
List 3                
 
Záchranné techniky pro „Can´t intubate, can´t ventilate“ 
 

Selhání intubace a obtížná či nemožná ventilace u relaxovaného + anestezovaného pacienta 

1. osoba (anesteziolog) drží masku, 2.osoba ventiluje (FiO2=1,0) 
+ maximální předsazení čelisti 
+ optimalizace polohy hlavy 
+ vzduchovod (ústní, nosní) 

Přesto klesá SpO2 < 80% 
hrozí hypoxemie 
změna barvy obličeje – bledá až fialová 

Tracheotomie Seldingerovou 
metodou (Mini-Trach, Quick-

Trach) 

Postup: 
• Punkce crico-thyreoidální membrány 
• Ověření polohy nasátím vzduchu do 

stříkačky 
• Zavedení vodícího drátu 
• Vytažení punkční jehly, ponechání drátu 
• Zavedení kanyly Mini-Trachu po drátu pro 

nezbytnou krátkodobou ventilaci 

Chirurgická tracheotomie 

selhání 
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