Polytrauma

Polytrauma je postizeni nejméné dvou organovych systémd, z nichz alespor jeden ohrozuje pacienta na
Zivoteé.

SdruZené poranéni je postiZzeni nejméné dvou organovych systémd, které pacienta na Zivoté neohroZuji.
Epidemiologie

Polytraumata jsou nejcastéjsi pricinou umrti ve véku do 40 let, incidence Umrti spojend s traumaty ve vyspélych
zemich je 60-80/100 000 obyvatel, je patou nej¢astéjsi pricinou smrti, nej¢astéjsi pricinou jsou dopravni nehody.

Rozdéleni umrti

= Bezprostfedni - 50 % v pribéhu prvnich 30 min. - zadvazna poranéni mozku, patefe, srdce nebo velkych cév.
® Casnd - 30 % v prvnich 4 hodindch - obstrukce DC, nedostate¢na ventilace, hemo - pneumotorax.
= Pozdni - 20 % ARDS, MOF, sepse, plicni embolizace. ]

Mechanismus urazu

Srazky vozidel ve vysoké rychlosti.
Pad z vice nez 4 metrd.

Vybuch.

Zasypani.

Typické urazové mechanismy zpuasobuji typicka zranéni:

celni naraz - primé poranéni hlavy, kréni patere, dolnich koncetin, panve a hrudniku;

pad z vysky - zlomeniny DK, fraktury baze lebni, trauma péatere, panve, poranéni vnitrnich organa;
vybuch - trauma hrudniku, kon&etin, bficha, blast syndrom - poranéni tlakovou vinou;?!
zasypani - crush syndrom, poskozeni vnitfnich organg.

Chirurgické skdrovani polytraumat

= Abbreviated Injury Scale = AIS
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Jednotliva poranéni jsou hodnocena podle zdvaznosti stupni od 1 do 6 - od nejleh¢iho 1, po nejtézsi (inoperabilni)
6.131

= Injury Severity Score = ISS

Jednotliva zranéni jsou ohodnocena stupni dle stupnice AIS - a rozdélena do Sesti oblasti (hlava, obli¢ej, hrudnik,
bricho, koncetiny vCetné panve, zevni poranéni) - pocita se pouze nejvyssi hodnota AIS v daném regionu. ISS
nabyva hodnot od 0 do 75. Pokud je néktery region v AlS ohodnocen stupném 6 (neoperabilni) nabyva ISS
automaticky hodnotu 75.

Priklad
Region Popis zranéni |AIS| Hodnoty tiech nejtézsich 2
Hlava a krk Kontuze mozku 3 9
Oblicej Bez poranéni 0
Hrudnik Flail chest 4 |16

Lehka kontuze jater|2

Bricho 25
Ruptura sleziny 5
Koncetiny Fraktura Femuru 3
Zevni poranéni|Bez poranénf 0
ISS 50

(4]

Management péce o polytraumatizovaného pacienta

Péce o polytraumatizovaného pacienta zacina zpravidla osetifenim a prevozem polytraumatizovaného pacienta
Iékarem RLP (Rychla Iékarskd pomoc - typ posadky zdravotnické zachranné sluzby jejiz ¢lenem je |ékar). Dllezité je
stanovit priority a zachovat klid a rozvahu.
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Lékari ZZS (zdravotnicka zachranna sluzba)

Po prijezdu na misto - stanoveni poctu zranéni, zhodnoceni zdvaznosti zranéni, stavéni zivot ohrozujiciho krvéaceni,
zajisténi dychacich cest, zajisténi Zilniho vstupu, farmakoterapie, volumoterapie, transport do traumacentra nebo
odpovidajiciho zdravotnického zarizeni.

Algoritmus

= A - Airway - zajisténi prlchodnosti dychacich cest (!Pozor na trauma patere).

= B - Breathing - zhodnoceni dychani, frekvence, pohled, pohmat, poslech (poranéni hrudniku, deviace
trachey, pneumotorax) a z toho vyplyvajici opatreni - dychani maskou, punkce hrudniku atd.

m C - Circulation - Palpace pulsu - pokud je nehmatny zahajujeme neodkladnou resuscitaci, pokud je tep
hmatny zmérime puls, tlak - vykony - stavéni krvéceni, zajisténi zilniho vstupu, doplnéni volumu, odbér krve
na KO, HTK.

