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poraneni nekolika organovych
systemu nebo telnich oblasti

spojeneé s postizenim zakladnich
zivotnich funkci - dychani, obéhu a
vedomi, které vedou k primému
ohrozeni zivota




Poraneni jednoho organu ¢i jedné télni oblasti

Poranéni nékolika organovych systémiu nebo
télnich oblasti bez ovlivnéni vitalnich funkci,
tedy bez pfimého ohroZeni zZivota




Ve véku do 40 let jsou polytraumata na 1.
misté v pricinach amrti, celkové na 5. misté
po ICHS,CMP,plicnich chorobach,nadorech

Priciny: Dopr.nehody /cyklisté,chodci..../
Pady z vyse
Zavaleni
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Mechanismus poranéni /mechanicka-
vetsinou,tepelna c¢i elektricka slozka/

Ptiblizné urceni mista primarniho oSetfeni a
stabilizace vc¢.odstaveni sanit.vozu




Provadi vétsinou HZS ev. spoluprace s RLP

Hlavni zasada - minimalni sekundarni
traumatisace pacienta

/kréni limec,scoop ram, vak.matrace/













Orientac 21O
provadime dle situace pied nebo az po vyprosténi

/hloubka a frekvence dechu, naméahavé dychani/
/ palpace pulzu, kapilarni navrat, barva kuze/
/spont. projev, reakce na osloveni a bolest/

Nefyziologicka poloha, zaklinéni, anatom. postaveni
koncetin, /spontani, na bolest/

Pokud pacient hovofi a sém hybe vSemi 4 koncetinami je
to znamka funkcéniho obéhu, dychani, volnych
dych.cest a funkcnosti CNS a michy




Funkcni respiracni systém
priorita

Funkc¢ni kardiovaskularni systém

priorita
muzeme v PNP ovlivnit pouze jen kvalitnim
zajisténim A,B,C

Rychly transport na adekvatni pracoviste




Priciny respir. selhani Lécba

Porucha CNS a dech. centra /Uraz, Sok/ UPV

Nepruchodnost HCD Predsun.celisti, vycisténi DU,OTI
Poranéni hrudni stény /nestabilita/ UPVv

PNO, tensni PNO Drenéaz hrudniku
Komunikace hrudniku s okolim Zakryti a prelepeni ze 3 stran
Hemothorax Drenaz hrudniku

Bolest Analgesie

Otok hrudni stény UPVv

Kontuse plicni tkané UPV s PEEP

Hypoperfuse dech. svalt pti Soku UPV lécba Soku

Vzduchova Ci tukova plicni embolizace

Medikamentosni lé¢ba bronchodilatace, O2, OTI, UPV



Mediastinal Shift
to right

‘: Collapsed
lung

Depraessad .
hemldlaphragmy

/










Priciny selhani Lécba

Chybéni intravask. naplné Zajisténi zil. feciste
-vnitini a zev. krvaceni Doplnéni tekutin /37st/
-intersticialni edém masivné pii TKs< 90 , KCP TKs<110
Stabilizace zlomenin zejm. panve
Neurogenni paralysa pfi CNS poranéni Noradrenalin

Poranéni srdce

-poruchy rytmu Antiarytmika
-vypadek casti myokardu /kontuse/ Dopamin
-srde¢ni tampondada punkce
-utlak srdce hemothoraxem,tensnim PNO punkce
-trombosy a spasmy koron. cév
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6G prutok
17G prutok
18G prutok

51ml + 62ml =
/CZ nekolabuje, moznost méieni CVT/
] 55ml + 250ml + 320ml =
O -dospéli 15G
-déti 18G




/Ketamin,Fentanyl, Morphin/
/benzodiazepiny /
/pokud to stav dovoli/

tak pred analgosedaci a UPV zejm. oriantacné
hybnost a senze na DKK

do specializovaného
pracovisté za neustalé pacienta a




= Triage + pacient je pacient, ktery spliiuje dana
Kriteria k transportu na spec. pracovisté z
duvodu rizika amrti, které je statisticky vyssi

jak 10%

= K triage pozitivité staci jedna + veli¢ina

m Zavazné nejen pro PNP, ale i pro periferni
chir.pracovisté




=5 1.GCS <13

m 2. TK syst <90 mmHg

@ 3. DF <10 nebo > 29 dechti/ min




1. Penetrujici poranéni hlavy

2. Penetrujici poranéni hrudniku, nestabilni
hrudnik

3. Penetrujici poranéni bricha
4. Nestabilni panev

5. Zlomeniny 2 a vice dl. kosti /tibie femur/

6. Poranéni patere s neurolog. deficitem




1. pad z vyse > 6 m

2. prejeti vozidlem

3. sraZzeni vozidlem rychlosti > 35 km/h
4. katapultaz z vozidla /vc.motonehod/
5. zaklinéni ve vozidle

