—

—

M &
O =

OSETROVATELSTVI I



Tematicky plan

UVOD do pfedmétu

Specifické poruchy uceni [
Specifické naroky osob s psychickym onemocnénim(]

Specifické naroky osob s poruchami zraku a sluchu

Onemocnéni v endokrinologii (OSP, PRP)[]

Aplikace injekci, i.m., s.c., inzulinové/glukagenové pero, glukometr(
Onemocnéni v neurologii (OSP, PRP), [

Poruchy védomi, anafylaxie, epipen(]

Onemocnéni respiracniho systému (OSP, PRP)[]

Onemocnéni kardiovaskularniho systému (OSP, PRP)(I
Podavani Iéku p.o.*

Gynekologie, porodnictvi

Péce o pacienta pred, v pribéhu a po operacil]

*Léky v oftalmologii, instilace kapek, aplikace mastill
[1Vyukovy program CSS Chrlice

www.centrumchrlice.cz

[1 Onkologické onemocnéni
Onemocnéni v gastroenterologii (OSP, PRP)[I
Péce o vyzivu paciental]

Onemocnéni v urologii (OSP, PRP)[

N

Péce o vylucovani paciental

Vitalni funkce — monitoring, technika méfeni, zakladni pojmy, prvni pomoc pfi selhavani zivotnich funkcir’

Mgr. Oulehlova 1]
TEIRESIAS[

Mgr. Rajdova, Ing. Ondra
TEIRESIAS

ENDO- Holanova, Trojanova [

NEU -0 OlSarova, KaSparova

RESP -1 Pivorikova, Reholova

KARDIO — Jufikovd, Gregori¢ova
GYN — Mandelikova, Novakova
Perioperaéni péée — Cermakova,

Kalinajova

Centrum socidlnich sluzeb pro osoby se
zrakovym postizenim v Brné-Chrlicich
Chrlické namésti 2/2

Chrlice, 643 00 Brno 43

ONKO - Robenkova, Hornak
GASTRO - [JKonarikova, Resova
URO - [] Rihova, Trenzova
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http://www.centrumchrlice.cz/kontakty/os-10/www.centrumchrlice.cz

Se m eStré| n i p l'é Ce (soucast zavére€ného hodnoceni)

Zadani — osnhova prezentace:
(napf. power point, prezi, word...)

» zakladni vysetrovaci metody
v danem oboru!]
 zakladni onemocnéni (Dg.) v daném
oboru [
» zakladni terapeutické postupy!’
 zakladni oSetrovatelska pecel’
* CO je dulezité pro laikal’
» definovat akutni stavy a feseni
V ramci prvni pomoci v danem

“1Zakladni textovou prezentaci
doplnte o videa, algoritmy, tabulky,
obrazky.... Proste vse co bude
povazovat za dulezité a prinosné
pro ostatni. [

"IMuUzete vyuzit vSechny dostupné
online zdroje Univerzitni knihovny
MU. Urcité také vyuzijte vSe, co lze
dohledat online — samozrejme budte
vhimavi na validnost informaci. [’

oboru [
TTERMIN realizace: dle zadani
VSE CO NENI JASNE NEVAHEJTE SE MNOU KONZULTOVAT MUNI
3 Zapati prezentace (dana.dolanova@med.muni.cz)(] MED



4  Zapati prezen

ZAKLADNI SYSTEMY A UROVEN VYZNAMU JEJICH
JEDNOTLIVYCH FAKTORU PRO VYSKYT A MORTALITU
MIMONEMOCNICNICH SRDECNICH ZASTAV (OHCA)

SARS-CoV

Opatieni verejného zdravotnictvi
Lockdown = domaci izolace/karanténa »
Dodriovéni rozestupl *

Systém zdravotni péce
Hordl dostupnost péde a opoidéni 1éEby vzhledem =
k pfetifeni systému
Zmiény v postupech péfe o STEMI pacienty =
a pacienty se srdedni zdstavou
Ormezeni primdrni péfe a neposkytovani elektivni péie »
Zawvadéni neschvalenych virtudinich prekd =
do zdravotni péée

