Poranéni teplem,
chladem, elektrickym
proudem,tonuti



* Popaleniny
* Prehrati organizmu



 zvlastni typ poraneni, kdy k poskozeni
tkani (nejCasteji kuze) dochazi vlivem
vysokych teplot (nad 45 st.)

» sucheé popaleni - popaleni plamenem,
zarenim, primym kontaktem s horkym
télesem, trenim

» vlhké popaleni — popaleni horkymi
tekutinami, nebo parou



* nejCasteji postizena skupina: 78 - 30 let
a male deti 7 - 3 roky

» vyskyt: urazy v domacnosti (60%),
dopravni nehody, prumysl

« zavaznost popaleni - hloubka (tzv.
stupen), rozsah, lokalizace popalene
plochy



Poskozeni organizmu

« poskozeni primeé - poskozeni bunécnych
membran -nekrdza Ci zuhelnateni
« poskozeni neprimeé — otok, ischemie



Vznik otoku (edéemu)

» poskozeni kapilar - zvyseni jejich
propustnosti - unik bilkovin a tekutiny z
cév do mezibunecneho prostoru - tvorba
tzv. intersticialniho edému

» edem —vznik prakticky ihned, rozvoj
vrcholi do 12 hodin po popaleni



rozsahlejSi popaleniny - generalizovany
edem - akutni ztrata cirkulujici tekutiny —
hypovolemicky sok

prozanetlivé pusobky z poskozenych
tkani, nékteré pusobi negativné na funkci
myokardu — kardiogenni sok

infekcéni komplikace

ztraty tepla

inhalacni trauma (termické poskozeni
plic, otravy)



Priznaky - hloubka

|. st. — zarudnuti kuze (poskozeni
epidermis)

ll. st. — puchyre (poskozeni dermis)

lll. st. — nekrozy (poskozeni vsech vrstev
kuze)

V. st. — zuhelnaténi (poskozeni |
hlubokych struktur — svaly, kosti)



Priznaky - rozsah

Wallaceho pravidio 9

hlava a krk — 9 % (u déti do 3 let 15%)
horni koncCetiny —2 x 9 %

dolni konéetiny — 2 x 18 %

hrudnik — 18 % zepredu, 18 % zezadu
bricho — 18 % zepredu, 18 % zezadu
genital — 1 %




« POZN.: velikost
dlane postizenée
osoby (i s prsty)
odpovida priblizne
1% jeho telesného
povrchu



» tézké popaleniny - u dospélych jiz 30 %
povrchu, u déti do 3 let dokonce jen 5 %
(lokalizace na obliceji, krku, dlani nebo
plosce Ci genitalu i pfi menSim rozsahu)

» t&Zké popaleniny - primarni transport ZZS
do popaleninového centra, nikoliv do
nejblizsSi nemocnice




Prvni pomoc

* Technicka prvni pomoc — zabraneni
dalSimu pusobeni Skodliviny (vypnuti Ci
odstraneni zdroje tepla, vyprosteni,
uhaseni hoficiho odéevu)

« Laicka prvni pomoc — primarni osetreni
je nutné prizpusobit jak zavaznostsi
popaleniny, tak celkoveho stavu pacienta



* Popaleniny mensiho rozsahu (l. a ll.
stupné do cca 7 cm v prumeéru) - Ize osetrit
pouze lokalne

* bezodkladné chlazeni vodou o teploté
zhruba 8 °C, dokud to postizenemu prinasi
ulevu

* uvolnéni veskerych predmetu, které by
mohly prislusnou cast tela pri naslednem
vzniku otoku zaskrcovat (prsteny, retizky,
naramky, limce, manzety, tésneé satstvo)




» odstranéni hrubych necistot, (popalenina
se nedezinfikuje - pouze okoli a neaplikuji
se na ni zadneé lokalni prostredky, led,
nepropichuji se puchyre)

 kryti sterilni gazou a volny obvaz
hydrofilnim obinadlem

 tekutiny a bézna analgetika (napr.
iIbuprofen, paracetamol)



