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Slovni¢ek pojmu uzivanych v intenzivni péci

Analgosedace: Je podavani Iéku k zajisténi kvalitniho spanku pacienta a k odstranéni bolesti.
Pomaha také, aby nemocny toleroval dychaci pfistroj a jinou terapii.

Amnézie: Pacienti na jednotce intenzivni péce si €asto na svlij pobyt na JIP nepamatuji. Existuje
mnoho pfi€in amnézie, v€etné nékterych lékl, zavaznych infekci, poruch spanku a dusevniho
zmatku. Pomoc pacientim porozumét tomu, co se stalo béhem jejich pobytu na JIP, mize byt velmi
prospésné pro jejich psychické zotaveni.

Cévni katetry: Katetry jsou mékké a duté trubicky, které se zavadéji do zil nebo tepen pacienta.
Katetry umozniuji podavani lékl nebo sledovani krevniho tlaku. Katetry se zavadéji podle protokolu
v lokalni anestezii a sterilné. Jejich udrzba vyzaduje sterilni podminky a péci.

Dialyza: Tato technika vyuziva katetr a dialyza¢ni kapsli k odstranéni toxického odpadu z krve, ktery
se hromadi pfi selhani ledvin, nebo béhem akutniho onemocnéni. Provadi se jednorazové b&hem
procedury trvajici 3-4 hodiny, nebo nékolik dnt bézicim pfistrojem.

Drény: Trubice, které jsou umistény uvnitf téla, odkud vedou pres kizi vné, aby pomohly zbavit se
krve, vzduchu nebo sekretd, které by mohly branit dobrému hojeni nebo fungovani organu.

Dychaci pfristroj: pomaha nemocnému s dychanim. Nemocny je k nému pfipojen pfes trubici
v prudusnici a umélohmotny dychaci okruh.

Echo: Ultrazvukové vySetfeni srdce. Provadi se pfes hrudni sténu, nebo pfes sondu zavedenou do
jicnu.

Extubace: je odstranéni trubice pouzivané k umélé plicni ventilaci. Je vyjmuta, kdyZ pominou
divody k dychani s pfistrojem.

Fyzioterapeuti: Rehabilitaéni pracovnici denné cviici s nemocnymi. Pomahaji jim i zlepSovat
dychani.

latrogenni vliv: Nezadouci disledek zdravotni péce.

Infusni pumpa a davkovaé: Zafizeni, které vstfikuje 1éky a tekuté roztoky do Zil, Easto pomoci
katétru zavedeného do velké Zily.

Intubace: Do prudu$nice pacienta je usty zavedena trubice, a to za ucelem umélého dychani
pretlakem. Zavedeni se provadi po pfedchozim uvedeni nemocného do spanku. Pfistroj pod tlakem
vhani do plic nemocného smés koncentrovaného kysliku a vzduchu.

Izolace: Izolace se pouziva k ochrané nejkiehc&ich pacientl pfed choroboplodnymi zarodky, nebo k
ochrané navstévniku a ostatnich pacientl pfed infek&nim nemocnym. Konkrétni opatfeni, ktera je
tfeba provést, uvede pfi navstévé personal JIP.

K antibiotikiim necitlivé bakterie: Bakterie, ktera si vyvinuly obranu proti fadé antibiotik. To ztéZuje
boj s infekcemi, které pusobi. Je nesmirné dulezité zabranit jejich Sifeni v nemocnici. To je divod,
pro€ vas oSetfovatelé mohou pozadat, abyste pfi vstupu pfijali zvlastni opatreni.

Koma: Koma je stav tézce porusené funkce mozku. Kéma brani pacientovi v komunikaci s lidmi
kolem né&j. Pacient neni schopen porozumét a provadét jednoduché pfikazy. Nevime, co mize
pacient v komatu slySet, ale zda se, Ze pfitomnost a hlasy jeho blizkych by mohl rozpoznat, i kdyz
si to pozdéji pamatuje jen malo, nebo vlbec.

Mocové katétry: MocCovy katétr je plastova trubice pouzivana k odvadéni moc€i z mocového
méchyfe. Tyto katétry jsou nutné, kdyz jsou pacienti v bezvédomi. MoCovy katétr pomaha sledovat
funkci ledvin — objem vylu€ované modi, barvu, pfitomnost krvaceni.
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Monitor: Monitor zaznamenava srde¢ni a dechovou frekvenci, krevni tlak a saturaci krve kyslikem.
Tato data se shromazduji diky senzorim a elektrodam pfipojenym k monitoru. Monitory jsou
nakonfigurovany tak, aby varovaly zdravotnicky personal, pokud se stav pacienta stane nestabilnim.
Jednotlivé monitory jsou napojeny na centralni monitor, takze pacient zlistava trvale pod dohledem,
i kdyz je personal mimo jeho ltzko.

Navstévy: Navstéva vaseho blizkého je na JIP mozna 24 hodin denné, sedm dni v tydnu. Je
Zadouci. Navstévovat mohou i déti, ale musi byt pfedem pfipraveny, aby nebyly negativné ovlivnény
tim, co mohou na JIP vidét.

Nemocnicéni infekce: Navzdory povédomi a obrovskému vyznamu, ktery je pfikladan hygiené, 1 z
5 pacientu ziska na JIP infekci, a to i kvuli své velké kfehkosti a invazivnim technikam pouzivanym
Vv intenzivni péci.

Neinvazivni ventilace: Neinvazivni ventilace je v ur€itych pfipadech alternativni metodou k
trachealni intubaci. Funguje to diky ventilatoru, ktery generuje smés kysliku a vzduchu stejnym

zpusobem jako pfes trubici v hrtanu, ale pfes tésnici masku na obli¢eji nebo pres specialni kanylu
VvV nose.

