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1ll. Pacienti oSetreni na zakladé tisfové vyzvy

UZIS 2016

Girs Podet Vék Poget
0-3 4-19 20 - 24 65+ exitd
Hovory na tisfiovych linkach 41
Udalosti feSené na zakladé tisfiové vyzvy 42 114188
Ostatni zasahy (bez tisfiové vyzvy) 43 2513
Resené udalosti s hromadnym vyskytem ranénych 44 1
Regené udalosti v rdmci mezikrajské spoluprace 45 83
Resgené udalosti v rdmci preshraniéni spoluprace 46 3
Traumata 47 19938 114
NACAO0-3 48 19471 491 2038 9733 7209
NACA4 -5 49 257 5 29 172 51
NACA 6 50 96 3 11 63 19
NACA 7 51 114 0 7 73 34
Polytraumata - T07 83 208 59
NACA0-3 84| 92 2 11 67 12 26
NACA4 -5 85 48 0 7 39 2 11
NACA 6 86 40 1 6 29 4 11
NACA 7 87 28 0 4 15 9 11
z F. 83 pacienti smérovani na TC 88 113 25
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Statisticka data ZZS MSK

»Resené udalosti 114 188
»Trauma 19 938
»Trauma o-19 let 2 584
»Polytrauma 208

»Polytrauma o-19 let 31



Spektrum pacientu ZZS

Rozdéleni dle vékovych skupin

m Dospély pacient  m Détsky pacient  ® Urazy u déti

Détské polytrauma 2017



Somatické nemoci u deti

Déléni dle postizeného systému
4%
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B Dychaci soustava
B Krecové stavy

m Travici soustava
® Poruchy védomi

w Intoxikace



Détsky vék pocet vyjezdu 8 777
Urazova diagndza 2 584

B Somatickd onemocnéni
m Poranéni hlavy
m Kontuze hrudniku a

bificha

® Termické urazy

Polytrauma
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V eV /

NejCastejsi diagnozy

Povrchni poranéni hlavy 10,26%
Oteviena rana hlavy 6%

Otfes mozku 6%

Termické urazy 4%

Kontuze hrudniku 3%

Kontuze biicha 3%

Mnohocetnd poranéni a polytrauma 1%
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Urazy v détském véku

Priciny urazi

® Sport a volny cas

® Dopravni nehody
® Popaleniny

m Cizi téletsa v DC

Tonuti

£ KA
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Epidemiologie urazu

Zavazna poranéni | 2011 | 2012 2013 | 2014 _
Dospéli 2540 2453 2567 2356
Déti 345 376 354 320

Dospéli - hospital 156 789 157987 159 700
Déti - hospital 31090 30 456 31786
Dospeéli - vSechny 2456789 2435678 2501434
Déti vSechny 492789 501123 500 879

Ponehodova péée — TK, Poslanecka snémovna CR prof. MUDr. Ladislav Planka, Ph.D.
Praha, 22. 6. 2015 =akultni nemocnice Brno
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Traumatologicka pracoviste

Je treba aktualni situaci stabilizovat a
udrzet!!

2007 | 2008 | 2009 | 2010 | 2011 | 2012 | 2013
Deti 321 234 221 208 206 174 169

Déti - mortalita na uraz

2007 2008 2009 2010 201 2012
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TRAUMA PROTOKOL - ATLS
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Standardni postupy rozsirene
neodkladné péce o nemocne s
traumaty
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Pediatric trauma score

Category +2 +1 -1
Size >20 kg 10-20 kg <10kg
Airway Normal | Maintamable| Not Maintainable
Systolic BP > 90 mm Hg/50-90 mmHg <50 mm Hg
CNS Awake Obtunded Comatose

Open Wound|  None Minor Major
Skeletal None Closed Fx |Open or Multiple Fx

Pediatric trauma score

Zdroj: Tepas, JJ, Alexander, RH, Campbell, JD, et al.. 1985. An improved scoring system for
assessment of the injured child. J. Trauma 25:720
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Polytrauma

Pozitivni triaz: Staci pozitivni 1 polozka v alespofi 1 skupiné "F" nebo "A" nebo "M* jako
indikace pro smérovani pacienta do TC I. st. Pi1 pozitivité¢ pouze ve skupiné "M" je mozné
smérovani pacienta do TC Il.st. Skupina "P" obsahuje pomocné faktory.

F. Fyziologické ukazatele: M. Mechanizmus poranéni:
1. GCS < 13 1. padzvyse>6m,
2. TK syst < 90 mmHg 2. prejeti vozidlem,
3. DF < 10 nebo > 29/ 3. sraZeni vozidlem rychlosti > 35 km/h,
4. Pretrvavajici Urazova paréza/plegie 4. katapultaz z vozidla,
5. zaklinéni ve vozidle,
A. Anatomicka poranéni: 6. smrt spolujezdce.

1. pronikajici kraniocerebralni,

2. nestabilni hrudni sténa, P. Pomocna Kritéria:

3. pronikajici hrudni poranéni, IvcieEatilch

4. pronikajici biSni poranéni, 2. veék > 60 let,

5. nestabilni panevni kruh, 3. komorbidita kardiopulmonalni

6. zlomeniny > 2 dlouhych kosti 4. vliv omamnych a psychotropnich latek

(humerus, femur, tibie).
7. zavaleni téZkymi pfedméty



» Obtizné udalosti pro posadku ZZS
» Zasah doma, pritomnost rodic¢i

> Neuspeésna KPR

» Oznameni umrti

» Matka bere mrtvé dité a odmita je vydat

> Opakovana situace v praxi
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> Vypsat LPZ a odjet Y
> Nechat feSeni na PCR

> Dité prosté matce odebrat v
> Matku ztlumit a vézt do ZZ wiis

Ale:

> Matka neni pacient

> Je ve stavu ASR

» Vhodna intervence, ne 1é¢ba

» Posddka nema ¢as ani dovednost
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Osvédcuje se nam:

> Privolani psychologa/interventa

> Prevezme péci o zasazene

> Spolu s PCR z{istdva na misté

> Posadka RLP po dohodé odjizdi

> Respektujeme timing zasazenych

> Poskytuje intervenci, podporu poztistalym

> Pracuje dle potieby nékolik dalSich hodin na misté
> Zajisti pripadnou dalsi péci o zasazené (KC, pribuzné)
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PRINOS
> 77S
- Posadka je volna
- Nebyva nutnost dalsiho zasahu ,,zhrouceni’

- Nepsychiatrizujeme zasazZené
- Respekt k potfebam poztistalych

> Matka/rodina

- Moznost dlistojného rozlouceni

- Pfirozeny pribéh udalosti

- Déni je pod vlastni kontrolou

- Startuji se mechanismy truchleni
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MA TO OPRAVDU SMYSL?

Nase praxe ukazuje, ze ano

> Posadky

- Nizsi mira psychické zatéze
- Lepsi uzavieni udalosti

- Udélaly maximum mozného

> Poztstali

- Vyuzivaji zanechané kontakty

- Opakované kontaktuji psychologa
- Obraceji se ohledné dalsi podpory
- Nékteri v krizové intervenci
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