Zavaznéjsi popaleniny —
privolani odborné pomoci

nechladit (hrozi celkové podchlazeni
organizmu)

priSkvarené odevy se z rany
neodstranovat

sterilni kryti

zakladni zivotni funkce, nic per os




* prehrati organizmu (hypertermie) - stav,
kdy stoupa teplota telesného jadra nad
39 °C

* pricina - nadmerna tvorba tepla, nadmerna
okolni teplota Ci vihkost

e organizmus nemuze zabezpecit nezbytny
vydej tepla do okoli (salanim, vedenim,
proudenim a pocenim )



Reakce organizmu

» vazodilatace - zvyseni ztrat tepla
nadmeérné prokrvenou kuzi a pocenim —
ztraty vody a soli, pokles krevniho tlaku
(kolaps)

* moznost rozvoje hypovolemickeho soku s
vazokonstrikci — snizeni moznosti
termoregulace — bludny kruh — prudke
zvyseni teploty



Priznaky

» Upal (hypertermie, siriasis) - vznik v
tepléem, Ccasto vlhkém nebo dusnem
prostredi (hromadné dopravni prostredky,
nebo nadmerna telesna namaha v horku)

* Projevy - bolesti hlavy, nevolnost,
zvraceni, zavrat, zizen, tachykardie a
hypotenzi



» Uzeh (insolatio, heliasis) - vznik pfimym
pusobenim slunecnich paprsku na
nepokrytou hlavu a sij

» postizeni funkce CNS - bolesti hlavy,
hyperreflexie, krece a strnuti sije jako pri
zanetu mozkovych plen — meningitide
(pseudomeningealni priznaky)

» poruchy obehoveho systému - hypotenze
nebo srdecCni arytmie



Prvni pomoc

preneseni pacienta na chladne stinne
dobre vetrané misto a vysetreni
zakladnich zivotnich funkci

zotavovaci poloha pri poruse vedomi

uvolneni odevu a aktivni chlazeni
(studené obklady, proudéni vzduchu)

tekutiny per os — pokud neni pritomna
porucha vedomi

- mineralky, oslazeny Caj



 Omrzliny
* Podchlazeni organizmu



« omrzliny (congelationes) — poskozeni tkani
pusobenim chladu

* nejCastéji je postizena kuze (omrzliny se
mohou Sirit i do hlubsich tkani — podkozi,
svalu, Slach, kosti a kloubu)

* nejvyssi riziko omrzlin - periferné ulozené
casti tela — prsty hornich i dolnich
koncCetin, nos, brada a usni boltce



Vznik omrzliny

* tvorba ledovych krystalu mimobunécné -
presun vody z bunek - poskozeni struktury
a funkce bunécnych
membranvazokonstrikce a porucha
prokrveni perifernich tkani

* poruseni endotelu cev — shlukovani
krevnich desticek — tvorba krevnich
srazenin



* po ohrati — vazodilatace — unik tekutiny a
bilkovin z poskozenych cév — otok — dalsi
zhorsSeni prokrveni

 zpravidla nedochazi k rozvoji sokoveho

stavu a ohraniceni nekrotickych tkani se
vyViji podstatne dele, nez u omrzlin



Faktory prispivajici ke vzniku
omrzlin

klimatické podminky (silny mraz, vitr,
vihkost vzduchu, vysoka nadmorska
vyska)

dehydratace, hlad, vycCerpani

mokre Ci propocene oblecCeni

nemoznost pohybu (poraneni, ziomeniny,
vycerpani, opilost)

omezeni prokrveni (tésneé boty a obleceni,
prsteny, hodinky, popruhy batohu)



predchozi omrzliny

onemocneni cev ( ateroskleroza, diabetes
mellitus, apod.)

koureni
pohlavi (muzi jsou postizeni 10x Castéeji)



