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KAZUISTIKA - Urgentni pfijem — Pacienta s kraniocerebralnim
poranénim

Vyjezdova posadka v systému Rande-vouz dne 28. 8. 2014 v 10:07 hodin pfijala do
radiostanice ve vozidle hlaseni dispecCinku - pad ze Zebfiku muz asi 50 let.

Vyzva dispecinku:

V obci Bfeziné u Kftin spadl asi 50lety muz. Odhad vySky padu asi 3 metry. Dle
svédkd muz je v bezvédomi a chr€ivé dycha. Na misté zahajena laicka prvni pomoc
pouze aktivaci tisfove linky 155.

Vyjezdova posadka: Rande-vouz potkavaci systém (dale jen RV) ve slozeni IékaF
a fidi¢ — zachranar a druhy vaz rychla zdravotnicka pomoc (dale jen RZP) ve slozeni
fidi€ a zachranar.

Cas volani: 10:07 hodin

Prevzeti vyzvy: 10:09 hodin

Cas vyjezdu: 10:10 hodin

Cas prijezdu na misto: 10:24 hodin

Cas odjezdu: 11:02 hodin

Cas predani pacienta: 11:43 hodin

Ukonéeni vyjezdu: 11:59 hodin

Misto predani: Urgentni pfijem Fakultni nemocnice Brno

Materialni zajiSténi posadky RV na misté zasahu: Iékarsky batoh, obvazovy batoh,
kyslikova lahev, prfenosny ventilator, pfenosny monitor, vakuova matrace, krcni
limec, transportni nositka

Identifikaéni udaje:
Jméno: X

Pfijmeni: Y
Narozen: 1961
Pohlavi: muz 53 let

Zdravotni pojiStovna a rodné ¢&islo z pravnich a etickych divodi nejsou uvedeny.
ANAMNEZA

Anamnéza pfi pFijezdu na misto zasahu:

Posadka RV se v misté vzniku udalosti potkava se spolu kontaktovanou posadkou
RZP. Na misté zasahu dale pfijizdi Policie Ceské republiky (dale jen PCR). Posadky
RV a RZP se postupné dostavaji k postizenému. Muz lezici na zemi nereaguje na
osloveni ani algicky podnét, nekomunikuje, nespolupracuje. Muz lezi na zadech,
dolni koncCetiny ma vsunuty pod sebou v nepfirozené poloze, je bledy, pulzace
nitkovita a dychani je chr€ivé. Po prvotnim vySetfeni stanoveno bezvédomi
s ohroZenim zakladnich zivotnich funkci. Laicka prvni pomoc byla poskytnuta pouze
aktivovani tisnoveé linky.
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Vyprosténi pacienta:
Nebylo tfeba vyprosténi postizeného.

Prevzeti pacienta a zahajeni odborné resuscitace:

VySetfovaci metody: VySetfeni pacienta bylo |ékafem zaméfeno na zhodnoceni
celkového stavu, zhodnoceni zakladnich zivotnich funkci, zjisténi dalSich moznych
poranéni. Na misté zasahu jsou zajisténi dva svédci, ktefi popisuji, jakym zpusobem
doslo k padu postizeného.

Osobni anamnéza: dle svédkl se postizeny I&Ci s vysokym krevnim tlakem.
Farmakologicka anamnéza: nezjiSténa pfesna medikace pouze, Zze néjaké léky
uziva.

Alergologicka anamnéza: nezjiSténa.

Pacient pfijiman na Urgentni pfijem (dale jen UP) 11:43 s diagnézou:
1. Selhavaji zivotni funkce
2. Kontuze mozku
3. Kontuze hrudniku
4. Zlomenina bérce I. dx.

Informace od ZZS:

Muz 53 let, opravoval tasky na stfeSe a zamotala se mu hlava a spadl ze Zebfiku na
zem. VysSka padu asi 3 metry. Posadky RV a RZP zajistily monitoraci Zivotnich
funkci. Dale zajistily dychaci cesty intubaci a byla zavedena endotrachedlni kanyla
¢. 8,5. Dale zajistily dva periferni zilni pFistupy a aplikovaly Solumedrol i. v. a F 1/1
500 ml. S fixacnich pomucek posadky pouzily kréni limec a vakuovou matraci.

Objektivni nalez na UP:

Anamnéza:

Pacient se IéCi s vysokym krevnim tlakem a uziva Egilok 3x denné (zjisténo od
pfitelkyné). Je alergicky na jodovou dezinfekci, operace bfiSni kyly v roce 1994,
artroskopie levého kolene v roce 2000, appendektomie v roce 2001.

