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. KAZUISTIKA (PACIENTKA H.I. 2,5 ROKU)

VZNIK URAZU, OSETRENI NA KPRCH BOHUNICE

- divka si do ust viozila prodluzovaci snuru pod elektrickym proudem, nasledné popaleniny ust a hrtanu

- transport na KPRCH Bohunice, kde pro otok ust a jazyka s klesajici saturaci pristoupeno k intubaci

- zajisten CVK, primarni osetreni popalene plochy s antisepsi, transport na nasi kliniku

Hospitalizace na KDAR

- prijem 11. 3. 2015 v 19:00, pacientka nadale analgosedovana, UPV, monitorace FF, RTG srdce+ plice

- domluva s KPRCH na dalsim prevazu; vzhledem k rozsahu poraneni dutiny ustni + jazyka a predpokladane

dlouhodobé lecbe se jiz 3. den hospitalizace pristoupilo k provedeni tracheostomie a PEGu

celkova terapie — 3kombinace ATB, diuretika, hemostyptika, kortikoidy, vitaminy, infuzni terapie,
dohrazovany krevni derivaty

- osetrovatelska péce — po domluve s KPRCH se dutina ustni musela stale udrzovat zvihcena, oblozkami

s Octeniseptem a vyplachovana FR. Kazdy 3. den byly pravidelneé provadeny revize postizenych mist a

eventualni nekrektomie mekkych tkanich a jazyka.

- po tydnu hospitalizace byla pacientka pres weaning odpojena od UPV a nasledné prelozena na chirurgickou JIP.

Druha hospitalizace na KDAR

- pacientka prijata ke zruseni TSK, vykon bez komplikaci, divenka ihned eupnoicka, s jasnym hlasem, usty prijima
pouze tekutiny, stravu do PEGu toleruje
- po probuzeni z anestezie zjisten vyskyt vsi , provedeno odvsiveni pacientky

- druhy den prelozena zpet na chirurgickou JIP, propustena, dale dochazi na kontroly na ambulanci KPRCH
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V podstaté jedinou indikaci pro hospitalizaci popalenych pacientu na nasi klinice je zajisténi UPV déti do 3 let véku. Za obdobi jednoho roku bylo na nasi klinice
hospitalizovano 8 pacientu s dg popaleni vice c¢asti téla. NejcastéjSim mechanismem termického urazu u deti v této vekové kategorii je opareni horkou vodou,
ale my jsme si pro vas pripravily kazuistiku divky, u které doslo k popaleni dutiny ustni elektrickym proudem, a chlapce, kde k popaleni doslo padem do ohniste

Il. KAZUISTIKA (PACIENT B.J. 2,5 ROKU)

VZNIK URAZU, OSETRENI NA KPRCH BOHUNICE

2.7. 2015 kolem 21. hodiny pad do ohniste; letecky transport na KPRCH Bohunice

provedeno vstupni osetreni pacienta s hlubokymi popaleninami obliCeje, skalpu (ll. b stupné)

a obou rukou (ll.b a lll. stupne) (vsSechny prsty jsou popaleny cirkularne, proto provedeny

escharotomie vS8ech prstu na obou HKK)

pacient intubovan, analgosedovan, zaveden CVK, NGS, PMK

Hospitalizace na KDAR

vzhledem k lokalizaci a hloubce popaleni pacient ponechan na UPV a prelozen na nasi kliniku

prijem 3.7. 2015 ve 2:00; pacient dale analgosedovan, UPV, monitorace FF, RTG srdce+ plice

- celkova terapie — 3kombinace ATB, diuretika, hemostyptika, kortikoidy, vitaminy, infuzni terapie,

dohrazovan Albumin, ERD

- osetrovatelska pécCe spocCivala zejmena v osetreni oCi Ophtalmo-Septonexem unq v nadbytku

a vinceni kryti skalpu Octeniseptem
- prevazy popalenych casti na operacnim sale po dvou dnech
- zaroven provadeny laryngoskopie pro edéem a fibrinovy povlak v subg

- vzhledem k ustupu otoku pacient pres weaning extubovan bez kompli

otickem prostoru

Kacl na prvni pokus

- po kontrolnich laryngoskopiich dale bez dechovych potizi, postupne snizena az vysazena

analgeéezie Sufentou, zvysovani peroralniho prijmu

- pacient 7. den prelozen na KPRCH, odkud propustén a dale dochazi na kontroly




