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Inhalace

— |éCebna metoda, pri které je lek vpravovan do dychacich cest
(DC) ve formé plynu a par

— vdechovani lécebnych latek za ucelem:

— uvolnéni svalstva prudusek

— uvolneni hlenu z dychacich cest

— snizeni nebo zvySeni sekrece sliznice DC
— dezinfekce sliznice DC

— aplikace IéCivého pripravku na sliznice DC
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Typy inhalaci

—Chladna - teplota 23-36 °C — snizuje prokrveni sliznice, zpUsobuje
vazokonstrikci (pr. Pri laryngitide, otocich DC)

—Indiferentni - teplota 36,1-37 °C - zklidfiujici u¢inek, napomaha
vstrebavani ucinnych latek

—-Tepla — teplota 37,1-40 °C — prokrveni sliznice, mukolyticky a
expektoracni ucinek (uvolnuje hlen)
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Druhy inhalatoru

— stolni — vytvari aerosol (mizinu) stlacenim vzduchu, inhalace usty

— ultrazvukové — aerosol je vytvaren vysokofrekvencnim vinénim, inhalace
pomoci masKky,
u deti je proud veden do prostoru

- kompresorové — stlaCeni vzduchu do nebulizacni nadobky nebo inhalacni

masky pres trysku
STOLNI ULTRAZVUKOVY KOMPRESOROVY
e @
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Nebulizator

— tryskovy inhalator, ktery vyuziva jako hnaci plyn medicinalni kyslik
nebo vzduch z centralniho rozvodu nebo z kyslikove lahve
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Pomucky a priprava pacienta pred inhalaci

— ordinovany lék, zdravotnicka dokumentace
— Inhalator
— Ctverce bunicCiny, emitni miska

— pouceni pacienta: edukace o zpusobu uziti inhalatoru, nacvik
— péce o pomucky po inhalaci
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Pravidla pri inhalaci

— léek + délku inhalace urci Iékar (pr: IKK — Atrovent + FR)

— pacient inhaluje nejdrive 2 hodiny po jidle

— pacient je naproti inhalatoru — ortopnoicka nebo Fowlerova
poloha, aplikator ve vysi ust (nemusi byt v ustech)

— masku upevnime na nos a usta paskem okolo hlavy

— p. dycha usty a vydechuje nosem nebo naopak

— p. dycha klidne, kazdy 4 - 5 vdech hlubsi, prip. hleny odkaslava do
emitni misky + buniCina
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Po inhalaci

— 20 -30" v klidu

— nic per os

— nepit horke ani studené napoje

— nekouri

— hlasovy klid

— pokud kombinujeme vice Iékovych skupin, podavame nejprve
bronchodilatancia, poté kortikoidy

— pfi pouziti kortikoidu po inhalaci vyplachnout usta!
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Rucni kapesni inhalatory

— nadobku predem protrepat

— proveést nadech, vydech

— nastavec tlakoveé nadoby do ust (dnem
vzhuru)

— obemknout rty, stisknout dno lahvicCky a
soucasne vdechnout davku

— zadrzet dech na 10 s, vydech nosem

— inhalator znovu pouzit za 30 s

10 Katedra o$etfovatelstvi a porodni asistence, LF MU

==
m e
O =




Kapesni inhalator
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Rucni kapesni inhalator — suchy praskovy

— Nevyzaduji koordinaci dechu, pohaneny nadechem (vyhoda u
deti)

— barevné drzadlo dolu

— priprava davky pohybem drzadla az na doraz a zpeét

— nejprve vydech mimo

— pak inhalator vlozit do ust, stisknout rty, hluboky a rychly nadech

— zadrzet dech na 10 sekund a vydechnout nosem

— vyplach DU I
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Kapesni inhalator
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Obrazek ¢. 1

1 - Napln

2 - Pouzdro na napln
3 - Pocitadlo davek
4 -\rSek

6 - Kontrolni okénko
7 - Ochranné vicko

13 Katedra o$etfovatelstvi a porodni asistence, LF MU




Inhalace pomoci inhalacniho nastavce

— pokud neni pacient schopen koordinace nadechu s uvolnénim
davky z aerosoloveho inhalatoru, inhaluje pomoci aplikacniho
nastavce (Volumatic spacer device, u malych déti AeroChamber