6. smrt spolujezdce

7. rotace pres strechu

[=]
[=]
[=]
[=]
[=]
[=]
[=]
[=]

8. vybuch v uzavieném prostoru s poranénim nebo
popalenim




Popaleniny: I.st. > 50% II st. > 20% IIIst. > 5%

popalenina +trauma,
+komorbidita

O
O
O
0 +araz el. proudem
O
&
O

+poruseni kozniho krytu zafenim
Popaleni obliceje, genitalu, rukou, nohou
-déti: 0-2roky 5% L.st
2-8let 10% Il.st
IIl.st. jakykoli rozsah,hloubka a lokalita




B 1. vék <6 let
B 2. véek > 60 let

= 3. komorbidita kardiopulmonalni




= U motocyklista je 18 x vyssi riziko usmrceni
na jeden ujety kilometr nez u fidice osobniho
auta

= Na 1000 dopr. nehod pripada usmrcenych

38 motocyklistu
20 cyklista
7 fidicu os. aut







prijem-mezioborova spoluprace, sek.zhodnoceni

1.0béhova a dechova stabilizace
pokracovani v obj.nahrade,
medikamentosni podpora, hrudni drenaz

2. Lecba hypotermie /zabranit prohloubeni
hypokoagul.stavu-ohraté roztoky/ a koagulopathie

3. Odbornejsi stabilizace zlomenin dl.kosti a panve
/trakCni dlahy/




fll.l |.

4. Podrobna diagnostika rozsahu poraneni
/sono bricha a hrudniku,CT traumascan-hlava,

C pater,hrudnik,bricho,panev,RTG HO, RTG
koncetin ,sono srdce

9. Labor.odbéry —
KO,koagulace/DIC/,KS,ASTRUP,laktat,ionty,

myoglobin,AMS, Troponin,renal.funkce,krev na
alkohol, u zen HCG,vys. mocCi na myoqgl.,Hb...

6. Predani a
pacienta k dalsi special. [éCbe
[ ,NCH,spin.jednotka/
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Udalost s vysSim pocCtem zranenych




= je neobvykla

muze do ruzneho rozsahu/ale teké nemusi/

narusit norm. chod spolec¢nosti /nehoda
autobusu X valka /

K feseni je nutné nestandartni a mimotradné
tsili a opatieni

Synonymum




s velkym poctem zranénych
/chemické, radia¢ni/

/povodné,sesuvy,pudy,zemétieseni hurikanysop
ky,sucha,epidemie, laviny

- /chemické, biologické...







Prvorada koordinace + systemove a komplexni
reseni
/ 2ZS, Nemocnice, Epidemiol....

/plynati, elektikafi, doprava.....




ocet lehce ranénych >

repocet: 3 lehce ranénina 1 tézce

3




. Zevrubné zhodnoceni celé situace

. Vyhlaseni HN a podant hlaseni dispe¢inku ZZS

. Komunikace /zachr.tymi x HZS x ZOS x PCR/

. Ifidéni ranénych /visacky..../
. Vybudovani stanovist /oSetfovna, odsun
. Bazalni terapie a stabilizace vit. funkci

. Koordinace dopravy a odsunu ranénych do ZZ




-vyhodnotit pro posadky
/ radiace, chem.latky, biolog.riziko, elektrika../
situace a poctu ranénych,

vyhlasit HN

/ZNY 267,227/
/ o co jde /popis mista udalosti
/upfesnéni mista a polohy/
k mistu MU
/ tepelna,
mechanickd, chemicka..../

-pres dispecink posadky, obvaz. material,
ochranneé odévy, stan, baterky...




