Basic Life Support 2

zakladni zivotni funkce
duseni,

obstrukce cizim telesem
pomucky k ventilaci, AED

(=Z

MUDir. L. Dadak, Ph.D.
ARK, LF MU, FN u sv. Anny

https://is.muni.cz/auth/el/1411/podzim2011/VSPOO1 1p/
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Doporuceni 2010:

e www.cprguidelines.eu

mEEUIIitetion Bl a0 0 12T 2z
Conlenls lisks available al SciemceDirecl
Resuscitation

journal homepage: wawrw elzavier.comfoeate/resuacitatian

European Resuscitation Council Guidelines for Resuscitation 2010
Section 2. Adult basic life support and use of automated external defibrillators
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Zakladni neodkladna resuscitace

Zkontrolujte védomi

Jemné postizenym zatfeste
Hiasité jej oslovte:, Jste v pofadku?”

Pokud nereaguje

Pokud nedycha normalné

nebo nedycha vibec
Volejte 155 & pfineste AED

(pokud je k dispozici)

Zprachodné&te dychacl cesty a zkontrolujte dychani

::‘ - & automatizovana externi defibrilace

Pokud normalné dycha

Okamazité zahajte resuscitaci Ototte postizeného do
zotavovaci polohy na boku
Polazte svoje ruce na stied hrudniku
-------- postizeného a provedte 30 stladenl hrudniku: «Volejte 155

 Hrudnlk stla¢ujte do hloubky alespofi 5 cm | - Neustale kontrolujte, zda
frekvencl nejmén 100/min normélné dycha

+ Obemknéte svymi rty dsta postizeného

- Plynule do nich vdechujte,
dokud se nezvedne hrudnik

- Jakmile hrudnik kiesne, vdech zopakujte .

« Pokrat ujte v resuscitaci s J
KPR 30:2

Zapnéte AED & nalepte elektrody

Postupujte neprodlend podie hlasovych pokynd phistroje
Nalepte jednu elektrodu pod levé podpazi

Nalepte druhou elektrodu pod pravou kli¢ni kost, vpravo od hrudni kosti

Pokud je na misté vice zachranci, nepferutujte KPR b&hem nalepovani elektrod

Odstupte & provedte defibrilaci

Postizeného by se nikdo nemal dotykat:
- béhem analyzy srdecniho rytmu
- pti defibrila¢nim vyboji

Resuscitaci ukonéete, pokud se postizeny zaéne probouzet (hybe se, otevira oéi a normalné dycha).

Pokud zistava v bezvédomia normalné dycha, otocte jej do zotavovaci polohy®.

e ere adu | infegereadu - wirw. ressetace. o
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Danger




Nebezpeci

e Zabezpecit misto udalosti
e automobil parkovat ZA nehodou
 oznacit trojuhelnikem, zastavit / omezit dopravu

e Zranén¢ho
e zabranit druhotnym poranénim

e /Zachrance

e rukavice
e resuscitaéni rouska

 Ostatni prihlizejici




Zakladni zivotni funkce:
Primarni vysetreni
Vedomi + 0 + 0 0

Dychani + + 0 0 0
Krevniobeh + + + + 0

Selhani jedné vede k selhani dalsich.
(CMP, duseni, IM)



Vedomi

Zakric a zatrep

\V4 V 4 V 4 Y 4 AV 4 I‘ — e r

V bezvedomi se nachazi kazda zhroucena

osoba nereaguijici na osloveni a bolestivy
podnet.




A+B = Dychani:

» zveda se hrudnik = dychaci pohyby
» dechovy proud - pruchodné dychaci cesty
* hloubka a frekvence dychani

e normalni — pravidelné (10..14/min)
e pomalée (< 9/min)

rychlé (>30/min)
nepravidelne

povrchni

lapave dechy, gasping
zastava dechu




Gasping = lapave dychani

http://www.1f3.cuni.cz/cs/pracoviste/anesteziologie/vyuka/studijni-
materialy/neodkladna-resuscitace/neodkladna resuscitace-dychani.wmv

http://www.resuscitace.cz/wp-content/uploads/2010/10/VIDEQO _gasping-VHS.mpg

e neni pritomen dechovy proud



A+B:

