RESENI

PRACOVNI LIST: Neurazové urgentni stavy

1. UKOL

Prifadte ke kazdému nelrazovému urgentnimu stavu 2 pfiznaky:
Vhodni je zde i diskuze, nebot se nékteré priznaky mohou vyskytovat u vice netrazovych stava.

Kolaps — (a, 1) bledy vzhled a studeny pot, pad se ztratou védomi

Infarkt myokardu — (b, d) bolest na hrudi (typicka bolest paliva, tlakova a svirava, Sifici se napf. do krku,
horni koncetiny, bficha), dusnost

Cévni mozkova pfihoda — (e, g) jednostrannd porucha hybnosti, zhor3eni slovni komunikace
Astmaticky zachvat — (c, f) zachvatovd dusnost, prodlouzeny vydech se sipanim

Nahlé ptihody bfisni — (i, k) plosna nebo lokalizovand bolest bficha, zvraceni

Kfecové stavy — (m, n) ztrata védomi, pad a rytmické zasSkuby celého téla

Anafylakticky Sok — (o, p, g) otok Sifici se na celé télo, rozvoj dusnosti, selhani krevniho obéhu a ztrata
védomi

Hyperventilacni tetanie- (r, s) brnéni v okoli Ust, charakteristické zkrouceni rukou

Cukrovka = (h, j) porucha védomi, poceni

2. UKOL

(Kubikova et al., 2011)
Napiste, o jaky nedrazovy urgentni stav se jedna:

a) Jedna se o stav, pri kterém dojde k uzavreni srde¢ni tepny vyZivujici srdce.
Prvni pomoc - volani ZZS, uklidnéni, poloha v polosedé, uvolnit odév, nepodavat tekutiny, postizeny
v bezvédomi, zahdjit resuscitaci dle GL 2010. U léenych pacientl se aktivné ptat po lécich. Vyzva k aplikaci
nitroglycerinu — sprej nebo tableta. Infarkt myokardu

b) U tohoto stavu dochazi k preruseni privodu krve do mozku — ischemii, krvaceni do mozku.
Prvni pomoc - kontrola zakladnich Zivotnich funkci, pokud je pacient pfi védomi — absolutni klid, bez
pohybu!, pokud je pacient v bezvédomi — postup dle GL 2010, neprodlené volani ZZS 155 Cévni mozkova

pfihoda

c) Jedna se o nahle vzniklou kratkodobou ztratu védomi, ktera vznika nedokrvenim mozku z rGznych
pric¢in — napt. psychické nebo fyzické vycerpani, ulek, rychla zména polohy téla, prehrati,
dehydratace, aj.

Prvni pomoc - Cerstvy vzduch, uvolnit odév, poloha vleze se zvednutymi dolnimi koncetinami, sledovani
zakladnich Zivotnich funkci. Volani ZZS - pti déle trvajici ztraté védomi, v pfipadé opakovani kolapsu, pfi
nezlepseni obtiZi po poskytnuti prvni pomoci, v pfipadé poranéni, které vzniklo padem (predevsim poranéni

hlavy) Kolaps (mdloba)

3. UKOL

(Kubikova et al., 2011)
Zamyslete se, jaky je rozdil a co maji shodné tyto dvé modelové situace:
Onemocnéni zde popsana se obé vyskytuji u déti. Rozdil v plvodci onemocnéni a ptiznacich.




A) MODELOVA SITUACE

Trilety chlapec, ktery je nachlazeny se v noci probudi se zdchvatovitym stékavym kaslem, teplotu nemd, ale
téZce se mu dychd, je bledy, opoceny a neklidny.

Napiste, o jaké virové onemocnéni se jedna a jak byste poskytli prvni pomoc malému chlapci? Laryngitida
Prvni pomoc - pokud dité na tyto potiZze trpi podat Iéky dle rady Iékare, ihned zajistit inhalaci chladného

vzduchu — lednice, v zimé otevrit okno (dojde tim k zmenseni otoku nateklych sliznic), mozno studeny zabal
na krk, zklidnovat dité, volat ZZS

B) MODELOVA SITUACE

Pétileta holcicka ma rymu a ndhle ji vyskoci vysoké horecky, neni schopnd polykat a tecou ji sliny z ust, citi
velkou bolest pri polknuti a nechce si lehnout, je dusnd.
Napiste, o jaké bakterialni onemocnéni se jedna a jak byste poskytli prvni pomoc malé holcicce? Epiglotitida

Prvni pomoc - dité se nesmi poloZit! — poloZeni zpUsobi obstrukci (uzavieni) dychacich cest (nebezpedi
uduseni), poloha vsedé, okamzité volat ZZS, pokud bezvédomi, postup dle bezvédomi