Ochrana vefejného zdravi/OOP

Wyhybani se postupdm s tvorbou aerosolu »

Opoddéné zahdjeni lefby z divodu oblékani =
osobnich ochranmyjch pomibcek

Zastaveni Einnost first responderd »

V PRUBEHU PANDEMIE COVID-19

(pfevzato se souhlasem Christian a Cooper [64])

Rizeni klinickych postupi

= Zmény v klinickych smérnicich a postupech

» Nedostateéna kontrola bezpeinost distancni
telefonicks tridde a telemedicinskych postupd
implementovamych do péfe o pacienty s COVID-19

Psychologické faktory

» Pacienti nevyhledaji zdravotni p&€i nebo ji ndrokuji
ai s Easovym prodlenim

= Pwyieny stres 2 dopadu pandemie

* Obava rdravotnikl z infekce

» Pfevlddajici pfesvEdEeni o marnost KPR

Sociadlni determinanty

= Pwyiend spotfeba tabdkowych wyrobki a ndwykoeych
ldtek bEhem pandemie

* Shromaidovani osob usnadfiujici pfenos COVID-19

= Zranitelni, kfehci pacienti jsou Eastdji izolovani

= Kombinace rizikowych faktord [napf. AKS a COVID-19)

Alokace a vyuiivani zdroji

AKS = akutni korondmi syndrom, COVID-19 = coronavirus disease 2019, KPR = kardiopulmondini resuscitace, 00P = osobni ochranné pomicky,

STEMI = infarkt myokardu s elevaci 5T dseku
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[1GL2021 BLS.pdf (zachrannasluzba.cz)
https://zachrannasluzba.cz/wp-
content/uploads/2021/04/GL2021 PBLS.pdf

] http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-

streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQF Ta-pAv-
XAtXsBGdasUONIBEJwOSHFs8|OuNTSfbnGgDo
L]
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https://zachrannasluzba.cz/wp-content/uploads/2021/04/GL2021_BLS.pdf
https://zachrannasluzba.cz/wp-content/uploads/2021/04/GL2021_PBLS.pdf
https://zachrannasluzba.cz/wp-content/uploads/2021/04/GL2021_PBLS.pdf
https://zachrannasluzba.cz/wp-content/uploads/2021/04/GL2021_PBLS.pdf
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
http://video.muni.cz/public/akutne.cz/Akutni-stredy/19-akutni-streda.mp4?fbclid=IwAR2dqu3ufzhpGQFTa-pAv-XAtXsBGdasU0NlBEJwO5HFs8jOuNTSfbnGgDo
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Oblibené myty a omyly v prvni pomoci

Zdroj:
https://www.prpom.cz/category/novinky-kurzy-prvni-pomoci/myty-o-prvni-pomoci/
https://zachrannasluzba.cz/myty-o-prvni-pomoci/
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KDYBY TO BYLO NECO VAZNEHO, TAK BY
UZ URCGITE NEKDO NECO UDELAL

1,,0n uz nekdo urcite zavolal...”, ,Kdyby bylo potreba ho vytahnout,
tak by ho uz urcite vyndali.”, ,On je asi jenom... (dopln podle
potreby — opily, zfetovany, odreny, pozvraceny, unaveny...), kdyby
nebyl, tak mu prece uz nekdo pomohl...". Presne tohle si mysli
vsichni ti, kteri stoji okolo a nic neudelaji...

"Nebojte se zacit! Kdyz se ukaze, ze ,,to" nic neni, tak zase
muzete prestat. Ale pokud o néco jde, je kazda minuta bez
pomoci nenavratneé ztracena!

==
m e
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NEPOZNAM, JESTLI DYCHA NEBO
NEDYCHA, NEJSEM DOKTOR!

