Punkcni techniky



Venepunkce |

= nabodnuti zily

1) periferni

= prednostné tam, kde neni mozna flexe
= jehla

o kovova

as kridélkem

aflexila - po nabodnuti zily povolit Esmarch,
dale flexilu zasouvat bez zatazeni koncetiny,
zivotnost 3-5 dni
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Venepunkce I

2) centralni

a) Cavafix - pro kanylaci centralniho zilniho

systému z periferie

= vyhoda - mozno i vimprovizovanych
podminkach - z kubitalni jamky, katetr
chranén obalem

= nevyhoda - kanyla je zavadana vnitrlkam
jehly, tudiz je jehla pomern
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Venepunkce Il

b) punkce v. subclavia - cestou -
supraklavikularni - jehla puli Ghel mezi
klickem a m. sternocleidomastoideus
subklavikularni - na hranici zevni a stredni
tretiny klicku smérem na jugulum

c) punkce v. jugularis - shora za

sternoklavikularni skloubeni

d) punkce v. femoralis - dorsalné a medialné od
a. femoralis




Pristupy punkce v. subclavia




Techniky kanylace
centralniho recisté

1) technika Seldingerova
tenci punkcni jehla, jejim luminem vodic, po
vodici kanyla - méné zranuje mekke tkane,
kanyla je silnéjsi nez puvodni vpich (video)
2) technika braunylova
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kanyla je slabsi nez puvodni vpich




Dlouhodobé CVK

1) Hickmanuv katetr - nesmacivy material,
dacronova podkozni manzeta, vétsSinou
CIVOU I umi nOV{/, podkozni tunel - sniZeni rizika infekce (video)

2) podkozni port - komurka z inertniho
materialu vsita do podkozi, katetr ji spojuje s
centralnim zilnim systémem, spojeni se zevnim
prostredim pouze po dobu apllkace

3) PICC (pod UZ)

PICC line enters body here
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Hickmanuv katetr
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Zavedeni CVK
pres podkozni tunel |

»”*




Zavedeni CVK
pres podkozni tunel Il




Zavedeni CVK
pres podkozni tunel I




Zavedeni CVK
pres podkozni tunel IV




Instrumenty

» desinfekce

» rukavice

» lokalni anestézie

» Set

» fixace

» kryti

» u dlouhodobych ustenky, plaste

» infuze se setem, spojovaci hadicka




Péce o katetry a vendzni linku

» asepse pri manipulaci s linkou

» castost vymeény setu

» bakterialni filtry

» pece 0 misto vpichu
druhy kryti - transparentni, vzdusneé
castost vymen - dle aktualniho stavu
zarudnuti infekcni - nad TOmm, sekrece
zarudnuti neinfekcni - do 10mm




Transparentni fixace




Komplikace kanylace

» Nabodnuti arterie
» Pneumothorax
» Infekce

» Povytazeni CVK, nepruchodnost, self-
extrakce




Hrudni punkce

1) diagnosticka

» nékolik desitek ml

» odeslani na mikrobiologii, cytologii,
biochemii, hematologqii

2) Terapeuticka

» odbér 0.5-1.5 |

» pokud vypotek vyvolava symptomy




Postup hrudni punkce (video)

a) lokalizace

= podle poklepového ztemneéni

= podle RTG snimku pa + boeni

= nejcasteéji 9.-10. mz. v zadni axilarni care
b) provedeni

= l[okalni anestézie - nad hornim okrajem
zebra

= drenaz
= ukonceni

I = rozeslani




Perikardialni punkce

» pouze na specializovanych kardiologickych
pracovistich

» za prisné aseptickych podminek

» diagnosticka

» odlehcovaci pri tamponade (pulsus
paradoxus)

» misto vpichu mezi mecikem a levym
zebernim obloukem smérem na pravou
nadklickovou jamku, pod UZ kontrolou




Abdominalni punkce |

» diagnosticka pri ascitu

» odlehcovaci pfi ascitu pusobicim obtize

» misto vpichu - podle lokalizace tekutiny a
strev perkusi a poslechem

» nejcasteji v prvni tretiné spojnice mezi
kycelnim hrbolem a pupkem

» lokalni anestézie neni nutna

» desinfekce




Abdominalni punkce Il

» vpich zluté nebo ruzové jehly pres sténu
brisni kolmo na brisni sténu vlevo mezi zevni
a stredni tretinou spojeni SIAS a pupku

» fixace jehly a napojeni hadicky infuzniho setu

» odpusteni ascitu

» vytazeni jehly

» desinfekce a kryti mista vpichu

» rozeslani na vysetreni




Lumbalni punkce

= diagnosticka - zanety, krvaceni, infiltrace -

tenka jehla

- terapeuticka - chemoterapie, ATB - tenka
jehla

= odlehcCovaci - silnéjsi jehla

-po
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oha nemocnhého - vsedé obkrocmo na
li, vleze na boku

= orientace - spojnice hfebenu kosti kycelnich
- L4-5, nebo o jeden meziobratlovy prostor
vyse

= desinfekce

anestézie




Lumbalni punkce

Provedeni:

» jehla ve stredni rovine, svira s vodorovnou
nlochou uhel 15°

» pri proniknuti dura mater ,lupnuti®
» vytahnout mandrén

» nechat mozkomisni mok odkapat do tri
zkumavek k vylouceni krvaceni vzniklého pri
vpichu




Lumbalni punkce (video)

» zasunout mandreén
» vytahnout jehlu
» misto vpichu kryt sterilnim tamponem
» prelepit naplasti pod tahem
Rezim po punkci:
» 2 hodiny na brise, dale dle zakladni dg -
» U zanetu a infiltrace lezet 20-22 hodin
» u diagnosticke u jinak zdravého 5-6 hodin




Trepanobiopsie |

» diagnosticka
» poloha na brise nebo na boku

» misto vpichu - spina iliaca posterior sup. 2cm
lateralne v uhlu 45°

» desinfekce

» radna lokalni anestézie

» hafiznuti kuze kopickem

» vlastni vpich jehlou s mandrénem




Trepanobiopsie |l

» vytazeni mandrénu a odebrani valecku
vrtavym pohybem smérem dolu a ke stredni
rovineé

vytazeni jehly se vzorkem

komprese tampony

orelepeni naplasti pod tahem

norizeni otisku, odeslani vzorku na histologii
nejméné 4 hodiny lezet na miste vpichu,
klidovy rezim po zbytek dne
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Kloubni punkce

» diagnosticka
» terapeuticka
» odlehcovaci

» prisné aseptické podminky

» kazdy kloub ma urceno nejvhodnéjsi misto
vpichu

» po punkci by mél byt kloub ve stredni poloze
a v klidu 1T hod




Punkce kostni drene |

» diagnosticka

~ zjisténi kvality krvetvorby

» zjisteni infiltrace

» mista vpichu - manubrium sterni, corpus
sterni, crista iliaca, obratle

» desinfekce, event. oholeni

» lokalni anestézie, zvlasteé periost

» cekat alespon 5 minut

» prohmatat silu podkozi a nastavit pelotu




Punkcni jehla pro sternalni punkci




Punkce kostni drene li

» vlastni vpich - spise pomalé vrtani
» vytahnout mandrén

» aspirace obsahu - pomalu, podtlak ve dreni
boli

» zasunout mandrén - pomalu
» vytahnout jehlu

» kryt tamponem a naplasti

» poridit natér
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Dekuji za pozornos