Priznaky

 bleda, chladna a necitliva kuze

» po zahrati — postupny vyvoj do 4 stupriu,
jako u popalenin

7z praktickeho hlediska - povrchove a
hlubokeé podle toho, jsou-li poskozeny
hlubsi tkane (cevy, nervy, Slachy, svaly,
kosti, klouby) — nutné chirurgicke reseni



Prevence

Dostatek tekutin, jidla a odpocCinku, v
pripade vysokych hor dostateCna
aklimatizace

Kvalitni a odpovidajici vybava, zejména
boty a rukavice, nahradni oblecCeni

Nenosit tesny odev nebo boty, mokre
obleCeni vCas vymenit za suché

Nechranéné oblasti tela (obliCej) namazat
dostatecnou vrstvou opalovaciho krému



 Nekourit

« Aktivne patrat po prvnich znamkach
(ztrata citlivosti), zejména u déti. Cim dfive
se omrzlina zacne osetrovat, tim bude
vysledek lepsi

* Predchozi omrzlé plochy zvlast peclive
chranit



Prvni pomoc
postizeneho dostat na bezpecné misto v
zavetri
do té doby nesvlékat se ani z mokreho
odevu
v provizornim ukrytu — suchy odev, teple
napoje
zahrivani postizeného mista telesnym
teplem (podpazi, dlane, trisla), je mozne
vyuzit | spoluprace postizeného



e omrzlé misto netrit — zhmozdeéeni tkani

» pokud nedojde do 10 minut k navratu
citlivosti — okamzite transportovat do
bezpecneho tepleho ukrytu (Horska
sluzba)



Definitivni osetreni
sejmuti mokré obuvi a oblecéeni, prstenu,
naramku a hodinek

dostatecné mnozstvi teplych oslazenych
tekutin (pokud postizeny nejevi znamky
poruchy vedomi)

vodni lazen - 40 °C nejlepe s prfidanim
desinfekce (Jodisol, Betadine apod.)
teplota konstantni po celou dobu, az do

navratu normalni barvy pokozky (30 — 60
min.)



nasledne omrzlé misto opatrneé osusit, kryt
sterilnimi Ctverci a volné ovazat

koncetinu je vhodnée elevovat nad uroven
srdce

nepouzivat salave teplo - hrozi nebezpeci
popaleni

puchyre se nepropichovat

kyselina acetylsalicylova (napr. Acylpyrin
nebo Aspirin 500 mg) - inhibuje agregaci
krevnich desticek, pfipadné ibuprofen
(napr. Ibalgin 400 — 600 mg) - ma
protizanetlivy a analgeticky ucCinek



Pozor

» vzdy myslet na to, ze muze byt silné
podchlazen a nesoustredit se tedy pouze
na postizené misto, ale i na celkovy stav

pacienta, zejmena na zakladni zivotni
funkce



stav, kdy teplota telesného jadra klesne
pod 35 °C

primarné - pusobenim vysokého chladu
sekundarne - je omezena produkce tepla

organizmem (nemoznost aktivniho
pohybu - bezvedomi, zraneni, vycCerpani)
Regulace - autonomni (vazokonstrikce na
periferii), motoricka (svalovy tres, zvyseni
produkce tepla)



* teplota pod 28 °C - srdce je ohrozeno
vznikem fibrilace komor - nejCastejsi
pricina smrti pri podchlazeni

* teplota pod 34 °C - porucha funkce
koagulacCnich faktoru



Priznaky

chladna, sucha, bleda kuze

periferni cyanoza

snizeni DF, zvyseni HR

porucha vedomi - jak kvantitativni, tak
kvalitativni




Prvni pomoc

* bezpecne a teplée misto

« zamezit dalsim ztratam tepla

* jestlize je postizeny apaticky, nehybny a
je podezreni, ze se uz delsi dobu

nepohyboval, nenutit k aktivnimu
pohybu (moznost vzniku fibrilace komor)

