


Aplikace Iéku do dychacich cest

Tato prezentace je autorskym dilem vytvorenym zaméstnanci Masarykovy univerzity. Studenti predmétu maji pravo poridit si kopii prezentace pro potreby vlastniho

studia. Jakékoliv dalSi Sifeni prezentace nebo jeji €asti bez svoleni Masarykovy univerzity je v rozporu se zakonem.

2  Ustav zdravotnickych véd, LF MU



Inhalace

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

— vdechovani léCebnych latek za ucelem: ,
v ’ o v /.' “ 2
— uvolneni svalstva prudusek v Mt

— uvolnéni hlenu z dychacich cest AVZ
— snizeni nebo zvyseni sekrece sliznice DC LY g
— dezinfekce sliznice DC Ty

. Yy wr s v C A=
— aplikace IéCivého pripravku na sliznice DC
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Inhalace

— prirozena (klimaticka) inhalace — vdechovani iontu na brehu
more Ci balzamicke silice po desti v lese

—umela — pomoci stlaceneho vzduchu, pary, plynu nebo ultrazvuku,
nastup ucinku Iéku cca 2 — 3 min

]! \
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Typy inhalaci

— chladna (hypotermicka inhalace) — teplota 25 — 36 °C

— snizuje prokrveni sliznice, zpusobuje vazokonstrikci; pusobi
protizanéetlive (pr. pri laryngitide, otocich DC), pri akutnich
zanétech DC muze byt jeSté chladnéjsi

— indiferentni (izotermicka inhalace) — teplota 36,1 — 37 °C

— zKklidnujici ucinek, napomaha vstrebavani ucinnych latek

—tepla (hypertermicka inhalace) — teplota 38 — 40 °C

— prokrveni sliznice, mukolyticky a expektoracni ucCinek (uvolnuje
hlen), vhodna pro leécby chronickych chorob DC
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Indikace inhalace

—infekCni onemocneni dychacich cest

—alergie

— chemicka a fyzikalni poskozeni sliznice dychacich cest
— traumaticka poskozeni a pooperacni stavy

— chronicka onemocneni dychacich cest

— usnadneni odkaslavani
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Druhy inhalatoru

— stolni — vytvari aerosol (mlzinu) stlacenim vzduchu, inhalace usty
— ultrazvukové — aerosol je vytvaren vysokofrekvencnim vinenim,
inhalace pomoci masky,
u deti je proud veden do prostoru

— kompresorove — stlaceni vzduchu do nebulizacni nadobky nebo

iInhalacni masky pres trysku , ,
STOLNI ULTRAZVUKOVY KOMPRESOROVY

- =D =2
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Inhalacni systemy

— davkovaci aerosoly (pMDI — pressure metered dose inhaler)
— davkovaci aerosoly s inhalacnimi nastavci (spacery)

— praskove inhalatory (DPI — dry powder inhaler)

Aerosolovy davkovac MDI
s nastavcem

l’ X
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Kapesni inhalator
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Rucni kapesni inhalatory

— nadobku predem protrepat

— provest nadech, vydech

— nastavec tlakové nadoby do ust (dnem
vzhuru)

— obemknout rty, stisknout dno lahvicky
a soucasne vdechnout davku

— zadrzet dech na 10 s, vydech nosem

—inhalator znovu pouzit za 30 s
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Rucni kapesni inhalator — suchy praskovy

— nevyzaduji koordinaci dechu, pohaneny nadechem (vyhoda u déti)
— barevné drzadlo dolu

— priprava davky pohybem drzadla az na doraz a zpet

— nejprve vydech mimo

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

— zadrzet dech na 10 sekund a vydechnout nosem

_vyplach DU
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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
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Inhalace pomoci inhalacniho nastavce

— pokud neni pacient schopen koordinace nadechu s uvolnenim
davky z aerosoloveho inhalatoru, inhaluje pomoci aplikacniho
nastavce (v nastavci se aerosol homogenizuje — vyssi podil
vdechovanych castic,Volumatic spacer device, u malych deti

AeroChamber Plus)
—davka se uvolni do rezervoaru a muze byt vdechovana postupné
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Inhalace pomoci inhalacniho nastavce
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— pevne spojit s inhalatorem, aby tesnil, stisknout dno nadoby
a pomalu dychat pres nastavec asi 10x,

— 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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D
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Pomucky a priprava pacienta pred inhalaci