Plus)
— davka se uvolni do rezervoaru a muze byt vdechovana postupné
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Inhalace pomoci inhalacniho nastavce
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— plastovy kryt a aplikaCni nastavec se dezinfikuje ponorenim do
dezinfekCniho roztoku (dodrzet dobu expozice), omyje se vodou a
necha uschnout - v pripade individualniho pouziti
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Oxygenoterapie

— |éCebna metoda, pri niz je nemocnemu aplikovana ve vdechovanée
smesi vysSi koncentrace kysliku nez 21 %

— Je dana potrebou privadet vdechovanou smes s vyssi koncentraci
O, nez je v atmosferickem vzduchu a zvysit tim nabidku kysliku
tkanim

— kyslikovou terapii ordinuje lékar dle druhu a zavaznosti
onemocneni
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Nejcastejsi priciny nedostatku O,

— poskozeni CNS — poskozeni dechoveého centra, uraz, nador,
porucha cevniho zasobeni, otravy

— akutni a chronicka onemocnéni prudusek a plicni tkané

— zavazna onemocneni srdce

— obstrukce v dychacich cestach (cizi téleso, nador)

— anemie

— nasyceni hemoglobinu jinymi plyny (napf. oxidem uhelnatym)

— nedostatek kysliku v prostoru (tunely, doly, vysoka nadmorska
vySka, okoli pozaru)
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Oxygenoterapie — indikace

— u saturace pod 95 %

— srdecCni onemocneni

— onemocnéni plic a prudusek
— chudokrevnost

— pooperacni stavy

— pourazove stavy

— hypoxie mozku

— Intoxikace

— pfi terapii zhoubnych nadoru
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Oxygenoterapie — indikace

— podavani O, ma vyznam pouze tehdy, jestlize:
— jsou volné dychaci cesty a je zaruka, ze se tam O, dostane
— propusti jej stény alveolu
— muze se navazat na hemoglobin
— Jsou v poradku dychaci svaly

— davkovani mnozstvi kysliku
— dospéli: 4 -10 I/min
— déti: 1-41/min
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Pojmy

— hypoxie — CastecCny deficit kysliku ve tkanich
— anoxie — uplny deficit kysliku ve tkanich

— hypoxémie — CastecCny deficit kysliku v krvi
— anoxéemie — uplny deficit kysliku v krvi

— hyperoxie - nadbytek kysliku v organismu nebo ve tkanich,
zpravidla zpusobeny dychanim ¢istého kysliku
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Podavani kysliku — centralni rozvod kysliku

— zluta barva — podtlak
— cernobila barva — vzduch
— bila barva — kyslik
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Podavani kysliku — centralni rozvod kysliku

— kyslik je veden z centralniho skladu (kyslikové stanice), ktery je
ulozen mimo nemocnicni budovy

— ve stanici jsou velké lahve pripojené na baterie, kam je kyslik
privaden potrubim

— v budovach je rozveden do pokoju, oSetfoven apod., usti na sténg,
vétSinou v zahlavi luzka, jako maly panel s uzaviracim ventilem a
rychlospojkou (zasuvkou) a rychlospojku se napoji redukcni ventil
s nizkotlakym manometrem

— soucasti redukcniho ventilu je nadoba na destilovanou vodu

— z ventilu vystupuje vyvod, na nejz se napoji hadiCka, kterou proudi
kyslik k pacientovi MUNI
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Podavani kysliku kyslikovou maskou

— maska z pruhledného plastu opatfena vypodloZzenim

— dobre prilne k obliCeji, kolem hlavy se pripevnuje gumou
— ma otvor pro hadici a vydechove otvor

— privod kysliku do masky: nejcastéji 7 |/min
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Podavani kysliku kyslikovou maskou