Védomi: bezvédomi, nereaguje na osloveni, bolestivy podnét
GSC: 3 body

Dychani: fizena ventilace — CMV

Pulz: nitkovity, TF 49/min., pravidelny

Zornice: anizokorické, P 5/L 2, reakce na osvit oblenéna
Krevni tlak: 160/100 mmHg

Télesna teplota: 36,4 °C

VAS: nelze hodnotit

Saturace kyslikem: SpO2 94 %

Elektricka aktivita srdce: fyziologicka kfivka

Hlava a krk: v tylni oblasti hematom, oCi-nos bez sekrece, z pravého ucha vytéka
mozkomisni sekrece, na C-patef pfilozen fixaéni limec



PRA|HA
rov . ’ PRA|GA
Vysoka Skola zdravotnicka, o. p. s. A frrals ;
~ EVROPSKA UNIE

Evropsky socidlni fond

5 e
_\Ly_a Vlfso “

&
& 03
Yos AN e E.'p\‘

JD"E;},Z g\o’\"’ Praha &EU: Investujeme do vasi budoucnosti

Hrudnik: pevny, soumérny, stabilni, bez zjevnych znamek zevniho poranéni,
dychani alveolarni

Bricho: mékké, prohmatné, bez rezistence

Panev: pevna, bez patologie

Horni a dolni konéetiny: hybnost pravého bérce omezena — patologicky nalez, levy
bérec bez patologie, bez otoku, kapilarni navrat v normé

Kuze: bez patologie, exkoriace ramene |. dx. 30x15 cm

Lécebna opatreni a zajisténi pacienta na UP:

Systémem Emoff svolani lékafi konziliafi (SMS) — anesteziolog, traumatolog,
neurochirurg, radiolog. Pacient pfedan od ZZS ve filtru urgentniho pfijmu. Pacient je
zavezen na halu UP na vysokoprahé |0Zko. ObleCeni na horni poloviné téla
rozstfihano — z divodu dalSich moznych poranéni. Dolni polovina téla je opatrné
tymem NLZP vysvleCena. Pacient je pfepojen s pfistroju ZZS k monitoraci Zivotnich
funkci a pfistroje k umélé plicni ventilaci a napojen na pfistroje UP. Traumatolog
provadi komplexni vySetfeni postizeného. Radiolog-lékaf provadi bed side.
Sonografické vysetfeni — bez znamek vnitiniho krvaceni. NLZP provadi odbér krve
za aseptickych podminek z arterie femoralis a provede analyzu vysledkd krve na
urgentnim pfijmu. Krev k serologickému vySetfeni zasila do laboratofe. Na urgentnim
pfijmu je vySetfeno zakladni biochemické vySetfeni (Na, K, CL, JT, bilirubin,
myoglobin, hladina alkoholu, hematologické vySetfeni (KO, koagulace), acidobazicka
rovnovaha, serologické vysSetfeni. NLZP dale zavadi dalSi i. v. vstup silnéjSiho
prisvitu — 16 G (Seda) na dorsu ruky. Od ZZS zajistény dva i. v. vstupy 20 G v pravé
a levé kubité. Nasazen infuzni roztok R 1/1 1000 ml. Pacient je pfipraven k transportu
na celotélové CT — mozek, kréni patef, hrudnik a bficho. Pod dohledem lékafe UP
(anesteziolog) provedeno CT vySetfeni. Pacientovi je nasazena analgosedace
z davodu drazdéni orotrachealni kanyly. Analgoseadce obsahuje 10 ml Sufentanyl a
Dormicum 50 mg i. v., které je aplikovano kontinualné 4 mi/hod. Dale svolan
Emoffem Iékaf konziliaf neurolog a lékaf ORL. Podle prvnich vysledkl CT vySetfeni
se jedna o subarachnoidealni krvaceni a po konzultaci s neurochirurgem se pacient
akutné pfipravuje na operacni sal. Hlavni pfiprava postizeného na operacni sal
spociva v peclivém oholené operacniho pole, a to hlavy.

NLZP na ordinaci lékafe aplikuje i. m. Tetavax k profylaxi tetanu. K dofeSeni
suspektni fraktury pravého bérce, proveden rentgen a Iékafem diagnostikovana
zlomenina, a ponechana vakuova dlaha. Sadrova fixace se provede po operaci.
Pacient pfedan na operacni sal 12:38 hodin.

