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Ucel KDP
Ugelem adaptovaného KDP je poskytnout uZivatelim praktické informace tykajici se péde o
novorozence s neinvazivni ventilaci (NIV) a prevence poranéni kize a sliznic zpiisobenych
zdravotnickymi prostfedky, souvisejicimi s aplikaci kontinualniho pozitivniho tlaku do
dychacich cest (Continuous positive airway pressure - CPAP) na zakladé nejlepsich dostupnych
dikazi. Cilem je snizit pocet poranéni kiize a sliznic a u¢inné jim predchazet. Cilem
adaptovaného KDP je sjednotit oSetfovatelskou péci o novorozence sNIV
prostiednictvim CPAP. Doporuceni obsahuje postupy, kterymi lze:

e vybrat vhodnou pomucku k aplikaci CPAP a k prevenci poranéni kiize a sliznic,

e zvolit vhodnou velikost nostril nebo nosni masky podle standardizovanych Sablon,

e zvolit a aplikovat vhodné ochranné kryti predilek¢nich mist,

e napojit dit¢ na CPAP, pecovat o n¢j a predchdzet komplikacim.

Zamérieni KDP

Doporuceni je zaméfeno na novorozence, hospitalizované na jednotkach intenzivni (JIP) a
intermediarni péce (IMP), kterym je poskytovana dechova podpora prostiednictvim
kontinualniho pozitivniho tlaku (CPAP).

Uréeni KDP
Doporuceni je urceno sestrdm a porodnim asistentkdm, pracujicim na novorozeneckych JIP,
IMP a na porodnich salech.



Obsah KDP
e Uvod do problematiky

e Pomicky k napojeni ditéte na CPAP a k prevenci poranéni
e Postup napojeni ditéte na CPAP
e Sledovani a hodnoceni ditéte v prib&éhu napojeni na CPAP
e Prevence poranéni ditéte v souvislosti s CPAP
e Péce o novorozence na CPAP

Ovéreni KDP

KDP lze ovérit klinickym auditem nejdiive jeden rok po jeho zavedeni do praxe.

Revize KDP
Revize nebyla dosud provedena.

Uvod do problematiky

Kontinualni pozitivni tlak v dychacich cestach (CPAP) je jednim z druhti neinvazivni
plicni ventilace (NIV) u spontanné dychajiciho pacienta, ktera se uskuteciiuje pomoci
jednocestné nebo dvoucestné nosni kanyly nebo nosni masky, ktera se napoji na vyhfivany
dvoucestny okruh ventilatoru, nebo jednocestny okruh specidlniho pfistroje prostrednictvim
generatoru/aplikatoru. Cilem metody je udrzovat oteviené alveoly a dychaci cesty pacienta a
branit jejich kolapsu béhem vydechu.

V praxi se setkdvame také se zkratkou NCPAP (Nasal continuous positive airway
pressure) nebo NP-CPAP (Nasopharyngeal continuous positive airway pressure).

Indikaci k napojeni ditéte na CPAP je preventivni zajisténi vyznamné nezralého
novorozence v prabéhu poporodni adaptace ke snizeni dechové prace a vytvoreni funkcni
rezidualni kapacity plic. Dale pak zvySené dechové usili novorozence projevujici se tachypnoi,
souhybem chiipi, gruntingem?, retrakci sterna a interkostalnich svalii, cyan6zou a zvysenym
pozadavkem na kyslik. Mezi typické pficiny téchto obtizi 1ze zatadit syndrom dechové tisné
novorozence (RDS), transitorni tachypnoe novorozenctu (TTN) apod.

Kontraindikaci je nedostate¢né spontanni dychani ditéte nebo gasping?, anatomické
nebo funk¢éni obstrukce dychacich cest, abnormality hornich cest dychacich nebo vrozena
diafragmatickd hernie pted chirurgickym zakrokem.

Vyhodou napojeni ditéte na CPAP je neinvazivnost vykonu (dit€¢ nema zavedenou
endotrachealni kanylu), redukce nepfiznivych nasledkti mechanické ventilace, jako je
poskozeni plic ventilatorem (VILI)® a ptedchazeni komplikacim, které souvisi s dlouhodobou
intubaci a hospitalizaci.

