KARDIOPULMONARNI RESUSCITACE,

RESENI NEODKLADNYCH STAVU
A

ZDRAVOTNI PROBLEMATIKA ZAKU

Otomar Kusi¢ka

Zdravotnicka zachrannad sluzba Pardubickeého kraje, p.o.



NAHLA ZASTAVA OBEHU
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« NZO vede k bezvédomi do |5 sekund

» terminalni dechy (gasping) pretrvavaji maximalne
60-90 sekunad

» osoba postizena NZO se nachazi ve stavu bez
veédomi, bez dechu a bez pulzu

» ulozeni do polohy na zada, na tvrdou podlozku



7ZAKLON HLAVY

 tahem dvéma prsty za bradu

/

* predsunuti dolni Celist

» zaklon hlavy (neprovadét prs
susp. traumatu C patere)

* hodnoceni dychani zrakem,
slucham, hmatem

» lapavé dechy nejsou
plnohodnotneé dychani a je
nutne zahajit KPR




RETEZ PREZITI

rozpoznani zavaznych priznaku

&

rivolant okamzité casna oresuscitacni
& & &
DOMOCI e

zahajeni KPR™ defibrilac pece




NEPRIMA SRDECNI MASAZ
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» uprostred hrudni kosti polozime dlan natazené horni koncetiny a
na Je)i hrbet druhou dlan

* dlanémi stlacujeme uprostred hrudniku do hloubky 5-6 cm u

dospéleho
* pomeér doby komprese a uvolnéni je ||
* pri uvolneéni neztraci dolni ruka kontakt s télem postizeného

» frekvence stlacovani negmeéné 100/min, nejvyse [ 20/min



UMELE DYCHA
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* Jednu ruku zasuneme pod Siji postizeneho, druhou
rukou tlakem na celo udrzujeme zaklon hlavy,
pritom palcem a ukazovakem stlacujeme nosni

dirky

» vdechujeme pouze mel¢i nadech, vzdy po dvou
vdesich, |0-12krat za minutu



Dodanim kontrolovaneho
elektrickeho vyboje ukoncit

.F
normalni funkci srdce

orilacl komor a obnovit

V zavislosti na zmeéreneé
impedanci volba energie vyboje

/cela bezpecné uziti pro dét

od véku 8 let




USPESNOST ..
DEFIBRILACE

75%
v zavislostl na Case od srdecni
zastavy 50%
IR , 25%
Kazda minuta prodleni
zhorsuje pravdepodobnost
preziti o /7-10%. 0%
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ZVLASTNI SITUACE

implantovany kardiostimuldtor /
kardioverter

nadmeérne ochlupeny hrudnik
mokry hrudnik

pouziti za deste

naplasti na hrudniku

Sperky v oblasti hrudniku
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Pro déti ve véku | - 8 let by mély byt
pouzity zvlast' urcene defibrilacni
elektrody a/nebo AED nastaveno do
modu pro détl. Neni-li toto vybaveni k
dispozici, jJe mozné pouzit standardni
AED.

Déti do | roku Ize resuscitovat s
pouzitim AED pouze v pripadg, kdy to
vyrobce daného pristroje vyslovne v
teto vekove skuping dovoluje.




ZVLASTNOST
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KPR U DETI

* pricinou zastavy obhu v naproste vetsing

nepruchodnosti dychacich cest - zak

on h
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* 5 Uvodnich vdechu, dechove objemy umerne vzrustu,

masaz do |/3 hloubky hrudniku

» /S5 (155) volame po | minuté kompletni resuscitace

* novorozencl vdech jen objem Ust, masaz 2 prsty,

frekvence | 20/min, pomeér 3: |



DUSENI CIZIM TELESEM
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 Heimlichtv hmat

« Kontraindikovan u dét,
oravidnich, obeznich




ALERGICKA REAKCE

« |okalni - chlazeni, antihistaminika

D.O.

 celkova - slabost, nevolnost,
kolaps, rychle narUstajici porucha
vedomi, volat |55

* paclentl S anamnN&zou zavazne
anafylakticke reakce jsou vybaven
adrenalinovym perem (Epipene)




I—IYPOG LYKEIVHE

* pocit hladu, bolesti hlavy, poceni, usinani, mentalni

boruchy, zmatenost, ki'eCe, bezvédomi

* nejCastejSimi pricinami neadekvatni davkovani inzulinu,
nadmerna telesna namaha, snizeny nebo zadny pfijem
potravy

* pri dostatecné zachovanem veédomi s reflexy sladky

napoj, volat 155, ev. Glukagon



KRECOVE STAVY
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» epllepsie, trauma mozku, intoxikace, metabolicke

poruchy, febrilni stavy

* zabranéni sekundarnimu poranéni, identifikace

zastavy obehu, sledovani do prijezdu ZZ5
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