— vyhody:
— snadna a rychla manipulace
— moznost dosazeni vysoké koncentrace kysliku ve vdechovanem
vzduchu
— nevyhody:
— nelze pouzit u pacientu v bezvédomi, s rizikem zvraceni,
neklidnych nemocnych
— zvysuje odpor dychacich cest
— ztezuje primeé pozorovani pacienta
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Podavani kysliku — kyslikove bryle

— umeélohmotna cévka stoCena do volného kruhu, prerusena dvema
vstupy, jimiz se vede kyslik do nosu pacienta

— zavadeéji se na kraj nosnich pruduchu, postranni pruzné ¢asti se
zasunou za usi

— privod kysliku do nosnich bryli: nejCastéji 5-6 I/min

- vyhody:
— mozno pouzivat del$i dobu 1)

— nevyhody: X ’
— velké ztraty kysliku

— zvySené riziko ucpani sekretem (nutna prubézna kontrola
pruchodnosti katetru)
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Podavani kysliku pomoci nebulizatoru

— pristroj, ktery syti vdechované smesi aerosolem
— slouzi:

— ke zvihcovani O,

— ke zvihceni vzduchu

— k aplikaci leku — uvolnuji malé |lekove Castice, —
ktere pronikaji hluboko do plic (velmi ucinne) 1
. T
Bl
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Podavani kysliku pomoci tracheostomickeé
masky (musle)

— pruhledna, mékka maska vybavena otoénym kloubem, ktery
umoznuje otaceni o 360 °

— specialni klip s gumickou umoznuje snadnou manipulaci,
snimani a nasazovani teto masky

— pouziti: zvlhéovani vzduchu u pacientu s tracheostomii
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Podavani kysliku pomoci inkubatoru

— specialné upravené luzko pro nezralé a patologické
novorozence

— kazdy inkubator ma samostatny vstup pro privod kysliku a
vlastni prutokomér

— je nutno chranit oCi pfed pusobenim kysliku (plena)

— 4
[ B -

— privod kysliku: dle potreby novorozence
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Podavani kysliku nosohltanovym katetrem

— cévka s jednim centralnim a nekolika boCnimi otvory

— zavadi se nosni dirkou az k Cipku mékkého patra (spravnost
se kontroluje pohledem do ust, katétr musi byt videt)

— priblizna vzdalenost se naméri pomerem vzdalenosti od
SpiCky nosu k usnimu boltci, zevni konec se fixuje k tvari
pacienta prouzkem naplasti

— privod kysliku: nejCastéji 4 - 6 I/min
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Podavani kysliku nosohltanovym katetrem

— vyhody:
— moznost dlouhodobéeho privodu s vyloucenim rizika aspirace
— dostatecna koncentrace O2
— |lze pouzit u pacientu v bezvédomi
— U pacienta pri vedomi nebrani v pohybu ani pfijmu tekutin
— nevyhody:
— riziko vzniku dekubitu na sliznici
— vysouseni sliznic, neprijemny vjem pro pacienta
— dnes uz se prilis nepouziva
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Podavani kysliku v hyperbarické komore

— vyuziva prostredi s vyssim tlakem nez atmosférickym a tim
zvysuje mnozstvi kysliku v plazmeé

— vyuziti — intoxikace oxidem uhelnatym, Kesonova choroba
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Podavani kysliku kyslikovou lahvi

— kyslikova tlakova lahev je silnostenna ocelova nadoba
— kyslik je do ni vpraven pod tlakem asi 150 atmosfér (15,2 MPa)
— jsou ruzné velkeé:

— 10l lahev obsahuje cca 1500 | kysliku (vydrzi asi 6 hodin)

— 301 lahev obsahuje cca 4500 | kysliku

— lahev je kryta kovovym klobouCkem
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Podavani kysliku kyslikovou lahvi

— oznaceni kyslikovych lahvi:
— horni Cast je natrena bile a je na ni Cerveny napis O,
— postranni cast je oznacCena bilym krizem
— na hrdle je vyrazena znacka O,, objem v litrech,
plnici a zkusebni tlak, datum prezkouseni
— soucasti je uzaviraci a vypustny ventil
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A
Podavani kysliku — redukcni ventil |
(kyslikové hodiny) A