Barva kuze (neni spolehliva):
* ruzova
e cyanoticka = modro-fialova - jen akra nebo celé
telo

Znamky obstrukce dychacich cest
e chropteni, chrceni, bublani, piskani // Ticho
» vtahovani jugula, (mezizebernich prostor-deti )

e zapojeni pomocnych dychacich svalu:
* vynucena poloha v sede / ve stoje, opren o lokty
e souhyb nosnich kridel




Bezvedomi +
bez normalniho dychani




Neztracet cas,
1ditelne prekazk
odstranit



Volejte tisfiové Eislo 155

na tvrdé podlozce
30 stlaceni ve stredu hrudniku
do hloubky alespor 5 cm, ne vice nez 6,
alespon 100/min, ne vice nez 120/min

2 vdechy z ast do dst

plynuly pomaly vdech po dobu
asi jadiné vtefiny pfi zikdonu hlavy

Déle 30:2
do phijezdu zéchranné shifby,

dio ipiného vyterpani, do obnoveni dyjchani
-




Komprese '
i
 ve stiedu .

hrudniku
e alespon 5 cm
Fﬂ A -

(ne vic nez 6)
e alespon 100/min
(ne vic nez 120)
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Neucinné dychani

e béhem 2 pokust o prodychnuti byl odpor,
nezvedal se hrudnik

'l neztracet ¢as !!

e provest 2.cyklus 30 stlacovani hrudniku
e pred dalSim dychani hledat pricinu:
- otevrit usta a 2 prsty vyymout cizi télesa
- kontrolovat /zlepSit zaklon hlavy
- pevn¢ prilepeny chrup ponechat
- volny um¢€ly chrup vytahnout




Rizika infekce behem BLS

Je popsan prenos (slinami, zvratky, krvi) jen:
e tuberkuloza
e Neisseria meningitidis
e severe acute respiratory distress syndrome
(SARS)

Presto jsou doporuceny bariérove pomiucky
s jednocestnym ventilem (vydechovou chlopni).
Autolekarnicka od 1.1.2011 do ...?




Mohou zvysit odpor dychacich cest

Mohou zabranit infekci zachrance
a zvysit ochotu dychat do bezvédomeého.




Stabilizovana
/ zotavovaci
poloha

e mnoho variant

Poranény lezi na boku - stabilni (ne vratky)
bez tlaku na hrudnik

[: koma + spont. dychani
e prevence vdechnuti zaludecniho obsahu
e prevence zapadeni jazyka

KI: predpoklad poranéni patere

Il kontroluj zaklon hlavy a dychani !!




na zadech

koncCetiny v ose téla

blizsi HK — rameno flexe, loket flexe

vzdalenéjsi ruka — pres hrudnik za krk [bude opora hlavy]




pokr¢ vzdalené€jSi DK v koleni

tlaC na ohnuté koleno k sob¢ a tahni za vzdalenéjsi rameno
uprav horni nohu kycel 1 koleno v pravém thlu

zaklon hlavu a zkontroluj pruchodné dychaci cesty



Nepruchodnost dychacich cest
pri vedomi
Pri¢iny obstrukce :
e vdechnuta cizi télesa
-1idlo — Spatny chrup
- hracky — déti
e otok hrtanu
- alergie - bodnuti v¢elou

- popaleni d.c.
e reflexni stah hlasivek

- tekutina do dychacich cest,
- drazdive plyny




VW v 7 v 4

Nejuzsi misto d.cest:

Dospély: glotis Déti: subgloticky prostor

Figure 27: Adult Airway
Anatomy of adult airway

Figure 26: Pediatric Airway
Anatomy of pediatric airway

Epiglottis

{shorter) Cylinder e

Hyoid bone u-shaped)

{Marrowest)

Thyroid

Cricoid ring

SUSAM GILBERT Trachea




Vdechnuté cizi téleso
- pri védomi

Priznaky:
e drzi se za krk,

e SIroce otevrena usta
e kasel // ticho

* souhyb nosnich ktidel,
» vtahovani jugula,
( u déti 1 mezizebernich prostor )

* zeptat se: 22Dusite se? 7



Videchnute cizi teleso
- pri védomi

PP:
neuplna obstrukce:

 podporit kaSel ,,KaSlete!
* sledovat ABC...

