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It’s up to you...

Can’t wait for anyone else
Surgical airway

Clamshell thoracotomy
Hysterotomy

Pre-hospital
Amputation (pre-hospital)

Can’t wait for transfer
Escharotomy

Lateral canthotomy

Skull trephination




71VOT ZACHRANUJUCE CHIRURGICKE VYKONY

koniotomia
torakostomia
torakotomia

amputdcia koncatiny

escharotomia

resuscitativna hysterotémia



TORAKOSTOMIA

tenzny pnemotorax
traumatické zastavenie obehu

trauma hrudnika s potrebou UPV




TORAKOSTOMIA \)
(

rychla lokdlna dezinfekcia koze, sterilné rukavice
kozny rez skalpelom v dizke 4-5 cm, 4. medzirebrie, strednd axildrna diara
tupd prepardcia podkozného tkaniva rovnym pednom

zatvorenym pednom sa v kauddlnom smere dostdvame po hornej hrane 5.
rebra do hrudnej dutiny

vS§imame si Onik vzduchu /krvi cez otvor 4 .

I"“-nl,l-

prstom si prekontrolujeme pleurdlinu dutinu



RESUSCITATIVNA TORAKOTOMIA

penetrujica trauma hrudnika
rozvoj obstrukéného a hypovolemického soku

Uspech- rychly a agresivny manazment reverzibilnych pricin

Indikdcia

penetrujica trauma hrudnika alebo hornej casti brucha so zastavenim
obehu trvajiocim menej ako 10 mindt pred prichodom ZZ$



RESUSCITATIVNA TORAKOTOMIA

rychle zhodnotenie situdcie
zahdjenie traumatickej resuscitdcie
- intubdcia (hypoxia)

- obojstrannd torakostéomia (tPNX)

- masivna tekutinovd liecba (hypovolémia)

otvorenie hrudnika od torakostomickych otvorov



RESUSCTITATIVNA TORAKOTOMIA- POSTUP |.

dezinfekcia hrudnej steny, priprava pomocok

kozny rez skalpelom medzi dvoma torakostomickymi otvormi
prestrihnutie medzirebrového svalstva az po sternum
prerezanie sterna

predlzenie torakostomického otvoru po zadnu axildrnu iaru

otvorenie hrudnika a kontrola perikardidlneho vaku

kontrola povrchu srdca



RESUSCITATIVNA TORAKOTOMIA- POSTUP I

rany mensie ako 1 cm mozno nechat’ pri minimdlnom krvdcani bez osetrenia

o0 WWO

vnuUtornda masaz srdca- obojruénd metéda

kompresia descendentnej aorty- zvysend perfizia mozgu, kor. artérii

Ukoncenie KPR
10 minUt BEA bez ROSC, nizke EtCO?2, srdce sa neplni



PREDNEMOCNICNA AMPUTACIA KONCATINY

sl0zi vzdy na zachranu zZivota raneného, ktory sa uprednostiuje pred
zachovanim koncatiny!

- stav pacienta/dynamika zhor$ovania
rozhodovacie faktory: - pristup k pacientovi a k zdkroku
- ¢as mozného uvolnenia
dosledné zvazovanie

komunikacia s ostatnymi zlozkami IZS o vykone a moznostiach uvolnenia



PREDNEMOCNICNA AMPUTACIA

prisne a jednoznacné indikacné kritéria

-zastavenie obehu/periarrest, pri ktorom nie s mozné Zivot zachranujuce vykony
- prostredie ohrozujuce Zivot okolo zakliesneného pacienta

- zakliesnena roztrieStena subamputovana koncatina bez moznosti véasného
uvolnenia

- zakliesneny mitvy, ktory brdni k pristupu k inému pacientovi



POMOCKY K AMPUTACII

* turniket, skalpel, noznice, pedny

* hydraulické noznice
- rychle, jednoduché

- 1dme kosti po dizke, drvi tkanivo

* chvostova pila
- najrychlejsie, jednoduché, nedrvi

- strieka




POSTUP AMPUTACIE I.

dosledné zhodnotenie stavu pacientaq, pristupu
k Zivot zachranujucim pacientom, zhodnotenie
zakliesnenej koncatiny

kratke oboznamenie ostatnych clenov timu
(I1ZS) s pldnovanym postupom, rozdelenie Uloh,
pomoc od hasicov pri prerezdvani kosti

