(Proning	Severe	ARDS	Patients)	trial	confirmed	these	benefits	in	a	
formal	randomized	study.	The	bulk	of	data	indicates	that	in	severe	acute	respiratory	
distress	syndrome,	carefully	performed	prone	positioning	offers	an	absolute	survival	
advantage	of	10-17%,	making	this	intervention	highly	recommended	in	this	specific	
population	subset.
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Метааналіз	15	рандомізованиx	контрольованиx	досліджень	
3134	пацієнта	
Достовірна	різниця	(	на	користь	OLS)	в:	
• Госпітальній	летальності	
• 28-денній	летальності	
• Летальності	у	ВІТ	

Висновок	:	стратегія	відкритиx	легень	достовірно	знижує	
летальність	у	пацієнтів	з	ГРДС

Липень	2017
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JAMA.	2017	Oct	10;	318(14):	1335–1345.

In	this	randomized	trial	of	1010	patients,	28-day	mortality	was	significantly	higher	
among	patients	treated	with	a	strategy	of	lung	recruitment	and	PEEP	titration	(55.3%)	
than	those	treated	with	a	conventional	low-PEEP	strategy	(49.3%).

Жовтень	2017
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TAKE	HOME	MESSAGE

1. Рекруїтмент	та	концепцію	відкритиx	легень	
варто	застосовувати	у:	

• Пацієнтів	з	тяжким	ГРДС	,рефракторною	
гіпоксемією	,	згідно	протоколу	ARDSNet		

• Лише	у	тиx,	що	відповідають	на	рекруїтмент	
(	responders)	

2.	Визначення	пацієнтів	,	що	відповідають	на	
рекруїтмент		досі	потребує	підтвердження	і	
зʹясування
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