!66

uplna obstrukce:
* uder mezi lopatky (5x)
 Heimlichuv man¢vr

* 155




Uder mezi lopatky

stoji / sedi v mirném piedklonu
uder otevienou dlani mezi lopatky,
neni nutno do stredu

cil: nahl¢ a znacne zvySeni tlaku
v dolnich dychacich cestach —
vypuzeni ciziho télesa.



Heimlichuv manévr

e P11 védomi, v sede nebo ve
stoje.

* Postizen¢ho obejmeme
zezadu, ruce spojeny
v misté nadbrisku. Lehce
predklonén, otevieny usta,
razny uder smeérem dovnitf
a nahoru. (alespon 5x do
uspcchu)




Heimlichuv hmat

KI: ne u téhotnych, do 2let

komplikace:

e porancni jater,
zaludku, streva =
= bolest bficha,
krvaceni, Sok

Po UspéSném provedeni,
nutné lekarske vySetieni




Stlaceni hrudniku

Pr1 védomi, v sed€ nebo ve stoje.

Postizeneho obeymeme zezadu,
ruce spojeny v dolni tretiné
hrudniku.

Lehce predklonén, otevieny usta,
razny uder smérem k sob¢
(alespon 5x do uspéchu)

I: tehotne, obézni
Il kontrola 1¢karem jako pr1 Heim.




Cizi teleso v d.c. prehled

Osetreni FEAD dospélaho

r Lhodnotte zavaznost T

Lavazny uzavér Mirmy uzaver
dychacich cest dychacich cest
(medacinny kasel) acinny kaseal)

1 o £

Bezvedomi Pri vadomi Vyzvéte ke kasli.
Lahajte KPR 5 Gderido zad Trvale kontrolujte
S raznych postizensho, zda

stlaceni se nehorsi, neztraci

bricha schopnostacinngho
kaile nebo do
uvolneni uzavéru

155

Obrazek 2.18. Algontmus péfe o uzidvér dychacich cest czm télesam
udospélého (FRAC) & ERC 2005




PP nepruchodnost DC:
Ztraci vedomi

* Poloha = postizeného na zida, tvrda podlozka
* Uvolnit dych. cesty

» zbavit se viditelnych téles (protéza, snih)
2 prsty, jen tam kam vidis
nezatlaCovat nic hloubéji

e tekutina = hlavu na stranu
e zaklonit hlavu a BLS

* (trojity manevr)




Zaklon hlavy Esmarchiv trojhmat
= trojity manévr

e zachrance vedle - zachrance za hlavou
hlavy - obé& ruce na dolni &elist
® Snazsi naucenit - zaklonit, otevrit usta,

o Gidelins 2005+10 predsunout d.celist

Y 3
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Ventilace oblicejovou maskou

dychani s pouzitim kiisiciho vaku (Ambuvak)
velikost masky (1 .. 5)

» adekvatni objem = zvedani hrudniku
e f 10/min

* 100% O2




Ventilace oblicejovou maskou |}

Drzeni:
1 rukou: 2 rukama
e palec + ukazovacek e palce drzi masku

e 3 prsty - brada

e prsty zvedaji Celist

i

;~
=
-~




Ustni vzduchovod
(Guedel)

OroPharyngeal Airway

[: bezvédomi
+ obstrukce d.cest jazykem

Odhad velikosti OPA:

e vzdalenost ustni koutek --
-- usni lalucek

Riziko melkého bezveédomi:

e zvraceni + aspirace




Nosni vzduchovod

Naso-Pharyngeal Airway (trumpet) s

Spravna velikost NPA:
 vzdalenost nos --- usni lalucek

Riziko:
 krvaceni z dutiny nosni

* je nezbytné pouziti gelu + anemizace sliznice




Obeh

vysetruji laici jen je-li pritomno
* Vedomi

» Spontanni pohyby, kasel

* Dychani

* Puls hmatny dvema / vice prsty

» Kapilarni navrat




krkavice = na bok od ohryzku,

Y 4

ored kyvacem




Puls hmatny:

- na krkavici / ve trisle




Obéh - puls

 pravidelny, nepravidelny
* plny, nitkovity
e tepové frekvence (podet pulzt za 10s * 6)

» znamky soku — studena bleda kuze, ...



