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Klinika infekénich nemoci
1.LF UK a Usttedni vojenskd nemocnice

2. roénik Magistry intenzivni péée

Diilezité priznaky
teplota (C°) >38 nebo <36
srdeéni frekvence (tepy/min.) >90
dechovd frekvence (dechy/min.) >20
porucha védomi

ndlezy na kiiZi, otoky kloubd, infekce ran, zénét il

Septicky pacient v intermedidrni péci

zavedeni Zilni kanyly

odbéry véetné hemokultur

zavedeni moCové cévky - u Zen sestry, Iékar
zavddi u muzd

natoleni EKG zdznamu

pFipojeni pacienta na monitor

sonografie, RTG S+P, echokardiografie,
konzilidrni vySetreni

Pellivé monitorovani nemocného se sepsi

oblasné méreni saturace (pulzni oxymetrie)
pravidelné sledovdni vitdlnich funkci -
alespon po 3 hodindch

pozorné sledovdni dechové ndmahy,

zapindni pomocnych dech. svali apod.
antipyretika pri TT >38 °C,

zahFivani pri TT <36 °C

sledovdni stavu védomi

V&asné odhaleni selhdvéni orgént
vyznamny pokles TK = zvy3eni intenzity
infuzni terapie
shizeni saturace O, = oxygenoterapie
zvy3end dechovd ndmaha = oxygenoterapie
+ zvy3eni hor. poloviny téla
shizeni diurézy = kli¢kovd diuretika
(furosemid) a zvySeni rychlosti infuzi
zhorseni stavu védomi = oxygenoterapie,
mrstny pulz, zEervendni kiiZe, tepld periferie,
shizeni krevniho tlaku = rozvoj Sokulll

Dilezité priznaky rozvoje zdvaZnych
komplikaci

zvy$end dechovd ndmaha, dusnost

a hypoxie

zdvaznd hypotenze, kterd nereaguje
na poddni krystaloidl

vyznamné shizeni diurézy

zmatenost
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Kazuistika I.

NO: 14letd divka pFijata s horeckou a krvdcivymi
projevy na kiizi.

Anamnéza: ockovdna v 7 letech jednou ddvkou
polzsachar‘idove vakciny proti Neisseria meningitidis
A+C, jinak bez pozoruhodnosti.

V 8. hod. rdno v den prijeti se necitila dobre, horetka
38,9°C.

Matka ji dala Paralen a zdbaly.

Matka si viimla..skvrn® v obliceji, navstivili pediatra,
ktery dévce odeslal RZP do nemocnice.

Co bylo diivodem odesldni dévéete do nemocnice, jaké
mél pediatr podezreni, pro¢ byla voldna RZP?

Invazivni meningokokové onemocnéni
(IMO)

charakteristicky vék (d&ti do 1 roku, pubescenti
a adolescenti)

rychly rozvoj, horeéka, petechie

IMO md VZDY zdvaznou prognézu
primérnd smrtnost ~10 %

vysokd pravdépodobnost selhdvdni orgdnu
a nutnost hospitalizace na ARO nebo JIP
zaji§tény prevoz do ZZ z divodu vysokého
rizika rozvoje zdvaznych komplikaci

Formy IMO

meningokokovd meningitida, cca  pFipadd,
smrinost ~3 %

meningokokovd sepse a meningitida,
cca 3 pripadl, smrtnost ~10 %

meningokokovd sepse, cca % pFipadd,
smrinost 40-50 %

Postup pri prevozu RZP
stav kiize = $patné periferni prokrveni
(kapildrni ndvrat >2 s.), rozvoj krvdcivych
projevi (petechie a sufiize)
monitorace (EKG, P, TK, saturace O,)
zavedeni periferni kanyly, oxygenoterapie,
méreni TT
pri vyznamném poklesu TK (<90/60 mm Hg)
= masivni doplnéni tekutin, poddvdni
katecholamin
odbér krevnich vzorki (PCR a kultivace)
antibiotika a kortikosteroidy

Postup oSetrovani na centrdlnim prijmu

zavedeni dvou perifernich kanyl

statimovd laboratorni vySetieni (hemokultury,
koagulaéniho vy$etteni, krevni obraz a biochemie)
transport na prislusné odd. (dle stavu ARO, JIP
nebo odd. intermedidrni péce)

ostatni postupy jako pri prevozu RZP

pri prevozu do jiného ZZ pouzit RZP (IIl)

= hrozi redlné riziko zdvazného zhorseni
zdravotniho stavu béhem prevozu

Véstnik

MINISTERSTVA
ZDRAVOTNICTVI
CESKE REPUBLIKY
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Odbér hemokul‘l‘ur'y (sysfémy Bactec a Bncfnlerf)

= Odbér se provddi za piisného dodrzovdni
zdsad asepse, nejlépe pred nasazenim
antibiotik.

= Pripravit hemokultivaéni nddobku

ro inokulaci, odstranit umélohmotnou

Eepicku a dezinfikovat gumovou zdtku

[ 70% alkoholem.

= Provést dezinfekci mista vpichu ,
(70% alkohol k odmasténi a pak jodovy
prepardt).

= Ndsledné stér z mista v?ichuJ ktery se
posle spolecné s hemokultivacni
nddobkou do laboratore.

