Nahlé stav

a) Infarkt myokardu (1M)

Vyskytuje se zejména u lidi kolem 40 let a starSich. Riziko IM zvySuje koufeni, nadvaha, vyssi hladina
cholesterolu v krvi, vysoky TK, diabetes mellitus a geneticka zatéz.
Vétsinou prichazi z Gplného zdravi. Je zptisoben uzavérem minimalné¢ jedné véncité tepny zasobujici srdce krvi.

Priznaky — pal¢iva bolest za hrudni kosti vystielujici do levé horni koncetiny, ramene (dale mize vystielovat do
krku a horni levé ¢asti biicha — miZe se splést s bolestmi bticha) , zrychleny, povrchni dech, projevy
srdecni arytmie (asi v 7% asystolie a asi v 10% komorova fibrilace) nebo zvyseni tepové frekvence,
slabost, poceni, zavrat’, neklid, strach ze smrti.

Prvni pomoc — vytvoreni télesného klidu, uloZeni do polohy v polosedé (umoznime lep$i dychani — voda
Vv plicich se pfemisti do dolnich poli), vétrani, podani nitratd v tabletach nebo spreji pod jazyk a
1/2-1 tableta Kyseliny acetylsalicylové (Acylpyrin) pod jazyk, pfivolani ZZS, sami
netransportujeme, sledovani stavu védomi a tepové frekvence.

b) Stavy ndhlé dusnosti (dechovd insuficience, dyspnoe)

Casto jsou diisledkem zhorseni chronického onemocnéni dychaciho systému. U dyspnoe, obzvlast’ pokud se
pacient dusi, i kdyz stale dycha, je vhodné podptrné umélé dychani v rytmu dechu postiZzeného, spocivajici
Vv pravidelném ptidychavani pacientovych vdecht (ne kazdého, ale napt. kazdého 5.)

Viz. duSeni a uvolnovani piekazky v dychacich cestach.

Bronchialni astma (asthma bronchidle), obstruktivni bronchitida

Pric¢ina — z0zeni prasvitu prudusek, vétsinou na alergickém podklade

Priznaky — rychle nartstajici dusnost, strach, neklid, poceni, slabost, hypoxie, drazdéni ke kasli, prodlouzené
expirium. Tézky astmaticky zachvat se zavaznymi poruchami dychéani vyzadujici intenzivni péci se
oznacuje jako status asthmaticus (astmaticky stav).

Prvni pomoc — Fowlerova poloha v polosedé nebo ortopnoickd poloha v polosedé s optenymi hornimi

koncetinami, coz pomize zapojeni pomocnych dychacich svald, klid, podani 1€kt — bronchodilatancii (pomoci

inhalatoru, kdy si pfi hlubokém nadechu pacienti aplikuji 1-2 davky 1é¢iva a zadrzi dech pro lepsi proniknuti

1éku do plic, ¢astym vedlejsim ucinkem je tachykardie a buSeni srdce — palpitace, o ¢emz jsou pacienti pouceni).

Dale uvolnime tésnici od€v a zajistime piisun cerstvého vzduchu.

Laryngitida (laryngitis subglottica acuta)

Jedna se o akutni zanét hrtanu boutlivé probihajici u malych déti (1/2-3 roky).

Priznaky — otok v oblasti hlasivek, dusnost v inspiryj i expiriu (v nadechu i vydechu), §tékavy, drazdivy kasel,
hypoxie (snizeni hladiny O2 v krvi), horecka (kolem 38 st.C)

Prvni pomoc — ptivolani ZZS bez vlastniho transportu, zabaleni do ptikryvky, nechat dychat chladny, vihky,

vzduch u otevieného okna (lednice ...).

Epiglotitida (epiglottitis)

Jedna se o akutni bakterialni infekci (haemophillus influenzae) hrtanové priklopky (epiglottis), vyskytujici se u
2-7 letych déti.

Priznaky — horecka nad 38 st.C, bledost, bez kasle, polykaci potize, dité je vydésené, nemiize dychat, sedi strnule
Prvni pomoc — piivolani ZZS bez vlastniho transportu, poloha v sedé€, piipadné s mirnym piedklonem

Hyperventilace

Jde o naruseni vnitiniho prostedi snizenim koncentrace CO2 v diisledku jeho vétSiho vydeje pii zrychleném

dychani (tachypnoi) zpiisobené ¢asto psychickymi vlivy (hysterie), ale i pfi sportu, vysoké fyzické zatézi.

Priznaky — bledost, poceni, tachykardie, normalni hodnoty TK, bez cyandzy, hyperventilaéni tetanie (kiece
Vv okoli ust, tzv. kapfi tsta, a dlani, tzv. porodnikova ruka).



Prvni pomoc — zajisténi klidu, vyzvani k pomalému dychani, Fowlerova poloha v polosed¢, vybidnuti k dychani
do papirového ¢i igelitového sacku (dojde tak ke zvySeni koncentrace CO2 v krvi jeho opétovnym
vdechovanim), stav se rychle upravi.

c) Cukrovka (diabetes melittus) — hypoglykemie, hyperglykemie

K néhlym staviim pfi cukrovce dochézi jak z diivodu nizké hladiny glukoézy v krvi (hypoglykémie), tak i
vysoké (hyperglykémie).

Pacienti s diabetem mivaji u sebe Pritkaz diabetika.

Hypoglykémie (glykémie pod 2,5 mmol/l)

Je to stav, ktery se Casto objevuje pii dietni chybé (pfedavkovani Inzulinem nebo pfilis velké omezeni prisunu
cukrtt).

Priznaky — nevolnost, hlad, slabost, poceni, zrychlena tepova frekvence, zmatenost ani agresivita nejsou
vylouceny (chovani pfipomina opilost), mélky dech bez zapachu, tfes na koncetinach, kirece, brzo nastup
bezvédomi — hypoglykemické koma.

Hyperglykémie (glykémie nad 10 mmol/l), diabetické koma

Je to stav, ke kterému dochazi pii velkém prisunu cukrii nebo nedostatecné ¢i chybé&jici predepsané davce
Inzulinu.

Priznaky — poruchy dychani, z dechu mtize byt citit aceton, zizen, slabost, sucha klize, poruchy vniméani a
védomi, bezvédomi nastupuje pomalu po nékolikadenni az nékolikatydenni malatnosti.

Prvni pomoc — podani cukru v jakékoliv podobé, je-1i postizeny pii védomi, napf. sladkého napoje, kostky cukru
pod jazyk...V ptipad€ hypoglykémie jiz maly ptisun cukrli mize znacné pomoci, v piipadé hyperglykémie vsak
stav postizeného vazné nezhorsi. Nehrozi zde tedy nebezpeci vazného ohrozeni Spatné poskytnutou prvni
pomoci v disledku nespravné stanovené diagnozy .



