STANOVISTE 1 KPR

e KPR ve dvojici (A, B)

e A zahajuje stlacovani hrudniku a prosi B o napojeni na elektrody
e Vola se lékar

e B nalepuje elektrody a spousti Analyzu

e Rytmus aystolie — pokracuje se ve stlacovani (B)

e Asi kompletuje obli¢ejovou masku, filtr a ambuvak — prodechne
e Zacinaji pocitat 30:2 (B stlacuje, A ventiluje a chysta si LMA)

e Po zvedeni LMA situace kon¢i

STANOVISTE 2 KPR

e KPR ve dvojici (A, B)

e A zahajuje stlacovani hrudniku a prosi B o napojeni na elektrody

e Vol3 se lékaF

e B nalepuje elektrody a spousti Analyzu

e Rytmus komorova fibrilace — pokracuje se ve stlacovani (B), A provede nabiti energie
a vyboj, B pokracuje ve stlacovani

e Asi kompletuje oblicejovou masku, filtr a ambuvak — prodechne

e Zacinaji pocitat 30:2 (B stlacuje, A ventiluje a chysta si LMA)

e Po zvedeni LMA situace kon¢i

STANOVISTE KPR DITETE

e Vezme dité od matky — snazi se ji zabavit (o¢kovaci prikaz)

e Provedeni Gordonova manévru u ditéte

e 5inciadlnich dech( a start KPR

e Dotazy ohledné KPR u novorozenct (kanylace pupecniku, podani adrenalinu, podani
vybojl energie 4J/kg)

STANOVISTE zastava masivniho krvaceni

e Krvacejici koncetina/tfislo/krkavice

e Komunikace s pacientem

e Zastava pomoci obvazu, Skrtidla, turniketu

e Dotazy k hemorhagickému Soku (balancované krystaloidni roztoky)



STANOVISTE POLYTRAUMA

e Ve dvojici

e Pacient po DN — vyprostén HZS, lezi na studené zemi, krvaci mu bérec, komunikuje

e A(zahlavou), Bu téla

e A pokyne B, aby zastavil krvaceni na koncetiné

e Adrzi hlavu a pokyne B o kréni limec a pfilozi

e Provedou vysetieni A, B (poslech, saturace), C (a. radialis), D (vySetfeni neurologické,
glymca), E (od hlavy k paté + termoregulace!!!)

STANOVISTE zaklady farmakologie

e Nor/Adrenalin
e Nitromint
e Ventolin/Syntophylin

e Kortikoidy
e Exacyl
e Dithiaden

e Celkova anestetika

e Benzodiazepiny

e Heparin, kardegic

e QOpidty, analgetika v PNP

e Ne/depolarizujici myorelaxantia

STANOVISTE ekg

e Rozbor 10 EKG (sinus, brady/tachy, Fi sini, VF, KTACHY, AV blok, asystolie, elevace,
deprese)

STANOVISTE bezvédomi

e VzZdy se bude jednat o vySetieni ABCDE
Priklad hypoglykémie

Zak: Hald, jak se jmenujete?

Lektor: neodpovida

Zak: Bolestivy podnét

Lektor: neodpovida



Zak: kontroluje A

Lektor: pacient spontanné dycha

Zak: vysetteni B

Lektor: poslech bilaterdIné stejny, bez vedlejSich fenoménu, saturace 95 %
Zak: vysetfeni C

Lektor: popisuje tlak, pulzy, EKG

Zak: vysetfeni D

Lektor: glykémie 1,2, koncetiny obrannd reakce na podrazdéni

Zak: vysetfeni E

Lektor: popisSe, co zak vidi

e 74k vidy musi Fict, jaké vysetfeni by provedl, jinak se od lektora nedozvi odpovéd

e KdyzZ zak zjisti néjakou vyznamnou zménu, musi provést ihned intervenci (napfr.
saturace 90 % - musi hned sam podat kyslik — lektor pouze fekne, zda se stav upravil

e Modality: hyperglykémie, CMP, AlM, intoxikace, krvaceni, dehydratace