KATAMNEZA

Casova osa prednemocniéni a nemocniéni péée:
Pad ze zebriku — Vyzva: cca 5 minut

Vyzva — Prijezd na misto: 14 minut

Vyzva — Predani na Emergenci: 79 minut
Emergenci — NCH operaéni sal: 55 minut

NCH operaéni sal — KARIM, ORIM I: 37 dni
KARIM, ORIM | — NCH JIP: 15 dni

NCH JIP — Rehabilitaéni ustav: 3 mésice
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ANALYZA A INTERPRETACE:

a) Cinnost operaéniho strediska:

Pfrevzeti vyzvy o udalosti od volajici probéhlo rychle a plynule. Byly odebrany
zakladni potfebné udaje k indikaci vyjezdu posadky RV a RZP.

Minimalni ¢asova ve zhodnoceni vyzvy.

Dobra spoluprace mezi KOS a Urgentnim pfijmem FN Bohunice, kam byl
pacient transportovan.

b) Cinnost posadek RV a RZP:

Obé posadky dorazily na misto zasahu v ¢asovém limitu.

VSechny postupy odbéru anamnézy a fyzikalniho vySetfeni byly v souladu
s doporucenymi postupy.

Vyjezdova skupina si po€inala na misté velmi profesionalné.

Transport do zdravotnického zafizeni byl takika rychly, za vyuZiti svételnych
i zvukovych znameni.

Od pocatku byla jasna pfiCina (pad ze zebfiku, zavraté).

Pfedani pacienta s potfebnymi Udaji na Emergenci probéhlo bez problém.

c) Cinnost tymu UP

Tym UP byl nachystan pred pfijezdem ZZS v pfijimaci hale.

Konziliafi dorazili na misto pfedani v Casovém limitu stanovené Emoff sms
10 minut.

VSechny postupy odbéru anamnézy, fyzikalniho vySetfeni, terapie byly
v souladu s doporu¢enymi postupy.

Tym UP se poc€inal velmi profesionalné.

Transport na operacni sal rychly, bez Casovych prodlev.

Od pocatku nebyla jasna diagnoza.

Pfedani pacienta s potfebnymi udaji na NCH operacni sal a KARIM, ORIM |
bez problému.

ZADANI PRO STUDENTY:

1. Utfidte ziskané informace do nize prezentovanych tabulek za vyuziti
koncepéniho modelu V. Henderson v ramci prvniho kroku oSetrovatelského
procesu.

Identifikacni Udaje

Jméno a prijmeni Vék
Bydlisté Vzdélani
Stav Oddéleni
Datum prijeti Den pobytu
Sbér informaci dne

Duavod prijeti
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Rodinna anamnéza

Osobni anamnéza

Lékova anamnéza

Alergologicka anamnéza

Abuzy

Gynekologicka/urologicka
anamnéza

Socialni anamnéza

Pracovni anamnéza

Spiritualni anamnéza

Lékarska diagnéza

Diagnostické udaje

Ordinovana vysetreni Hodnoceni
VysSetreni laboratorni Hodnoceni
Terapie

Konzervativni lécba

Dietoterapie

Pohybovy rezim

Fyzioterapie

Medikamentozni lécba

per os

S.C.,i. V., i.m.

Chirurgicka lé¢ba

Lokalni lécba/prevaz

Invaze

Zhodnoceni pacienta dle modelu ...

tabulka ke stazeni na: https://vswww1/Poklady%20k%20vuce/Kazuistiky.aspx

Zhodnoceni pacienta dle modelu V. HENDERSON

Dychani

Vyziva a hydratace

Vylu€ovani

Pohyb

Spanek a odpocinek

Oblékani

e L e e

Regulace télesné teploty



https://vswww1/Poklady%20k%20vuce/Kazuistiky.aspx

Vysoka skola zdravotnicka, o. p. s.

PRA|HA
-
PRA|GA
A LEALS EVROPSKA UNIE

Evropsky socidlni fond
Praha &EU: Investujeme do vasi budoucnosti

8. |Hygiena

9. |Ochrana pred nebezpecim
10. | Komunikace, kontakt

11. |Vira

12. |Prace

13. | Aktivity

14. |Uceni

ZADANIi PRO STUDENTY:

2,

w

Vyhledejte odbornou literaturu k danému tématu ne starSi jak 5 let

(zahraniéni 1x).

. Stanovte osetirovatelské problémy pacienta v ramci holistické filosofie.

Stanovte oSetrovatelské diagnézy dle NANDA International 2012-2014

Taxonomie Il a usporadejte je podle priorit.

5. U vSech zvolenych diagnéz zapiste urcujici znaky a souvisejici faktory nebo
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rizikové faktory.

vysledky a intervence.

. Vypracujte diskusi k dané problematice.

. Navrhnéte doporuéeni pro praxi.

. Vyberte jednu ze stanovenych diagnéz a navrhnéte u ni cile, oekavané

. V zavéru kazuistiky se vyjadrete k celkové vypracované kazuistice.




