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— Struktura a obsah kurzu

— Vyznam vCasneho rozpoznani NZO
— Algoritmy ALS u dospelého

— Multidisciplinarni pfistup ALS

— Role resuscitacniho tymu

— Netechnické dovednosti
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ex.php/docLibrary/nl/vie
wDoc/1753/3/
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Advanced life support
Predstaveni kurzu

www.erc.edu
Www.resucitace.cz
www.alsprovider.cz
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8 Studijni manual

8 Prednasky

B8 Skills

8 Workshopy

@ Cardiac arrest simulation training
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ALS VvV prubéhu
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Faculty

MCQ 2Xx
Skills

CAS training
CAS test
Certifikace
Recertifikace
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Eﬁ < Retézec preziti

Rozpoznani zavaznych pfiznaki  Okamzité zahajeni KPR Casna defibrilace Poresuscitaéni péce
a pfivolani pomoci
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ﬁ = Priciny a prevence zastavy

8 Deteriorace pacienta R

@ Priciny srdeénich i
zastav

B Identifikace a léCba

pacienta
ohrozeneho
zastavou pouzitim
ABCDE
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Deteriorace EWS

Pulse (min™') < 41-50 51-90 111-130

Respiratory rate (min-') 9-11 12-20 21-24

Temperature (°C) 35.1-36.0| 36.1-38.0( 38.1-39.0 2>39.1

Systolic BP (mmHg) < 101-110 111-249 > 250

Oxygen saturation (%) 94-95 > 96

Inspired oxygen i Any oxygen

therapy

Alert (A) Voice (V)
Pain (P)

Unresponsive (U)
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< ABCDE approach

Airway

Breathing
Circulation
Disability

Exposure
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f ABCDE kliové principy

Provest kompletne algorytmus
LécCit zivot ohrozujici stavy
Opéetovné posouzeni

Zhodnotit ucinnost IéCby / intervence
VCas privolat pomoc
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B ks

B8 Rozumim klinickemu spektru AKS
B Rozpozna ruzné projevy AKS
B Umim lecit

*In patients presenting < 2 h after onset of pain, time from
first medical contact to PCl should be less than 90 min. If not

achievable consider immediate fibrinolytic therapy. oi nc
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(ﬁ; Monitoring, analyza EKG

e nejaka elektricka aktivita?

aka je rychlost komor (QRS)?

e QRS pravidelné nebo nepravidelné?

e Sirka QRS normalni nebo Siroké QRS?
e pritomna aktivita sini?

aky je vliv aktivity sini na komory?
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Monitorujte EKG, krevni tlak a Sp0,, natotte 12 svodové EKG
Identifikujte reverzibilni pii¢iny a zahajte jejich lé¢bu (napf.

Nestabilni Jsou QRS komplexy tzké
stav ; A (<0,125)?

10-20 minut a zopakovani kardioverze
nasledné:
« Amiodaron 500 mg béhem 24 hodin

Jsou tuzké
Pravidelné QRS komplexy
pravidelné?

Nepravidelna tachykardie s azkymi QRS

Pravdépodobné fibrilace sini
Kontrol Eni freky

tor nebo verapamil

cach srdecnil lhavani

p
Komorova tachykardie Obnoveni sinusového rytmu?
(nebo nejasny rytmus):

+ Amiodaron 300 mg IV béhem
20-60 minut, nasledné amiodaron
900 mg béhem 24 hodin
ikularni tachyarytmie
(pokud v minulosti potvrzena)
+ podejte adenosin jako pii
pravidelné tachykardii s Gzkymi
komplexy

Pravdépodobné flutter sini
+ Kontrola srdeéni frek
(napf. betablokator)

e




EUROPEAN
' RESUSCITATION Ceska resuscitaéni rada
COUNCIL

Czech Resuscitation Council

= Peri-arrest - bradykardie

+ Zhodnotte stav nemocného (ABCDE)

+ Zahajte podavani kysliku, zajistéte Zilni vstup

+ Monitorujte EKG, krevni tlak a Sp0,, natocte 12 svodoveé EKG
« Identifikujte reverzibilni priciny a zahajte jejich lechu

Atropin 0,5 mg IV
L
m

ﬂ Riziko asystolie?
Recentni asystolie

AV blokada II. stupné Mobitzova typu
= AV blokada lIL stupné se Sirokymi QRS
komplexy
Dodasnd léha: - Komarova zastava > 35
+ Atropin 0,5 mg IV

opakované do maximalni davky 3 mg IV
+ lsoprenalin 5 yg/min
« Adrenalin 2-10 yg/min
« Alternativni farmaka®
nebo
+ Zevni kardiostimulace

v

1 Konsilium specialisty
Zajigténi transvendeni kardiostimulace

* Alternativni farmaka:
- Aminofylin
= Daopamin
- Glukagon (v pripadé predivkovani betablokatory nebo blokatory
kalciovych kanald)
= Atropin mitze byt nahrazen glykopyrolatem (v CR neni registrovan)
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( «fﬁi ALS algoritmus

Call
Resuscitation Team

CPR30:2
Attach defibrillator/monitor
Minimise interruptions
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B - Reverzivilni priciny

\

Tension
Pneumothorax|

Toxins
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(ﬁs\ Analyza krevnich plynu

ak vypada pacient?
e dodatecne oxygenovan? pO,
Jake je pH? (acidoza, alkal6za)

Respiracni komponenta? pCO,
Metabolicka komponenta? HCO-3, BE
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=~ Po resuscitacni pece

K - *
; a‘t Defibriliation energies

B Vary with manufacturer
. B Check local equipment
R B if unsure, deliver highest available energ

'  DO NOT DELAY SHOCK

iergy levels for defibrillators on this co
— 300 J~360J-360J
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(ﬁ = Eticke aspekty resuscitace

8 Diskuze nad pripadovymi studiemi
@ Eticke a pravni aspekty

B DNAR

8 Zahrnuti pribuznych

B8 Ukonceni resuscitace
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E@ < Special circumstances

Astma, Anafylaxe
Elektrotrauma
Hypovolemie

Tehotenstvi

Intoxikace, Tonuti | y,
Poruchy elektrolytt =
Trauma, hypertermie
Akcidentalni hypotermie

< ol
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M < Shrnuti
e

Kurz je z pohledu zachranare velmi narocny
Kvalita lektort a garance vysoké kvality

ZZ musi prokazat medicinske znalosti nad
ramec svych dovednosti a kompetenci,

predevsSim navaznou péci urgentnich prijmu,
vcetne dg+th procedur k definitivnimu reseni
stavu

Uspésnost vSech uéastnikd 91% a 87%
Uspé&snost zachranaid 33% v prvnim kole