Nevyhodou metody je relativné vEétsi pocet podrazdéni a poranéni kiuze (dekubity) v
okoli nosu a ust ditéte, zvySeny tlak nosni maskou v oblasti slznych kanalkli s naslednou
snizenou prachodnosti a zanéty o¢i, poranéni sliznic v dutin€ nosni a v misté zavedeni gastrické
sondy, nezbytné k dekompresi zaludku. Déle pak ucpani dychacich cest hleny, hromadéni hlend
V nosni masce, Vv nostrilach, vysuseni sliznice dutiny nosni a Ustni, distenze Zaludku a bfiska,
netolerance vyzivy, riziko aspirace, snizené¢ho srde¢niho vydeje, zpisobeného zvySenym
intrathorakalnim tlakem, riziko pneumothoraxu, pneumomediastina, plicniho intersticialniho
emfyzému atd. (Clinical Guidelines, 2020).

! Grunting — zvukovy fenomén vyvolany vydechem proti zaviené glottis (natikavé dychani)
2 Gasping — agonalni dychani (lapavé vdechy)
3 VILI - ventilator induced lung injury



Pomiicky k napojeni ditéte na CPAP a k prevenci poranéni:

ventilator nebo specialni piistroj pro CPAP,

vyhtivany dvoucestny nebo jednocestny dychaci okruh,

zvlh¢ovac s komorou na vodu s automatickym plnénim,

vak se sterilni vodou, propojovaci hadicka,

generator/aplikator kompatibilni se zvolenym ventilatorem nebo pfistrojem pro CPAP,
pietlakovy ventil a tltumi¢ hluku,

jedno nebo dvoucestné kanyly (nostrily), nasalni masky vcetné Sablony k odméteni
vhodné velikosti,

pokryvka hlavy (¢elenka, cepicka, popruhy) véetné méfici pasky,

ochranné prostfedky k zabranéni poranéni kize a sliznic,

gastrickd sonda k dekompresi.

Postup napojeni ditéte na CPAP

Obr.

Zkontrolujte zapojeni piistroje k piivodu plynii (vzduchu a kysliku) a k elektrickému
nap¢ti.

Sestavte dychaci okruh a pfipojte jej ke zvolenému pfistroji podle doporuceni vyrobce,
propojte zvlhcovac s vakem se sterilni vodou, zapnéte nejprve pristroj a poté zvlhcovac,
proved’te uzivatelskou kontrolu pfistroje i zvlhcovace.

Nastavte rezim dle ordinace 1ékafe.

Vyberte (pomoci Sablony) vhodnou velikost nosnich kanyl (nostril) nebo nosni masky
(obr. 1).

Urcete spravnou velikost pokryvky hlavy ditéte (pomoci méftici pasky).

Ptipravte ochranné prostiedky na predilekéni mista poranéni kize (obr. 2), pokud to
bude indikovano.

Ulozte dit¢ do polohy na zadech s hlavou v neutralni poloze.

Podle potieby dité Setrné odsajte.

Nalepte ditéti na predilekéni mista poranéni kiize zvolené ochranné prostiedky.
Nasad'te ditéti zvolenou velikost ¢epicky/Celenky/popruhi.

Nasad’te ditéti generator/aplikator s nostrilami nebo maskou a jemnym pohybem ze
strany na stranu zasuiite nostrily do nosu nebo polozte masku na nos ditéte.

Spojte generator/aplikator s dychacim okruhem pfistroje.

Zaved'te ditéti gastrickou sondu, fixujte ji, nechte ji otevienou a vyvéste ji nahoru, at’

muze volné odchazet spolykany vzduch bez toho, aby byl soucasné odvadén tekuty
obsah zaludku (Chen et al., 2017).

1 Sablona kodméfeni velikosti nostril nebo nosni masky (zdroj:

https://www.taiwantrade.com/product/neonatal-cpap-2118484.htmli#)
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V pribéhu napojeni ditéte na CPAP sledujte:

charakter dychani, frekvenci,

saturaci krve kyslikem (na pravé horni konceting),

srde¢ni frekvenci a rytmus,

hodnoty krevnich plynd,

chovani ditéte (pti neklidu se zvysuje riziko pneumothoraxu),

znamky bolesti a diskomfortu,

krevni tlak, periferni puls,

obvod (velikost) bficha (riziko distenze),

télesnou teplotu,

zahlenéni v dutin€ Gstni,

zavieni Ust (pfi otevienych tstech dochazi k poklesu koncového tlaku),

polohu hlavy ditéte (nesmi dochéazet k velkému zéklonu nebo naopak, hlava a télo
ditéte musi byt v jedné roving),

stav kiize a sliznic v oblasti nosu a ust, zda nedochazi k otlakiim nebo ragadam,
hodnotu pozitivniho tlaku na pfistroji (dle ordinace 1ékaie),

mnozstvi vody ve zvlh¢ovaci,

vyhiivani okruhu, teplotu v okruhu a v inkubatoru,

exspiraci hadic okruhu,

polohu a fixaci generatoru/aplikatoru (CareFusion, 2011).