= Asepticky injikovat 10 ml krve
pres gumovou zdtku.

= Krev s bujonem dikladné v lahviéce
promichat.

= Lahvicku peclivé popsat jménem
a dal3imi identifikacemi spolu
s telefonnim Cislem, kam je mozno
nahldsit vysledek.

= Materidl se pfevdZi v transportnim
médiu, vyhnout se chladnému prostiedi.

Pacientka s IMO - dalsi pribéh

= Pacientka byla pFijata ve 12.30 hod., byla spavd, méla
bolesti celého téla, bez teploty, saturace krve
kyslikem 98 % na vzduchu, na trupu a konéetindch byly
Cetné suflize.

= Co by se mélo v provést ihned pro prFijeti?

= Jaké komplikace |ze oéekdvat?

= Jaké jsou dal$i priznaky, které signalizuji zdvazny
pribeh IMO?

= Jakd je progndza jednotlivych forem IMO?

Postup pri prijeti na ARO nebo JIP

= kompletni monitorace - TK, P, EKG, DF, sat. O,

= poddvani kysliku, zavedeni arteridlniho katétru
(kontinudlni méreni art. tlaku), zavedeni moéové cévky

= Cetnd statimovd vysetreni
= antibiotika, plazma, kortikosteroidy, analgetika

= CT, MRI, UZ, lumbdlni punkce, konzilidrni vySetreni

Kazuistika pacientky s IMO - pokrac.

= pacientka stdle pFi védomi s hypotenzi
(TK 64/24 mmHg)

= tachykardie (113 tepl/min.), tachypnoe (30 dech{i/min.)

= terapie - ihned po pFijeti poddna antibiotika,
kortikosteroidy i krystaloidy

= obéhovd podpora pro pretrvdvajici hypotenzi -
noradrenalin

= ve 14.30 hod. pacientka intubovdna a preloZzena
na ARO

= v 16.30 hod. nemocnd umird pod obrazem ob&hového
a respiraéniho selhdni

vy,

= Co je hlavni pFi¢inou smrti?

Klin mikrobiol inf Iék 2008; 14(6): 219-22. 7T
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‘Patofyziologie septického Soku

= periferni vazodilatace

= selektivnivazokonstrikce

= U propustnost (permeabilita) kapildr
= U cévni rezistence

= depresivni (¢inky na myokard

= U perfuze orgdni

Dilezité priznaky rizika rozvoje
septického Soku

= tachykardie

= teplota <38 °C nebo >38 °C

= dechovd frekvence >20 dechii/min.

= porucha védomi - zmatenost (Easny
priznak) vs. bezvédomi (pozdni priznak)

= poceni, tepld a Eervend kiize
= pacient je nelidny a Gzkostny

You created this PDF from an application that is not licensed to print to novaPDF printer (http://www.novapdf.com)



http://www.novapdf.com/

Co nasleduje po vyvedeni pacienta ze Soku

monitorovdni zdkladnich Zivotnich funkci
v hodinovych intervalech

sledovdni dychdni (pomocné dechové svaly)
ndbéry d 12 hod., EKG

péce o dychaci cesty

udrZovdni TT v rozmezi 36,5-38 °C

pti horecce zdbal, fyzikdlni chlazeni
pri hypotermii (TT <36 °C) pFikryvka

Doplriujici postupy u septického Soku

Ié¢ba septického Soku se nékdy
neobejde bez chirurgického zdkroku
uzavreni perforace streva, vycisténi
rdny a drendz abscesu

nemochy v septickém Soku je ndchylny
ke druhotné (sekunddrni) infekci
nutnost prisného dodrZovdni asepse
= duslednd hygiena rukou, bariérové
oSetrovadni a dalsi

Prevence nozokomidlni infekce
v podminkach ARO a JIP

bariérové osetfovdni

Setrné sterilni odsdvani

péée o dutinu Ustni a hltan
individualizace pomiicek

dezinfekce ventilacni techniky
¢asné zahdjeni enterdini vyZivy
zvy$dend horni polovina téla o 30-45°
¢asnd mobilizace

Bariérové oSetrovani kriticky nemocného

izolace pacientl
(tj. umisténi v samostatnych pokojich)

o$etiovdni v rukavicich, pouZivdni empird,
pripadné zdstér

pouZivdni Ustenky

myti rukou pfed odchodem z pokoje
idedIné jedna sestra na jednoho pacienta
rozdéleni pacientll mezi sestry dle diagnéz

pravidelné kontroly zdravotnikd?
(napt. nosi¢i MRSA)

Jaké bakterie nejcastéji vyvolavaji
nozokomidlni infekce na JIP a ARO?
gramnegativni tyée - Pseudomonas aeruginosa,

Klebsiela pneumoniae, Acinetobacter baumani,
Proteus mirabilis a dal$i

grampozitivni koky - meficilin rezistentni
Staphylococcus aureus - MRSA

plisné - Candida albicans

vove

Sepse - hlavni pri¢ina smrti na JIP
~30 % pacientt na JIP a ARO s diaghézou sepse

~1/4 % pacientli na JIP a ARO prodéld nozokomidlni
infekci

ventildtorovd pneumonie
katétrovd sepse
urosepse

dekubitdIni sepse
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