W u L a4

[1Stav dychani je v kritickych stavech nejdulezitéjSi ,okno do téla“
pacienta, které muze pouzit kazdy bez jakychkoliv pomucek.
Pokud je stav dychani kriticky (a je celkem jedno, zda pacient
nedycha vubec, ,sotva znatelné® nebo ,tu a tam®), je nutné
Jednat. Z hlediska laickeho hodnoceni stavu dychani u
postizeneho v bezvedomi tedy existuji pouze dva stavy: bud
zFeteln& vidim, jak postiZeny pravideln& DYCHA s normaini
frekvenci (jako ja) — nebo NEDYCHA.

_IPri jakékoliv nejistote plati stejny postup, jako ve variante
NEDYCHA - tj. ihned zahajime neodkladnou resuscitaci!

8 Zapati prezentace
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STABILIZOVANA POLOHA PO KOLAPSU

1 Roky jsme se ucili, Ze pokud postizeny upadne do bezvédomi, ale dycha, mél by byt otoen do ,stabilizované® polohy na boku.
Dlvodem byly obavy, aby postizeny nezacal zvracet a neudusil zvratky. Problém je ovSem v tom, Ze ve ,stabilizované poloze“ se
velmi Spatné sleduje stav dychani, ktery se muze v pfipadé nahlého kolaspu velmi rychle zménit z normalniho dychani na néjakou
formu ,lapavych dechu, nebo ustat Uplné. Stabilizovana poloha je v téchto situacich doslova ,zabijak — pokud postizeného otocite na
bok, jiz si zpravidla nikdo nevSimne, Ze za par desitek vtefin ,dodychal®. Desitky lidi ro€né by o tom mohly vypravét, pokud by to ,tam
shora“ slo!!!

| Postizeného po kolapsu, ktery nereaguje, ale dycha, je nutné ponechat NA ZADECH, PECLIVE SLEDOVAT a pokud by byly
intervaly mezi nadechy napadné dlouhé nebo by dokonce jen obéas ,,lapl po dechu®, okamzité zahajit nepfimou masaz

srdce!l!  Stabilizovana“ — nebo Iépe ,zotavovaci® poloha je vhodna pro pacienty, ktefi jsou pfi védomi nebo alespon s jistotou

dostate¢né dychaiji, a hrozi u nich realné riziko zvraceni — napf. pro osoby intoxikované alkoholem.

==
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,PROTISOKOVA“ POLOHA

) Jako ,protiSokova“ nebo také ,autotransfuzni“ se oznacuje poloha, pfi niz postizeny lezi na zadech s nohama zdviZzenyma nad
podlozku (podlozenyma napf. zidli €i jinym vhodnym predmétem). Jeji podstata by méla byt v tom, ze krev z vySe polozenych
koncCetin prosté ,steCe” do téla, které ji v tu chvili vice potfebuje. To je logika na prvni pohled spravna, ale jen dokud si neuvédomime,
ze
a) nejobvyklejsi pfiCinou zavazného Soku v terénu je urazové krvaceni, zpusobené zlomeninami velkych kosti, panve, atd..., kdy je
kazdy dalSi pohyb s pacientem zcela nezadouci,

b) dokud neni vyfeSena priCina krvaceni, nema smysl mobilizovat rezervy v té€le — jen se tim zhorsSi celkova krevni ztrata, a kone¢né
¢) poloha se zvySenou dolni ¢asti téla zasadné zvySuje dechovou namahu a jen zhorsi stav pacienta.

I ProtiSokova poloha* patfi mezi nebezpe¢éné myty prvni pomoci. U pacienta ve skuteéném sSoku je jednoznaéné skodliva.
Poznamka: Ulozeni postizeného ,s nohama nahoru“ ma snad smysl napfiklad pfi kolapsu jinak zdraveé osoby v souvislosti s odbérem
krve, po zvednuti z postele, pri poklesu atmosférického tlaku apod.