—ordinovany lek, zdravotnicka dokumentace

— inhalator

— ctverce bunicCiny, emitni miska

— pouceni pacienta: edukace o zpusobu uziti inhalatoru, nacvik

— péce o pomucky po inhalaci
3 ‘; | f—
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Pravidla pri inhalaci

—lék + delku inhalace urcCi lekar (pf: 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 studene napoje

— nekouri

— hlasovy klid

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

— prfi pouziti kortikoidu po inhalaci vyplachnout ustal
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Nebulizator

—tryskovy inhalator, ktery vyuziva jako hnaci plyn medicinalni kyslik
nebo vzduch z centralniho rozvodu nebo z kyslikoveé lahve
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Nebulizator

— nebulizatory vytvari jemné pary, leky v tekuté forme se
meni na jemny aerosol

— ultrazvukové nebulizatory — ohrev roztoku az na 45 °C

— tryskoveé nebulizatory — pomoci stlaceneho vzduchu
nebo vysokym prutokem kysliku 6 — 8 I/min, udinngjSi
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Postup pri vyuziti nebulizatoru

— pfiprava pacienta, pfriprava pomucek:

—vhodny zdroj plynu, spojovaci hadice, nebulizator, leky,
destilovana voda, bunicita vata, sacek na odpad

— podani cca 2 hodiny po jidle

— zajistit spolupraci, p. sedi zprima, napojit na zdroj kysliku, pockat,
az se zacne tvorit mlhovina, zajistit spravnou inhalaci, sledovat
stav pacienta

— po vykonu otrit okoli ust, sobéstacny pac. si radne vyplachne
dutinu ustni, u nesobéstacneho asistovat

— péce o pomucky, zaznam do dokumentace
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Mozné komplikace

— vysusovani sliznic pri pouzivani kysliku

— mykodzy v dutine ustni

— nebulizace pomoci kysliku neni vhodna u pac. s chronickym
respiraCnim onemocnénim — muze zpusobit hyperkapnii (vzestup
koncentrace oxidu uhliciteho v krvi — paCO2 nad 5,8 kPa, neni-li
léCena, prechazi do respiracni acidozy s narusenim vnitrniho
prostredi; pri zhorsovani stavu se objevuji bolesti hlavy, buseni
srdce, unava a zmeny krevniho tlaku, clovek je ohrozen vznikem
poruch srdecniho rytmu)
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Mozné komplikace

— dyspnoe

— alergicka reakce

— zazivaci potize, sucho v ustech
—tachykardie, zvyseny systolicky tlak
— nespolupracujici pacient
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Oxygenoterapie

— leCcebna metoda, pri niz je nemocnemu aplikovana ve vdechovane
smesi vyssSi koncentrace kysliku nez 21 %

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

— kyslikovou terapii ordinuje lekar dle druhu a zavaznosti
onemocheni

==
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Nejcastejsi priciny nedostatku O,

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

— akutni a chronicka onemocnéni prudusek a plicni tkané

— zavazna onemocneni srdce

— obstrukce v dychacich cestach (cizi teleso, nador)

—anemie

— nasyceni hemoglobinu jinymi plyny (napr. oxidem uhelnatym)

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

— u saturace pod 95 %

— srdeCni onemochneni
—onemocnéni plic a prudusek
— chudokrevnost

— pooperacni stavy

— pourazove stavy

— hypoxie mozku

— Intoxikace

— pfi terapii zhoubnych nadoru

25 Ustav zdravotnickych véd, LF MU

=

=

m
O =



Oxygenoterapie — indikace

— podavani O, ma vyznam pouze tehdy, jestlize:
—Jjsou 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
—dospeli: 4 —10 I/min
—deti: 1 -4 1/min
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Poimy

— hypoxie — castecny deficit kysliku ve tkanich

— anoxie — uplny deficit kysliku ve tkanich

—normoxie — normalni hodnota O2 v tkanich

— hyperoxie — nadbytek kysliku v organismu nebo ve tkanich,
zpravidla zpusobeny dychanim Cistého kysliku

— hypoxémie — CastecCny deficit kysliku v krvi
— anoxemie — uplny deficit kysliku v krvi
— nhormoxemie — normalni koncentrace O2 v krvi
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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 (kyslikoveé stanice), ktery je
ulozen mimo nemocnicni budovy

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

— Vv budovach je rozveden do pokoju, oSetfoven apod., usti na sténé,
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 MU T
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Podavani kysliku kyslikovou maskou