U pacienta so zachovanym obehom
analgosedacia (ketamin), vhodny slovny sOhlas

identifikdcia najdistalnejsej vysky amputdcie




POSTUP AMPUTACIE 1.

dokladné nalozenie turniketu

dezinfekcia koze

cirkuldrny rez makkych tkaniv po vrstvdch
prerezanie kosti

uvolnenie pacienta a zahdjenie potrebnej
zdravotnej starostlivosti

kontrola krvdcania
podla moznosti transport aj amputdtu

doslednd dokumentdcia




ESCHAROTOMIA

rozsiahle popdleniny hrudnej steny s rigiditou hrudnika

rozvoj respiracnej insuficiencie

Priznaky
rozsiahle a hlboké popdleniny hrudnika a krku
Zvysujuce sa inspiracné tlaky

pokles saturdcie O2, ndrast EtCO2




ESCHAROTOMIA- POSTUP

2 pozdiZne rezy pred prednou axildrnou &arou

priecne rezy na Urovni spodnej casti sterna a vo vyske juguldrnej jamky
pomocny rez v strednej rovine krku (zlepsuje venézny ndavrat)

hibka rezov musi byt az po zdravé tkanivo (odumretd, rigidna koza sa otvdra)

mozné sU pomocné priecne rezy



RESUSCITATIVNA HYSTEROTOMIA- KPR TEHOTNYCH
Causas mas frecuentes

Criamg s Frissoms s

zastavenie obehu v tehotnych
-trauma, masivne krvdcanie
- embolizdcia, kardidlna pricina

- sepsa, eklampsia

indikdacia z pohl'adu matky, aj dietfat'a

- gravidita je na prvy pohlad jednoznadnd

- fundus maternice ja na/nad droviiou pupka



RESUSCITATIVNA HYSTEROTOMIA

vykon menej ako 5 min od zastavenia obehu- 70% Resuscifqﬁve
perinatdlne prezivanie

hysterotomy

dobré prezivanie aj po 15 min
vykon po viac ako 20 min KPR- prezivania dietf'ata 0% lees Mom a

gestaény vek 23 tyzdnov a menej- minimdine prezivanie Chqnce




HYSTEROTOMIA- POSTUP

rozhodnutie o vykone po 4 minutach KPR

medidlna laparotémia od processus xyphoideus po symfyzu
dilatdcia m.recti abdominis, narezanie peritonea

pozdiZne narezanie maternice

poérod a osetrenie diet'at'a (KPR)

oddelenie placenty, tamponovanie maternice

moznost’ ukoncit’ KPR- nizke EtCO2 po 15 min

E_i;f"-akza{ '

Figure 7. Technique For A Parimortem
Cesarean Section
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A, Abdominal inctsion. B. Incishon throwgh the fascia and musches in
the pearitansum. C. Varical utaring incition. D. Daliveny of the feties,

E. Removing placenia snd membisnes, ond wiping the uberss clean
with o spange. Asprintad from Paanman Mask D, Tinginally Judih E
Emerngency Care of e Woman, Copyright 15588 MoGraw=Hill AF
rigpiane Jasenvend.



IMPLEMENTACIA V NASICH
PODMIENKACH- JE TO REALNE?

medzindrodne vypracované a uzndvané postupy
ERC 2015

paramedici (UK,USA, AUS), lekari (HUN, ITA)

bez vacsich ndkladov (chirurgicky balik)

diskusia odbornych spolocnosti

spoluprdca vsetkych zloziek IZS, OS




MOZNE PROBLEMY

kde sa to naucit'? - lekdrske fakulty
- zahranicie
- vyucbové centrd (armdada)

- simuldcie

odborné a legislativne zastresenie ¢
traumacentra? (Slovensko)
kompetencie?

¢o na to prevadzkovatelia ZZS?

osameli hrdinovia?!



7AVER

zavedenie novych postup, hoci na prvy pohl'ad vel'mi agresivnych,
moze odzrkadlit’ hlavne v pocte prezivajicich pacientov s tazkou
polytraumou a s Urazovym zastavenim obehu

sd
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