Prevence poranéni nosniho septa ditéte

Pouzijte spravnou velikost nostril (pfili§ velké pisobi nadmérny tlak, ptili§ malé zvySuji
pohyb a tfeni).

Neutahujte nadmérné fixa¢ni popruhy, aby nezménily polohu nostril nebo masky.
Umistéte generator/aplikator do spravné polohy na hlavé ditéte a udrzujte ho v takové
poloze, aby se nedotykal pokozky.

Casto kontrolujte podrazdéni v oblasti nosu a odstraiite veskerou vlhkost.

Stiidejte nostrily s maskou podle potieby, aby nedoslo k otlakiim nebo erozim.

Masku a nostrily vymeénte za Cisté dle potteby, dychaci okruh méite dle doporuceni
vyrobce nebo dle potieby.

Prevence poranéni kiiZe v okoli nosu a ust ditéte

Pouzijte spravnou velikost masky: pfili§ velka zptisobi tinik vzduchu kolem oéi, pfilis
mala blokuje proudéni vzduchu do nosu (ucpe nosni vstupy), neni schopna prekryt cely
nos. Maska nesmi o¢i prekryvat ani na n¢ tlacit, aby nedosSlo k reflexni stimulaci a
nasledné bradykardii spojené s apnoi, nebo k poranéni o¢i.
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e Neutahujte nadmérné fixacni popruhy, maska zkolabuje a ucpe nosni vstupy, zvyseny
tlak zpisobi dekubity v okoli st a nosu, bolest a neklid ditcte.

e Na predilekéni mista (pod fixa¢ni popruhy, nosni masku nebo nostrily) piilozte
v indikovanych piipadech ochranné kryti (obr. 2).

e Pouzijte pomiicky k zabezpeceni zvySené polohy ditéte, aby se v ni udrzelo a nesjizdélo
dolt, jinak by mohlo ztistat ,, viset “ za nos a mélo by ,, pig nose *“ (praseci rypacek).

e Nepouzivejte krémy, gely, maziva nebo hydrokoloidy, které mohou zvySovat vlhkost
v oblasti nosu a ust a naruSovat integritu ktize.

Prevence poranéni tvari a uSnich boltci ditéte
e Zkontrolujte polohu usnich boltct pied navléknutim fixacni ¢epicky, ¢elenky nebo
popruhtl, aby nedoslo k jejich ptehnuti a prelezeni.
e Zkontrolujte pokozku za usnimi boltci, aby nedoslo k zapairkdm a maceraci kize.
e Vindikovanych piipadech (pocinajici zarudnuti, otlaky apod.) podkladejte fixa¢ni
pasky ochrannymi prostiedky, aby nedoslo k poskozeni klize na tvarich ditéte.

Péce o novorozence s CPAP

Provadéjte vyménu nostril za masku a naopak, s dit€tem manipulujte opatrné, zajistéte
mu klidné prostedi, ménite jeho polohu minimalné po 6 hodinach (zmény polohy napomahaji
pohybu sekretu v dychacich cestach), odsavejte dit¢ z dychacich cest dle potieby a Vv
indikovanych piipadech provadéjte fyzioterapii.

Dbejte 0 adekvatni vyzivu ditéte a 0 vyprazdiiovani. V piipadé podavani vyzivy vyuzijte
gastrickou sondu, kterou ma dité¢ zavedenou k dekompresi zaludku. Po podani vyzivy sondu na
cca 20 - 30 minut uzaviete, poté ji opét oteviete, aby mohl spolykany vzduch volné odejit
(vertikalng vyvésena sonda miize byt oteviena stale).

V ptipad¢ zavedeni nasogastrické sondy, ktera umoziuje provadét ditéti také orofacialni
stimulaci, volte takovou velikost sondy, ktera by nebranila fixaci nostril nebo masky a
vyznamné nezvySovala dechovou praci ditéte.
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