— maska z pruhledného plastu opatfena vypodlozenim

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

— privod kysliku do masky: nejcasteji 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
— ztézuje primeé pozorovani pacienta

==
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Podavani kysliku — kyslikoveé bryle

— umelohmotna cevka stocena do volneho kruhu, prerusena dvema
vstupy, jimiz se vede kyslik do nosu pacienta

— zavadeji se na kraj nosnich pruduchu, postranni pruzné cCasti se
Zasunou za usi

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

— vyhody:
—mozno pouzivat delSi dobu 1

— nevyhody:
—velkeé ztraty kysliku

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

— pristroj, ktery syti vdechované smesi aerosolem
— slouzi:

— ke zvlhCovani O,

— ke zvihceni vzduchu

— k aplikaci léku — uvolnuji malé Iékove Castice, -
Které pronikaji hluboko do plic (velmi ucinne) 'y
—
E e
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Podavani kysliku pomoci tracheostomicke
masky (musle)

— pruhledna, mekka maska vybavena otoCnym kloubem, ktery
umoznuje otaceni o 360 °

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

— pouziti: zvlhCovani 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 prutokomer

—je nutno chranit oCi pred pusobenim kysliku (plena)

— privod kysliku: dle potfeby novorozence
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Podavani kysliku nosohltanovym katetrem

— cevka s jednim centralnim a nekolika boCnimi otvory

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

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

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

— vyhody:
— moznost dlouhodobeho privodu s vylouCenim rizika aspirace
— dostatecna koncentrace O2
—lze pouzit u pacientu v bezvédomi
— U pacienta pri vedomi nebrani v pohybu ani prijmu tekutin
— nevyhody:
—riziko vzniku dekubitu na sliznici
— vysouseni sliznic, nepfijemny vjem pro pacienta
—dnes uz se priliS nepouziva
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Podavani kysliku v hyperbaricke komore

—vyuziva prostredi s vyssim tlakem nez atmosférickym a tim
zvysSuje mnozstvi kysliku v plazme
— 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 velké:

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

— 30I lahev obsahuje cca 4500 | kysliku

-
re
G

—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 oznacena 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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Podavani kysliku — redukcni ventil
(kyslikové hodiny)

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

— hlavni uzavér membranového ventilu 1

— uzavirani — vysroubovat
— otevirani — zasroubovat

— obroucka se zavitem k pripevneni redukcniho ventilu k [ahvi 2

— vysokotlaky manometr — meri tlak kysliku v lahvi 3

— nizkotlaky manometr — meri tlak kysliku privadéného k pacientovi nebo
prutokovy manometr — udava prutok v litrech za minutu 4

— hadice privadejici kyslik k pacientovi 5
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Zasady manipulace s kyslikovymi lahvemi

— 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 kyslikovymi lahvemi

— plné a prazdné 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 nemennéem, smluveném miste

— kyslikove lahve na transportnim voziku musi byt obaleny nebo
opatreny navlekem
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Manipulace s kyslikovou lahvi

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

— pfed manipulaci si peclive umyjeme ruce (nesmi byt mastne)

— zkontrolujeme oznaceni lahve a odstranime ocelovy kloboucek

— nasroubujeme redukcni ventil, eventualné dotahneme

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

— vySroubovanim uzavieme membranovy ventil
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Manipulace s kyslikovou lahvi

— opatrne otevreme uzaviraci ventil

na lahvi (vysokotlaky manometr sy N (O -
ukaze tlak kysliku v lahvi) TN S e
_ za8roubovanim otevieme - |
membranovy ventil a na
nizkotlakém manometru e )
namerime privod kysliku A
pacie Nntovi Knermocnems
—na lahev je pripojena nadoba na
zvihCovani kysliku
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Zasady podavani kysliku

— kyslik podavat zvihCeny

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

— pravidelné kontrolovat mnozstvi destilovane vody ve zvlhcuijici
bance, jeji nedostatek | nadbytek je pro pacienta nebezpecny

— udrzovat naordinovanou koncentraci kysliku (nejcastéji 40%)

— 100% koncentraci pouze po dobu nezbytne 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 kreCi, poskozeni epitelu, vznik fibrozy,

u nezralych novorozencu poskozeni zraku)

— kyslik podavat ohraty

— studeny kyslik podavat pouze pri laryngitis, po extubaci

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

— cilem je udrzet SpO, nad 90 %

— pravidelné kontrolovat pruchodnost celého systému
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