* teplé tekutiny (neni - li porucha vedomi)
* horke zabaly



* ohrozeni obeéti i prfipadného zachrance

* nejCastejsi - urazy proudem o nizkém
napeti (v domacnostech nebo na beznych
pracovistich)

 méneé casté - urazy zpusobeny
kontaktem se zdrojem vysokého napeti



Mechanizmus poskozeni

tepelné poskozeni tkani

porucha vilastnich elektrickych potencialu
organizmu

nizké napeti - prevazuji elektrické skody
vysoké napéti - prevazuji tepelné skody —
popaleniny



elektricky proud se telem siri cestou
nejmensino odporu a zpusobi termickou
nekrozu v této draze

postizeny jsou zejmeéna Cevy, nervove
svazky a svalova tkan

vetsina elektrickeho odporu tela je tvorena

Kuzi

casto je pritomna pouze minimalni
popalenina kuze v misté vstupu a vystupu
elektrickeho obvodu



» srdecCni arytmie
* tetanickeé stahy kosterniho svalstva

(nemoznost pustit se zdroje, fraktury
obratl()



Priznaky poraneni elektrickym

proudem

Zarudla, otekla, ozehnuta nebo
zuhelnatéla kuze v misté vstupu a
vystupu elektrického proudu

moznée poruchy vedomi;
mozné priznaky soku,;
mozné selhani zakladnich zivotnich

funkci (bezvedomi, nahla zastava obehu

— asystolie a fibrilace komor, zastava
dechu).



Prvni pomoc

« prerusSeni dalSiho pusobeni
elektrického proudu (vypnuti nebo
zkratovani zdroje, odsun postizeneho z
dosahu zdroje, pokud je to bezpecne)

« vysetreni zakladnich zivotnich funkci, v
pripade jejich selhani zahajeni
kardiopulmonalni resuscitace



 pfi poruse vitalnich funkci, priznacich soku
a u rozsahlejsich popalenin Casne
privolani ZZS

« péece o zakladni zivotni funkce a
protisokova opatreni

« osetreni popalenych ploch



* nikdy se zachrance nesmi obéti prfimo
dotknout

« proud o vysokém napeéti - zachrance se
v zadném pripadée nesmi pokouset o
osetreni ani o priblizeni se k obeéti
(elektricky oblouk muze vzniknout az na
vzdalenost 20 metra)



* duseni nasledkem ponoreni do vody nebo
jiné tekutiny

 utonuti - vede -li tato prihoda
bezprostredne ke smrti



ponoreni do tekutiny - zastava dechu -
hypoxie a hyperkapnie - stimulace
dechového centra - vuli neovlivnitelny
nadech

vihke tonuti - voda se dostava do plic

suche tonuti - reflexni laryngospasmus -
voda distalné do plic nepronikne (30%)

sladka voda - hypoosmolarni - osmoticka
hemolyza

slana voda - hyperosmolarni - plicni edem



Priznaky

panicky strach

usilovné nepravidelné dychani
podchlazeni

kreCe

poruchy vedomi az bezvedomi

otok plic (vykaslavani naruzovelé zpénéne
tekutiny), cyanoza

zastava dechu a obehu



Prvni pomoc

zachrana tonouciho (vlastni bezpeci)
predchozi poraneni hlavy a krcni patere

vysetreni zakladnich zivotnich funkci, ev
KPR

zotavovaci poloha, lekarska pomoc
zabranit tepelnym ztratam



 V pripadé nahlé zastavy obéhu
zpusobené tonutim a utonutim se
zahajuje kardiopulmonalni resuscitace
2 — 5 umelymi vdechy bez ohledu na
vek postizeného.

« Osamoceny zachrance privola ZZS po
cca jedné minute takto provadene KPR.
V pripadé vice zachrancu probiha
privolani pomoci soucasne se
zahajenim neodkladné resuscitace.