==
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HMATANI TEPU U PACIENTA V BEZVEDOMI

"IPokus o nahmatani pulsu laiky kon&i v pfipadé, Ze postizeny puls nema, v 50 % CHYBNYM zavérem!
Laik ve stresové situaci citi vlastni tep v koneccich prstl a mylné se domniva, ze citi tep postizeného.
Dusledkem toho nedojde k zahajeni neodkladné resuscitace, ackoliv pravé ta by byla byvala mohla
zachranit zivot obéti. Misto toho je Casto provadéno sice obetavé, ale naprosto zbyteCne dychani z plic
do plic, protoze prece ,nedycha, ale ma tep!“ Nenechte se tedy zmast tim, ze instrukce k hmatani tepu
jsou dodnes obsahem vétSiny pfirucek prvni pomoci, o televiznich serialech a jinych ,dilech® nemluveé.

'Hmatani tepu pri podezreni na zastavu obéhu je nebezpeéna chyba, ktera vede velmi ¢asto k
faleSnym vysledkim. Pokud jsme svédky kolapsu postizeného, ktery nereaguje a nevyyviji
zadnou jinou spontanni aktivitu (s vyjimkou ,lapavych® decht — viz vyse), ihned zahajime

neodkladnou resuscitaci.

==
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ZAPADA MU JAZYK! PODEJTE MI
KAPESNIK, MUSIME HO VYTAHNOUT!

1Pokusy ,vytahnout jazyk" rukou jsou pomeérne caste, ale predem
odsouzene k nezdaru — jazyk klouze a hlavnée realne hrozi jeho
poraneni o zuby s naslednym velkym krvacenim a vdechnutim
krve. Celé usili je pritom zcela zbytecné — zaklon hlavy je daleko
jednodussi, elegantngjsi a zejména funguijici reseni.

"IPro zpruchodnéni dychacich cest je rozhodujici ulozeni
postizeného na zada, vycisteni ust a uvedeni hlavy do
prirozené polohy, nebo mirného zaklonu. Funguje to!

==
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KRECE? MUSIME MU VYPACIT CELIST A
VYTAHNOUT JAZYK, VZDYT SE JINAK
UDUSI!

IPokus o nasilné otevreni ust se nam v lepsim pripade nezdari, v horsim
dojde ke zbyteCnému poranénim nebo vylomeni zubu postizeného, krvaceni,
a muze dojit az k uduseni vlastni krvi a ulomky zubu!

1V situaci, kdy ma postizeny krece celého téla, nepouzivame zadné
nasili, prestoze stav skuteCcné muze vypadat dramaticky. V klidu vyCkame, az
kfeCe pominou (hlidame pouze, aby se postizeny neékam nesvalil, nespadl
apod.). Jakmile kreCe skoncCi, polozime postizeného na zada, zaklonime
hlavu, vyhodnotime stav vedomi a dychani a dale postupujeme zcela
standardné podle vysledku tohoto vyhodnoceni.

==
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NEHYBEJTE S NIM, POSKODITE MU

PATER!

[JAbsolutni dodrzovani této ,poucky” jiz stala zivot mnoho
zranenych... Myslenka je to urcité spravna, ale nesmi jit o Cloveka
v bezvedomi, ktery nedychal!l Prosté uvolnéni dychacich cest
(mirnym zaklonem, ,trojitym hmatem®) je v fadé pfipadu
bezprostredne zivot zachranujicim ukonem, ktery ma prednost
pred teoretickou (a pfi setrném zachazeni zcela
nepravdepodobnou) obavou z dalsiho poskozeni poraneneho.

|Absolutni prednost pri poskytovani pomoci ma obnoveni
zivotnich funkci (dychani, obeh)! Pokud je to nutng, je moznée
Setrné ale dusledné s postizenym hybat!

14 Zapati prezentace
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V NEJHORSIM JE POTREBA APLIKOVAT
ELEKTRICKE SOKY

v Ewv s

srdeCnich arytmii — fibrilace (kmitani) srdeCnich komor (viz slovnicek). Zdaleka ne kazdy

pacient v kritickém stavu trpi touto poruchou srde¢niho rytmu. U téchto pacientu nema
provedeni defibrilace zadny prakticky vyznam, a naopak zdrzuje zachrance od provadeni
nepfimé masaze srdce a dalSich vykonu. V posledni dobé&, se vzrustajici dostupnosti laicky
obsluhovatelnych automatickych defibrilatort (AED), je nékdy defibrilace prezentovana jako
univerzalni metoda ,nahozeni” srdce. Toto pojeti je vSak zatizeno komercCnimi zajmy
prodejcu pristroju — bohuzel zdaleka ne vzdy defibrilator takto zafunguje, a to dokonce ani

tehdy, kdyz srdce doopravdy ,fibriluje”.

