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Ennustearvio tehdaan 72 tunnin

kuluttua sydanpysahdyksesta

Syvasti tajuton potilas,
M=<3 yli 72 tuntia ilman sekoittavia
tekijoita (")

KYLLA

Ainakin kaksi kriteeria alla olevista:

* Reagoimattomat pupillat (%) ja puuttuva

korneaheijaste 72 tuntia sydanpysahdyksesta

KYLLA
Huono

Bilateraalisesti puuttuva N20 SSEP -aalto
Vahvasti poikkeava (°) EEG 24 tunnin kohdalla
NSE >60 pg/L (%) 48t ja/tai 72t sydanpysahdyksesta

Myoklooninen status epilepticus (°) <72t

ennuste (*)

Diffuusi laaja vaurio paan TT/MRI -kuvassa

Jatka hoitoa ja toista tutkimukset

" Poissulje tajunnan tasoa alentavat tekijat kuten sedaatio- ja kipulddkkeiden vaikutukset, lihasrelaksanttien
vaikutukset, hypotermia, matala verenpaine, hypoglykemia, sepsis ja vaikeat metaboliset hairiot

2 Kaytd automaattista pupillometriaa jos sellainen on saatavilla pupillan valoheijasteen todentamiseksi

3 Vaimentunut taustatoiminta, kohtauksina esiintyvat purkaukset tai purskevaimentuminen kuten ACMS-
kriteereiden mukaan

* Kohoava NSE-arvo 24, 48 ja 72 tunnin kohdalla viittaa huonoon ennusteeseen yhdessé muiden tekijoiden
kanssa

5 Jatkuva ja yleistynyt myoklonia kestéen yli 30 minuuttia

* Varovaisuutta tarvitaan tilanteiden tulkinnassa. Jos 16yddkset ovat ristiriidassa, potilaan toipuminen hyvaan
kuntoon on mahdollista
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