Nosni kyslikové bryle: Jde o trubici pouzivanou k pfivadéni dodateéného kysliku pfes nosni dirky
v pfipadé, Ze kyslik pfitomny ve vzduchu je pro pacienta nedostatecny.

Omezeni péce: Béhem pobytu v intenzivni pééi mize vyvoj stavu pacienta vyvolavat otazky o
vhodnosti stupné-rozsahu podavané lécby. Absence olekavanych pfFinosl, a to pfes podavanou
agresivni 1éEbu, muze vést k omezeni nebo pozastaveni nékterych lécebnych postupl a v krajnim
pfipadé az k uvaham o omezeni péce. Rozhodnuti 0 omezeni nebo zastaveni terapii jsou pfijimana
po konzultaci v celém lékafském tymu, s ohledem na pfani pacienta a po informovani jeho rodiny.
Rozhodnuti jsou denné pfehodnocovana v zavislosti na stavu pacienta.

Otoky, hromadéni tekutin: Podavané léky se fedi v roztocich na vodni bazi, aby se zabranilo
zanétu zil. Pacienti dostavaji denné velké mnozstvi tekutin a u pacientld v intenzivni péci je zcela
obvyklé, Zze zadrzuji tekutiny. Otékaji zejména hibety rukou. V nékterych pfipadech muze byt otok
po celém téle, v€etné obliceje. S IéEbou kritického onemocnéni otoky typicky ustoupi.

Prolezeniny: Poskozeni kuze v dusledku upoutani pacienta na IUzko. Kize je vystavena tlaku a
treni. Aby se predeSlo dekubitim, sestry a oSetfovatelé Casto masiruji pacientim tlakové body
(zadni €ast hlavy, zada, kfizova kost, lokty a paty), a také kontroluji, zda nemocni dostavaji
dostate€ny - ordinovany pfijem zivin.

Prevozy pacientu: Pacienti mohou byt pfemisténi z jednoho nemocni¢niho oddéleni na druhé kvli
vySetfeni nebo operaci. Béhem pfepravy pokraduje péle a dohled nad pacientem. Transport
nemocnych mize pfedstavovat riziko zhor§eni stavu pacienta.

Sanitai/ sanitarka: Pomahaji sestram v péli o nemocné, s toiletou a hygienou, krmenim,
doprovazeji pacienty na vySetfeni mimo JIP.

Sluzba: Péce na JIP pokracuje ve dne i v noci, o vikendech a svatcich. Pocet personalu mize byt
omezen.

Srdeéni zastava: Srdce pumpuje krev, ktera cirkuluje v celém téle a umoznuje prenos kysliku do
bunék riznych organu. Kdyz se srdce zastavi, tak kyslik jiz neni dodavan a buriky jsou rychle
zni€eny. Za par minut mohou byt nasledky nevratné. Rychla péce (kardiopulmonalni resuscitace,
také znama jako ,srde¢ni masaz®) je nezbytna pro minimalizaci rizika poSkozeni a co mozna nejvétsi
zmirnéni nasledka.

Svalova slabost: Omezeni pohybu vede k rozpadu svald. To mize byt vyznamné pfi delSi
hospitalizaci. Fyzioterapeuti proto s nemocnymi cvi¢i (rehabilituji), aby pohybem tento proces
zpomalili.
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Sok: Sok je nahly a hluboky pokles krevniho tlaku. Tento klinicky stav miiZze mit vazné dusledky pro
zivotné dllezité organy (ledviny, plice, jatra...). Existuji rizné druhy Soku: septicky Sok, ktery je
dusledkem tézké infekce; hemoragicky Sok, ktery je dusledkem vyznamné ztraty krve; kardiogenni
Sok, ktery je dusledkem selhani srdce, anafylakticky (nebo alergicky) Sok, ktery je dusledkem tézké
alergie.

Tracheostomie: Trubice k dychani je zavedena zpfedu na krku. Zavadi se bud na opera¢nim sale
— chirurgicky, nebo na lUzku intenzivni péce (punkéni technika).

Udrzeni normalni teploty: V nékterych pfipadech je z divodu ochrany mozkovych bunék nutno
udrzet télesnou teplotu mezi 36 — 37,5 C, a to pomoci ochlazovani zevni rouskou, nebo specialnim
katétrem. Tato terapie obvykle trva 1-3 dny. V tomto obdobi jsou pacienti utlumeni, protoze snizeni
teploty mize byt vnimano nepfijemné.

Vyziva sondou a infuzi: Kdyz pacienti nemohou jist sty (napfiklad kdyz jsou tlumeni, jsou v kématu
nebo maji problémy s polykanim), budou krmeni sondou zavedenou do Zaludku, nebo do tenkého
stfeva. Mozné je i krmeni sondou zavedenou pres kUzi bfisni stény. DalS§i moznosti, pokud neni
funkéni travici systém, je vyziva ,v infuzi®.

Zdravotni sestry: Sestry provadéji pfedepsanou péci, hygienu a staraji se o pohodli pacienta.
Sestra JIP ma na starosti jednoho az tfi pacienty.

Zmateny pacient: Je zcela bézné, ze pacienti, ktefi jsou pfi védomi, prochazeji uréitym duSevnim
zmatkem. To mlze byt zplsobeno stresem, infekci, Iéky nebo Unavou. Je dulezité je pravidelné
L2umistit“ v ¢ase a prostoru tim, Ze jim pfipomenete, kde jsou, den a denni dobu. Zpravodajska média
(televize, radio) se Casto pouzivaji k tomu, aby pacienti mohli sledovat déni mimo JIP.
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