Nahlé stavy I1.

a) Cévni mozkova piihoda (CMP, apoplexia cerbri, iktus)

Je zpiisobena prasknutim nebo ucpanim tepénky zasobujici mozek (mozkovy infarkt). Pfichazi z Giplného zdravi,

zejména u starSich lidi s nachylnosti k ateroskleroze a vyssimu tlaku.

Priznaky — asymetrie obli¢eje (napt. poklesly ustni koutek a asymetrie o¢nich $térbin), poruchy vnimani,
hybnosti poloviny téla, feci, dezorientace, bolesti hlavy, mravenceni v koncetinach, kratkodoba ztrata
zraku, nuceni na zvraceni, zvySeni krevniho tlaku, zpomaleni tepové frekvence.

Prvni pomoc — zajisténi klidu, ¢erstvého vzduchu, nepodavat 1€ky, podlozit hlavu a hrudnik, chladit hlavu

b) Nahlé piihody b¥isni (NPB, akutni biicho)

Priciny — Zlu¢nikové, ledvinové kameny, akutni zanét Cervovitého piivésku slepého stieva (apendicitis acuta),
chronické onemocnéni dvanactniku (duodena), mimodé€lozni téhotenstvi (gravidita extrauterina), nahla
neprichodnost stiev (ileus).

Priznaky — prudké kiecovité bolesti v dutin€ bi'i$ni, které mohou vysttelovat do panve, zad ap., zrychleny puls,

vydéSenost, bledost, piipadné az peritonealni drazdéni s prknovité tuhym a bolestivym biichem, které nelze

prohmatat (défense musculaire), znamky Soku, nevolnost, zvraceni, pokles TK, zrychleni srde¢ni akce.

- Apendicitis acuta (apendicitida)
Jedna se o akutni zdanét apendixu — Cervovitého ptivésku slepého stieva, bolest za¢ina nejéastéji v oblasti
pupku a st€huje se na pravou stranu do pravé jamy kycelni. Pacient n€kdy zvraci, ma porusenou peristaltiku
(pasaz, posun potravy), zvySenou teplotu, abnormalni, vyssi axilorektalni teplotni rozdil (rozdil teploty
naméfené v podpazi a v konecniku, normalné byva rozdil 0,5 st.C, u apendicitidy byva casto 1 st.C, ale neni
podminkou). Rozvoj symptomi muze byt nékolik hodin az dny.
Prvni pomoc — poloha na zadech s pokréenymi a vypodlozenymi koleny (paty se nedotykaji podlozky) nebo
ulevova poloha (antalgicka — poloha, ktera prinasi pac. tlevu od bolesti), nesmime podavat analgetika, nesmime
ledovat z divodu ztizei nasledné diagnostiky nemoci u 1ékate (zmirfiuji symptomatologii). Vyzveme pacienta
k pokusu o vyprazdnéni, event. Postupovat jako pii zacpé€ (nemiZzeme-li ji vyloucit) — Glycerinovy ¢ipek. Pii
neustupujicich potizich dopravime postiZeného na odd. chirurgie.

- Zdcpa (obstipatio)

V ptipadé potizi s vyprazdnénim — zacpy (nejde pfimo o nahlou pfihodu btisni), ktera je typicka zejména u
starsich lidi nebo pti opakovaném potlacovani nuceni na stolici, a kterd mize vyvolavat prudké bolesti a byt
samotnou pii¢inou problémil, je mozno podat Glycerinovy Cipek ( Suppositoria glycerini) do kone¢niku.

K vyprazdnéni by mélo dojit do 10-20 min. Zkus$eni a k tomu vybaveni mohou podat ocistné klyzma
(klystyr) — nalev teplé vody 37st.C do koneéniku, coz v pfipadé rozpusténi zacpy vyvola vyprazdnéni.

Kfrecové stavy

Jsou projevem drazdéni nebo onemocnéni centralniho nervového systému (CNS).

Priciny —iraz CNS, prehtati, stavy po hypoxii, epilepsie, nahla cévni mozkova ptihoda (CMP), infekce CNS
(meningitida, encefalitida), diabetes (cukrovka), psychické poruchy (hysterie), febrilni kiece u déti,
otravy.

Kiece — klonické (zaskuby)
- tonickeé (trvalé)
- tonicko-klonické

Prvni pomoc — zajisténi klidu, nepouZzivat nésili, ulozit postizeného na mékkou podlozku, odstranit z dosahu
nebezpecné predméty, o které by se mohl postizeny poranit, snazime se vlozit mul ¢i kapesnik mezi zuby, aby
nedoslo k pokousani jazyka (ne nasilim). U svalovych kiec¢i z velké namahy (pfi sportu) natdhneme sval do
nasilné extenze (nataZeni) a jemné masirujeme. Ustupu bolesti pomiize také podporeni prokrveni aplikaci tepla
(teplych obkladti — odplavi se rychleji metabolity, které zptisobuji bolest, sval se okyslici...)

a) Epilepsie (padoucnice)
Priznaky — nejdtive tonické (az 30s), nasledné klonické kiece (az 3 min), postizeny vypada, jakoby se zasnil,
upiené a netecné zira pred sebe, dochazi k rliiznym automatickym pohybtim (zZvykani, mlaskani, mnuti rukou,



jizda na kole....) — maly zdchvat (petit mal). Néhle ztrati védomi a upadne, ¢asto se zvlastnim vyk¥ikem. Casté
je pomoceni, pokaleni, péna u ust, amnézie na udalost a nasledné zmatenost, rozsifené, na svétlo nereagujici
zornice — velky zdachvat (grand mal), vzdy ptivolame ZZS. Velmi nebezpecny stav ohrozujici Zivot — sled
velkych zachvatd za sebou, mezi nimiz nedochazi k obnové védomi, kdy se objevuji poruchy dychéni a otok
mozku — se nazyva epilepticky stav (status epilepticus).

b) Febrilni ki‘ece
Provazeji horecky (38 a vice st.C) nejéastéji u déti do 6-ti let.
Priznaky - zadrzovani dechu, vyvracené oci, péna kolem ust, ptekrveni obliceje a krku.
Terapie —rozbaleni ditéte a tim fyzikalni ochlazovani, podani antipyretik (idealné Paracetamolu — Paralen,
Panadol) — 1éku sniZujicich teplotu, vhodnou aplika¢ni formou jsou ¢ipky nebo sirup. Détem do 15-1i let

nepodavat kyselinu acetylsalicylovou (Acylpyrin) — hrozi poSkozeni jater. Transport ditéte na pediatrii (popf. na
neurologii k EEG vySetieni).