Pevna stanice/auto/ < Mobilni rucka

elektromagnet vinénti sifici se vzduchem

frekvence 400Mhz = dobte slySet ale

kratky dosah = nutnost sité prevadécich

bunek kde dochézi i ke kodovani do

digitalniho signalu /0 x 1/.Potom ptevod
zduchem nebo kabelem

elektromaﬁnet.vlnéni bez digitélniho kodovani, frekvence 160Mhz =

delsi dosah ale horsi srozumitelnost

Nutnost zesilovat v prubéhu cesty signalu /prevadéce-Harusak,
Cyrilov..../







Pokud je krvaceni zastaveno a dychani obnoveno pak prejit do Ila

- vsechny stavy spojené s rizikem velkych krevnich ztrat a
dechovou nedostatecnosti

Y v

ezké arazy hrudniku a bticha, otevr.zl.dl. kosti a kloubti

-prevedené stavy z I
- tezkeé arazy hlavy a patere s neurol.deficitem
avrené zlomeniny dl. kosti a panve
-poskozeni mekk.tkani /popaleni, kontuze/ v rozsahu vétsim jak 15%
-poranéni oka




a
Z1

-pacienti budou kontaktibilni, budou schopni si ztéZovat
ha subj. potize,budou castecné nebo tplné mobilni

velmi lehka zranéni, schopni pomoci

Cave psych. Sok-fyzicky bez poranéni ale mohou si
sekundarné ublizit
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SITART = “nadnd erapie  ychlé fidéni

= jde o dalsi metodu k vytridéni pacientti
- pouzivana slozkami IZS a neékt. ZZS/HZS/

-z vyse uvedenych duvodu nutno znat
- metoda vyuziva k tfidéni stav  zakl. zivot.

funkci / /
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Carta k prehlednosti kapacit

HKapacita cllovych zdravoatindckych zarizent
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na piifjezdovou a odjezdovou trasu

- s ohledem na rozsah a typ udélosti/pozar, tnik
chemikalii, radiace ranéni na velkém X malém

1/Obvaziste
2/0Odsunové misto
3/Misto pro lehce ranéné
4 /Misto pro mrtvé




Soirria,
X -I'f‘..f;{":i:ﬂ?




- zéstava tepen. krvéceni

- uvolnéni DC polohou hlavy a téla
= zabranéni dalsimu ptsobenti tox.latky event. ANTIDOTUM

-Stabilizace dechova /O2,0TI,UPV,drenaz PNO/

Stabilizace obéhu /zastava krvaceni, iv vstupy,tekutiny, ktecholaminy,
repozice a stabilizace zlom.,punkce tampopnady

- analgezie
- pfi spin. poranéni kortikoidy
- prevence podchlazeni /izo folie/

- KPCR
- rychly transport do adekvétniho ZZS




- prehled o stavu pacientti /priority odsunu/
- prehled o volnych Kapacitach zdr.zafiz. a jejich moZnostech /ARO,
/ - dobré si psat
- prehled o volnych transportnich kapacitach
/DRNR, RLP, RZP, LZS/

- dobra orientace ve visackach

= vypliuje 2 posledni ttrzky na visacce a posl.si necha

- spolupracuje s dispecerem dopravy k zajisténi plynulosti provozu-
policie? ¥idic¢?

- transporty lla-b RLP, RZP, LZS, ostatni DRNR




Spatna organizace prace = jeden clovek nezmuze vse a

naopak vsichni nemuzou délat vSechno /zlata stfedni
cesta/

Dtraz na bezpec¢nost
Probléemy v komunikaci /signal,prace s vysilackami..../

Podminky pti zasahu/tma,dést/
Smerovani pacientu /pretiZeni nemocnic...../
Dokumentace

Spatnda koordinace RLP X HZS X PCR




N




Katastrofa

Udalost vznikajici pozvolna nebo nahle ale svym
rozsahem a dusledky v dopadu na zdravi,Zivoty, majetek

a chod spolecnosti presahuje schopnosti spolecnosti fesit
stav béZnym zpﬁsollj)em,vyzaduje mimoradné tsili a snahu

O feseni, casto se neobejde bez cizi pomoci /armada,cizi
zeme/a ruznou meérou zasahuje do bézného Zivota obcana




Postup pri zasahu v misté
hebezpecnhem pro zdravi

/tniky chem. latek/

pudy, zdiva
/dukovany/-viz fizeny dokument
/antrax,...../




vymezi hasici

-Nejsme povinni se pohybovat v nebezpecné zoné bez ochr. pomucek

V- nebezp. z.je nutno tridit a provadét ukony stejné jak v pripadé HN
ale provadi je hasic.
T¥ideéni : stylem védomi X bezvédomi, dycha X nedycha

reakce na osloveni, pulzace ?=riziko kontaminace

Terapeut.ukony :predsunuti celisti,zastava krvaceni,zabranéni
pusobenti tox. latky, dekontaminace?, vyneseni, antidotum




-probiha zde dekontamince,zajistént zakl. vit.funkci, podani antidot
e analogii oSetfovny

-zde jsou pacienti jiz pro okoli bez nebezpeci,jsou
dekontaminovani,nachystani k odsunu

Je analogii odsun. stanovisté