Kapilarni navrat

* velmi hrubée orientacni vysetreni
(tezky Sok)

« doba nutna k prokrveni nehtového luzka
= po stlaceni — bila — ruzova

 norma do 2s

* dnes hlavne k hodnoceni obehu deti




Adult basic life support

-4 Y 1 | UNRESPONSIVE? '_
Prekordialni uder e
Precordial thump —|

| oG S
e uder malikovou hranou zat’até INOT BREATHING NORMALLY? |
pést1 do stredu hrudniku BT 1',2* |
* neni soucasti laické resuscitace! %l;
vyrazen v r. 2005 _compressions
 ACLS, jen pokud neni 2o |

30 compressions |

defibrilator okamzit€ dostupny a
priCina zastavy obchu je fibrilace
komor

e ucinny v prvnich 20s fibrilace komor
25% uspesnost obnovy obéhu




Komorova fibrilace

e kmitani komor
* neefektivni nekoordinovane stahy srdecni
svaloviny




Defibrilace

AED Algorithm

v CR provadi mimo |
nemocnice RZP e

Open airway
Mot breathing normally

—
Send or go for AED

Call 112*

Automaticky il AED s atached | AL e

Externi G

Defibrilator o

e v mistech s obtiZznou
dostupnosti a
vyskytem 1076
osob/R (letiste,

Immediately resume
CPR 30:2
for 2 min

Immediately resumea
CPR 30:2
for 2 min

Continue until the victim starts to
breathe normally



Automaticky Externi Defibrilator

+




Defibrilace

* posli pro pristroj
e pokracuj v masazi
a dychani (30:2)

* otevil = zapnout

e prilep elektrody

* nasleduj hlasove
povely a masiruj.

Shock
advised

Immediately resumea

CPR 30:2
for 2 min

Con

AED Algorithm

Unresponsive

Open airway
Mot breathing normally

AED
assesses
rhythm

tinue until the victim starts to
breathe normally

| call for help

—_—
Send or go for AED
Call 112*

) CPH3U:2 “or national
Until AED is attached emergency number

No shock
advised

Immediately resume
CPR 30:2
for 2 min




Start of AED

V¢étSina AED se zapne sama pi1 otevieni.




Prilepit elektrody na hrudnik




ANALYSING RHYTHM
DO NOT TOUCH VICTIM

* béhem analyzy elektricke
aktivity je resuscitace
prerusena

* nedotykat se nemocného j¥%

ymorova fibrilace

LA



SHOCK INDICATED

e Stand clear
e Deliver shock




SHOCK DELIVERED
FOLLOW AED INSTRUCTIONS




NO SHOCK ADVISED
FOLLOW AED INSTRUCTIONS




Ukonceni BLS

e obnoveno normalni dychani, (védomi)
e vystiidan RZP

e vyCerpani

* nove nebezpeci



Zajisténi zdravotnické pomoci: [N

oznameni RZP 155 (112)
* kde

° CO

e kdy

* kolik osob

* jak vaZna poranéni
e kdo, odkud vola

!l nezave€Sovat !!




RZP JmK 2008..2009

Vyjezdy RZP spojené s resucitaci

nedspé&sna CPR; 55%

FN Brno; 9% -
|primarni Gspéch 12 nemocnic Jmk; 255% |

-




Prvni pomoc pred prijezdem
RZP

BLS pred prijezdem RZP

Ano;, 45%

ké resuscitace na preZiti komorové fibriace

Ne; 31%

14
o
=

adené laickea

1|




JE TO VE VASICH RUKACH...

PRIVOLEJTE POMOC Y W-XeVh N, U D)) WWW.RESUSCITACE.CZ

-

> 100/ min

4

Po vzniku srdecni zastavy Pokud se postizeny
clovék zkolabuje, nereaguje, nebrani, neprerusujte
ale mize se obcas lapavé srdecni masaz do prijezdu
nadechnout zachranné sluzby

ZACHRANTE ZIVOT

http://www.resuscitace.cz/

Ceska resuscitaéni rada

Czech Resuscitation Council
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