Pokud je AED k dispozici, je vhodné jej pouzit, ale jen pod podminkou, ze nedojde k
prodleni nebo k preruseni provadéni standardni resuscitace. MUNI
15 Zapati prezentace I\/l E D


https://zachrannasluzba.cz/slovnicek-pojmu-a-zkratek/

ZIMA — NEVIDITELNY ZABIJAK

IUdrzovani stale teploty je pro telo energeticky velmi narocne.
Jedna z nejjednodussich, a pritom nejvyznamnejsich veci, ktere
muzeme udélat pro postizeného se zavaznym urazem, je proto
zabranit zbyteCnym ztratam tepla. Zajisteni tepla pro postizeneho
se dnes povazuje za stejné dulezité, jako zastaveni krvaceni!

"|Zajisteni tepla je prioritou. Pouzijte bundu, deku,
protisokovou folii. Pokud je odborna pomoc dosazitelna s
velkym casovym odstupem, dostante postizeného do sucha a
tepla.

==
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,PROTISOKOVA FOLIE“ — STRIBRNA HREJE,
ZLATA CHLADI — NEBO NAOPAK?

1 Plastova folie samoziejmé ani nehieje, ani nechladi. Princip jeji ¢innosti spocCiva jednak v tom, Ze brani odpafrovani (a tudiz
ochlazovani téla), a jednak v tom, Ze jedna strana félie je pokovena a funguje jako ,reflektor”, odrazejici infracervené (teplotni)
vyzarovani téla. Je pfirozené uplné jedno, kterou stranou infraCervené paprsky na folii dopadaji — odrazi se od oné pokovené
vrstviCky (je to vlastné takovy tenoucky ,alobal®). Néktefi vyrobci nanasi na druhou stranu folie efektni Zlutou (zlatou) barvu. Ani ta
ovSem nic zasadniho neméni na odrazivosti pokovené vrstvy félie. Spravné pouzita (tj. kolem celého pacienta tésné utazena) folie
zabrani i velmi vyznamnym ztratam tepla vznikajicim odparovanim vody z povrchu téla. Tohoto efektu Ize ovSem dosahnout tfeba i
pouzitim igelitového pytle. Nedilnou soucasti zabranéni ztrat tepla je take izolace (eliminace ztrat tepla pfimym vedenim). Témto
ztratam tenounka folie nijak nebrani.

1 Jaka strana félie je smérem k pacientovi a jaka od pacienta je naprosto lhostejné. Pro zajisténi maximalniho efektu musi byt
pacient oblec¢eny, dikladné zabaleny do folie ,,kolem dokola, od hlavy az k paté“, a izolovany od studené zemé (polozeny na

17 Zéga?ic ;?r’e;(:nrtiar?: tce apod.) IVI U I\I I
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CIZI TELESO SE Z RANY NIKDY NESMiI
VYNDAVAT

[ITeoreticke poucCky prvni pomoci vetsinou uvadi, ze cizi téleso se z rany
nesmi vyndavat, protoze samo téleso muze ,ucpat” pfipadné porusenou cévu
a vyjmutim by mohlo dojit ke krvaceni. Vysledkem jsou zcela absurdni
navody na ,obmotavani nozu a stfepu vrazenych do dlané, pficemz i laikovi
musi byt zfejmé, Ze ,drncani” do ostrého predmétu v prubéhu takového
faCovani nutné zpusobi v rané dalSi devastaci.

"IPokud je ,,cizi téleso“ ostré (strep, nuz) a jde volné vyndat, vyndame je.
Pripadné krvaceni resime tlakovym obvazem. Naopak pokud jde o tupé
teleso vezici v rane (napfr. véetev), ponechame je na miste.