= D - Disability - orientacné neurologické vysetfeni - trauma hlavy, velikost zornic, stav védomi GCS.

= E - Examination - Orientacni vySetreni ostatnich télnich systémU - hrudnik, bricho, koncetiny.

= T - termo management, transport a dokumentace. Cite error: The opening <ref> tag is malformed or
has a bad name

Nemocnicni faze
Struktura trauma protokolu ATLS (Advanced Trauma Live Support)

Kratké celkové zhodnoceni
hrubd orientace, anamnéza.
Primarni zhodnoceni
A, B, C, D, E - pfipadnd resuscitace, dale pak:
Odstrojeni, Zilni vstupy 2 kanyly minimalné 14G, TK, TF, saturace.
Sekundarni zhodnoceni nasleduje po stabilizaci vitalnich funkci.
Klinické vysetreni, RTG, hrudni drendz, CVK, mocovy katetr, UZ bricha, CT patere a lebky, arteridlni pristup, CT
hlavy.
Definitivni oSetreni.

Osetieni zavaznych poranéni

1. Urgentni prijem + zivot zachranujici vykony.

2. Prvni faze diagnostickd do 30 minut.

3. Stabilizace poranéni a stabilizujici operacni vykony 2-3 hodiny (nezbytné nutné k stabilizaci pacienta).
4. Druhd diagnosticka faze + definitivni stabilizace 7.-10. den.

5. OdloZené vykony a rekonvalescence

Slozeni trauma tymu

Traumatolog

Anesteziolog, intenzivista

Chirurg

Rentgenolog

Neurochirurg, neurolog, ortoped, ORL, urolog, oradlni a maxilofacialni chirurg ...

Rekonstrukce z CT polytraumatu lebky
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Odkazy
Souvisejici ¢clanky

= Uraz
= Damage control surgery

Externi odkazy

= Polytrauma-MUNI Brno (http://med.muni.cz/Traumatologie/ark_sv_Anna/Trauma.htm)
= Doporucené postupy pro oSetreni pacienta se zdvaznym traumatem v prednemocnicni péci (https://www.urgm
ed.cz:443/postupy/2009_trauma.pdf)

Reference

1. FRE, Jiti. Prijem nemocného a zranéného v tezkém stavu - emergency [online]. ©2007. Posledni revize
1.9.2007, [cit. 9.11.2009]. <[1] (http://zdravotnictvi.info.sweb.cz/odborne%20zdravotnicke%20materialy/urge
ntni%20medicina/u3%20-%20pracoviste%20emergency.pdf)>.

2. SKORNAK, Oldfich. Zdchranari RZP a polytrauma [online]. ©2009. [cit. 9.11.2009]. <[2] (http://www.komoraz
achranaru.cz/download/09._Zachranari_RZP_a_polytrauma_(0O.Skornak).ppt)>.

3. BROHI, Karim. Trauma.org [online]. ©10.03.2007. [cit. 9.11.2009]. <[3] (http://www.trauma.org/index.php/m
ain/article/510/)>.

4. BROHI, Karim. Trauma.org [online]. ©10.03.2007. [cit. 9.11.2009]. <[4] (http://www.trauma.org/index.php/m
ain/article/383/)>.


https://www.wikiskripta.eu/w/%C3%9Araz
https://www.wikiskripta.eu/w/Damage_control_surgery
http://med.muni.cz/Traumatologie/ark_sv_Anna/Trauma.htm
https://www.urgmed.cz/postupy/2009_trauma.pdf
http://zdravotnictvi.info.sweb.cz/odborne%20zdravotnicke%20materialy/urgentni%20medicina/u3%20-%20pracoviste%20emergency.pdf
http://www.komorazachranaru.cz/download/09._Zachranari_RZP_a_polytrauma_(O.Skornak).ppt
http://www.trauma.org/index.php/main/article/510/
http://www.trauma.org/index.php/main/article/383/

