PRODLOUZENE BUZENI Z ANESTEZIE

Ovéfr, zda jsou vSechna anestetika (inhalacni i i.v.) vypnuta.
Zkontroluj rezidualni svalovou relaxaci (pokud pacient spi,

pouZzij relaxometr) a podle toho aplikuj dekurarizaci.

Antidotum opioidd: naloxon 0,1 mgi.v. (1 amp do 4 ml F
opakuj kazdé 2 minuty do max. davky 2 mg.

Antidotum benzodiazepinl: flumazenil (Anexate)

0.2 mg i.v. kazdou minutu, max.davka 1 mg

. Monitor: Hypoxémie? Hyperkapnie? Hypotermie?

. Hypoglykémie: zkontroluj glykémii (glukometr)

. Laborator: ASTRUP, ionty, pCO, (karbonarkéza),
hypo/hypernatrémie

. Ovér moznost zamény léku nebo chybu v davce

. Proved neurologické vysetreni

(u ventilovanych: fokalni neurologicky deficit, zornice,

pohybova asymetrie, daveni).

Pokud pozitivni, proved CT mozku a kontaktuj

neurologa/neurochirurga z davodu susp. CMP ‘
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. Koriguj vSechny abnormity v oxygenaci, ventilaci,
laboratornich hodnot a teploty pacienta.

. Pri pretrvavani abnormit neurologického nalezu monitorace
pacienta na JIP s pravidelnym kontrolami neurostatu.
Opakuj CT mozku nebo MR dle potfeby.
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