4. UKOL

Doplnte odpovéd nebo vyberte ano x ne
Cukrovka je porucha regulace hladiny cukru v krvi (glykémie). Nemocny si aplikuje inzulin nebo bere léky.
a) Co by mél mit u sebe kazdy léc¢eny diabetik? Prikaz diabetika
b) MiZete podat inzulin pfi poskytovani prvni pomoci [é¢enému diabetikovi? NE
c) Ktery stav je u diabetikd castéjsi hypoglykémie nebo hyperglykémie?
d) Clovéku v hyperglykémii je nutné dat najist nebo napit néeho sladkého. ANO x NE
e) Sjakym jinym nelrazovym stavem, mUzZete zaménit stav ¢lovéka s onemocnénim diabetes? Pro
oba stavy jsou tyto pfiznaky: motoricky neklid, porucha védomi, poceni, nevolnost slabost. Opilost

5. UKOL
Opravte chyby v textu, ktery se tyka nahlé prihody brisni. Poznate, o jaky akutni stav se jedna?

MODELOVA SITUACE

Trindctiletd divka si stéZuje na bolest kolem pupku a pozdéji na bolest v pravé cdsti bricha, je ji na zvraceni,
md prujem, zvysenou teplotu a nitkovity pulz.

Divku uklidnime, nepodame ji Iéky proti bolesti ani napit. Nechame divku, at si najde svoji tlevovou polohu.
Voladme 155 nebo navstivime pohotovost.

Jednd se pravdépodobné o akutni apendicitidu, coZ je bakteridlni zanét ervovitého privésku slepého streva
(apendixu).




6. UKOL

(Kubikova et al., 2011)
a) Epileptik musi dodrZzovat vhodnou Zivotospravu, spravny denni rezim. Rozdélte nasledujici pojmy a
situace na dvé skupiny ANO x NE a vysvétlete v rdmci spolecné diskuze proc.
Cestovat, alkohol, pobyvat na pfimém slunci, sportovat, ponocovat, jist cokoladu, pobyvat v horku,
uzivat léky naordinované lékarem
NE - alkohol, pobyvat na pfimém slunci, pobyvat v horku, ponocovat.
Tyto situace mohou drdzdit nervovou soustavu a vyvolat epilepticky zachvat.

ANO - cestovat, sportovat, jist cokoladu, uZivat Iéky, pokud mu je Iékaf naordinuje

b) Seradte oSetreni desetiletého chlapce s epileptickym zachvatem cislem 1-10 (kdy 1 je prvnim
krokem oSetreni):

1. Zabranit poranéni o nebezpelné predméty v jeho okoli.

2. _Nesnazit se mechanicky zabrdnit kfecim, nevklddat nic do Ust, neotvirat Usta.

3. Volat 155.
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Sledovat ¢as zachvatu, nenechdvat chlapce bez dohledu
Po zachvatu kontrola zdkladnich Zivotnich funkci

7. UKOL

(Kubikova et al., 2011)
MODELOVA SITUACE

Ctyricetiletd Zena pfi hddce s manzZelem, kdy je velice rozrusend, ndhle nemiize dychat, citi brnéni v okoli Ust
a md charakteristicky zkroucené ruce.

a) Napiste, jak poskytnete Zené prvni pomoc. Uklidnéni, zpétné dychani do sacku
b) V jaké situaci mlzZe byt tento stav osudny. Pod vodou

8. UKOL

(Kubikova et al., 2011)
a) Oznacte, do jaké polohy uloZite ¢lovéka s astmatickym zachvatem:
e Stabilizované
e Do polosedu s moZnosti opory hornich koncetin
e Polohavleze
e PolohavlezZe se zvednutymi koncetinami

b) Vyberte spravné moznosti pfi poskytovani prvni pomoci u ¢lovéka s astmatickym zachvatem:
e vyzva k aplikaci Iékd — sprey
e (Cerstvy vzduch
e dostatek tekutin
e volat 155
e poloha vsedé ¢i polosedu
e stabilizovand poloha
e uklidnit postizeného




9. UKOL
MODELOVA SITUACE

Zdci osmé tridy jdou na vyleté po louce s vysokou trdvou. Ndhle se jedné s divek objevi na téle velké cervené
skvrny, Spatné se ji dychd a citi buseni srdce. Ucitelka o této divce vi, Ze neni alergicka.

Odpovézte na nasledujici otazky:
a) Je moiné, aby se u divky jednalo o alergii na pyl, i kdyZ nikdy Zadnou reakci neméla? ANO
b) MizZe byt tato divka ohroZzena anafylaktickym Sokem? ANO
c) Jak by mél postupovat ucitel pfi nahlé alergické reakci? Po konzultaci se ZZS podat léky a v pripadé
zhorSeni stavu volat 155
d) Mize ucitel divce podat Iék, kdyZ Zadny proti alergii neuziva? Po konzultaci se ZZS

MODELOVA SITUACE
(Kubikova et al., 2011)

Jedendctiletého chlapce, ktery béhal na zahradé bosy, stipla vosa do nohy. Noha ho boli, misto vpichu md
oteklé a zarudlé. O chlapci vite, Ze je alergicky na vosi stipnuti.

Napiste, jak osetfite chlapce a co chlapci hrozi v pfipadé neposkytnuti prvni pomoci.
Misto vpichu chladit, podat Iéky, které md chlapec pfedepsané od |ékare

a v pripadé zhorSeni stavu volat ZZS.

Pti neposkytnuti prvni pomoci mize byt chlapec ohroZen anafylaktickym Sokem.