==
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NENI SKRCENI JAKO SKRCENI — ANEB
VYJIMKA POTVRZUJICI PRAVIDLO

(1K zastavé krvaceni v naprosté vétsiné pfipadu postaci ,tlakovy obvaz® — tady v zasadé ,omotani a
utazeni obvazu® prfimo v prostoru rany. Zaskrceni ma prakticky vyznam pouze u rozsahlejSich poranéni
koncetin s velkym krvacenim (napf. amputace). OvSem pozor — tam, kde jsou dvé kosti vedle sebe
(pfedlokti, bérec) vede pokus o zaskrceni naopak k zesileni krvaceni (blokuje se odtok povrchovymi
zilami, pFitok tepnami zustava). Zaskrceni tak predstavuje urcitou vyjimku z pravidel prvni pomoci —
neplati zde, Ze je lepSi udélat ,aspon néco, nez nic". NedostateCne zaskrceni nebo zaskrceni na
Spatném misté pouze omezi Zilni navrat a tim zhorsi krvaceni. Skrtidlo je proto pfiloZit na spravné misto
a utahovat tak dlouho, az se krvaceni doopravdy zastavi!

"1Kdyz uz se zaskrceni pouzije, musi byt udélané na spravném misté — tj. vyhradné na stehné,
nebo pazi, a to diikladné (tak, aby se krvaceni opravdu zastavilo). Spatny nebo nedtisledny

i . <1
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RYCHLE DO NEMOCNICE, SANITKA BY
PRIJELA BUHVI KDY!

O Transport pacienta se zavaznym onemocnénim nebo urazem ,za kazdou cenu” naprosto
zbyteCné ohrozuje vSechny zucastnéné — od ridiCe pres pacienta az po celé okoli. Cesta z
mista X do nemocnice bude nejspis stejne dlouha jako cesta sanitky z nemocnice do mista
X, postizeny dostane hned na misté kvalifikovanou pomoc a uz se muze rozjet celé
,masinérie” zachrany. Pokud ,hodite” postizeného do auta, bude vas v nemocnici Cekat
prekvapeny vratny, nebo v lepSim pripadé rozespala sestra prijmové ambulance (pokud
vubec trefite ,ty spravné dvere®, coz v nasich nemocnicich neni nékdy tak uplné snadné).

Pokud dojde k vaznému urazu nebo onemocnéni, zavolejte zachranku a poskytnéte na

misté prvni pomoc!
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NA TO DYCHANI ZKUSTE TOHLE, MAMINCE TO
TAKY ZABIRA!

[1To, ze sousedka bere nejake léky ,na dychani® nebo ,na zlucnik”
neznamend, Ze budou fungovat i na vas! Rada velmi riznych
nemoci ma podobné priznaky. Z pohledu pacienta se sice lecCi
muze byt ve skuteCnosti diametralné rozdilna a ucinky léku |
,Zcela opacne”.

"IPouziti cizich 1éku v nevhodné situaci muze vést k zavaznym
komplikacim vcetné umrti!
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POKUD DOJDE K ZASTAVE OBEHU V POSTELI, JE

PRED RESUSCITACI POTREBA POSTIZENEHO
STAHNOUT NA ZEM

1Toto doporuceni, jakkoliv Casto slychané i z ust profesionalu, nema zadné
odborneé opodstatnéni. Studie prokazaly, ze moderni postele jsou dostatecCne
tvrdé, aby na nich slo resuscitovat bez snizeni kvality kompresi. Naopak,
snaha stahnout postizeného muze oddalit zahajeni resuscitace a dokonce,
pokud se ,podari“ stahnout jej do uzke ulicky mezi posteli a zdi, resuscitaci
vyznamne zkomplikovat az znemoznit.

IStahovani postizeného z postele pred zahajenim resuscitace je
zbytecna a rizikova cinnost. Pokud neni pro manipulaci s postizenym
néjaky opravdu padny duvod, jen jej pretoCte na zada a zahajte
resuscitaci tam, kde je. Klidne i v posteli.
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