— pripevnuje se na lahev, ulohou je snizit tlak kysliku privadéneho
z lahve k pacientovi

— hlavni uzavér membranového ventilu 1

— uzavirani — vysroubovat
— otevirani — zasroubovat

— obroucCka se zavitem k pfipevnéeni redukcniho ventilu k [ahvi 2
— vysokotlaky manometr — meri tlak kysliku v lahvi 3

— nizkotlaky manometr — méri tlak kysliku privadéného k pacientovi nebo
prutokovy manometr — udava prutok v litrech za minutu 4
— hadice pfivadejici kyslik k pacientovi 5
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Zasady manipulace s kyslikem

— zasobni sklad kyslikovych lahvi musi byt zrizovan mimo hlavni
provoz nemocnice

— na oddeleni se skladuje pouze takovy pocet lahvi, ktery odpovida
odhadovane spotrebe na 48 hodin

— lahve jsou umistény na oddeleni stranou provozu a z dosahu
slunecniho zareni

— Vv blizkosti [ahvi nesmi byt tepelny zdroj a v okoli se nesmi
pracovat s ohnem

— lahve musi byt postaveny u zdi a fixovany proti padu
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Zasady manipulace s kyslikem

— plné a prazdne lahve musi byt ulozeny oddelene

— kyslikové lahve nesmi stat v pruchodech, chodbach, v mistech,
kde hrozi nebezpeci padu

— kyslikove lahve s namontovanym redukcnim ventilem, na
transportnim voziku, stoji na nemennem, smluvenem miste

— kyslikove lahve na transportnim voziku musi byt obaleny nebo
opatreny navlekem

=
m e

36 Katedra oSetfovatelstvi a porodni asistence, LF MU

=




Manipulace s kyslikovou lahvi

— s lahvi manipulujeme zasadne v Casti oddeleni, kde nejsou
pacienti a je minimalni provoz

— pred manipulaci si peclivé umyjeme ruce (nesmi byt mastne)

— zkontrolujeme oznaceni lahve a odstranime ocelovy kloboucek

— nasroubujeme redukcni ventil, eventualne dotahneme

— otoCenim uzaviraciho ventilu na lahvi zkusime, zda je lahev plna
(plna lahev zasyci)

— vysroubovanim uzavreme membranovy ventil
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Manipulace s kyslikovou lahvi

— opatrne otevreme uzaviraci ventil

na lahvi (vysokotlaky manometr sokotiaky e
N> ’ z . v kyikiwe vl '
ukaze tlak kysliku v lahvi) ey

— zasroubovanim otevreme
membranovy ventil a na
nizkotlakem manometru
namerime privod kysliku
pacientovi

— na lahev je pripojena nadoba na
zvihCovani kysliku

hlavni uzavér
redukéniho

pfivod O, /
~ knemocnému
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Zasady podavani kysliku

— kyslik podavat zvihCceny

— pri podavani nezvlhceného O, dochazi k vysychani sliznic a ke
Krvaceni

— pravidelne kontrolovat mnozstvi destilované vody ve zvlhcCujici
bance, jeji nedostatek | nadbytek je pro pacienta nebezpecny

— udrzovat naordinovanou koncentraci kysliku (nejcastéji 40%)

— 100% koncentraci pouze po dobu nezbytné nutnou (silny
astmaticky zachvat, pneumonie)
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Zasady podavani kysliku

— pfi dlouhodobém podavani vysokych koncentraci O, muze dojit k
otrave kyslikem (poskozeni plic, bolesti hlavy, bolesti za hrudni
kosti, mozny vyskyt krecCi, poskozeni epitelu, vznik fibrozy, u
nezralych novorozencu poSkozeni zraku)

— kyslik podavat ohraty

— studeny kyslik podavat pouze pri laryngitis, po extubaci

— monitorovat saturaci kysliku (SpO,), fyziologicke funkce, celkovy
stav pacienta

— cilem je udrzet SpO, nad 90 %

— pravidelné kontrolovat pruchodnost celého systému
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