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Pankreatitida

Pribeh organu v krizi a cesta k uzdraveni
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Seznamte se: Slinivka brisni (Pankreas)

Umisteni
Zl4aza pod Zaludkem, v ohybu dvanactniku.

Stavba & Velikost
Télo - hlava - ocas. Velikost cca 28 cm.

Funkce 1: Vnéjsi sekrece (Exokrinni)
e Produkce pankreaticke stavy s travicimi
enzymy (trypsin, lipaza, amylaza).
e Odvod do dvanactniku pro traveni.

Funkce 2: Vnitrni sekrece (Endokrinni)

e Produkce hormonu v Langerhansovych Yyl
ostruvcich. enzymy

 Inzulin (beta bunky) a glukagon (alfa bunky)
pro regulaci glykemie.

dvanactnik

slezina

Beta-bunky
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Co se stane, kdyz se organ obrati sam proti sobeé?

Definice:
Pankreatitida je zanét slinivky brisni, ktery patri .
mezi nahlé prihody brisni (NPB). i v Aktivované

SAMONATRAVENI

e PredCasna aktivace pankreatickych enzymi
primo ve slinivce.

e Nasledky: Nekrozy, edém, hemoragie (krvaceni)
ve tkani zlazy.

e Ukazatel: ZvySené hladiny enzymu v krvi a moci.

Aktivovaneé
enzymy

Klasifikace:

o Akutni pankreatitida
e Chronicka pankreatitida
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Proc je zanét slinivky zivot ohrozujici stav?
Komplikace a systémové dopady

@ GF @ A

Pankreatogenni sok Selhani organu Poruchy koagulace Lokalni nasledky
Obehove selhani jako Akutni ledvinne a Naruseni normalniho Tvorba cyst, masivni
primy dusledek zanétu. jaterni selhani. srazeni krve. krvaceni do bricha

nebo streva.
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Jaké jsou hlavni priciny a spoustéce?

N’/
Al
Biliarni
Obstrukce

zlucovodu
kamenem.

() (&) A,

Alkoholické

Priciny & Dietni
Pankreatitidy

Akutni exces,
chronicky abuzus,
tucneé jidlo.

Poruchy
prokrveni,
infekce,
toxiny

Utlak

vyvodu
nadorem
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Obraz akutni krize: Jak poznat pacienta?
Priznaky akutni pankreatitidy

Bolest: Nahla, prudka, kolikovita bolest v okoli pupku a v levem
nadbfisku. Vystfeluje do zad. Je TRVALA a SILNA.

Gastrointestinalni: Nauzea, zvraceni BEZ ULEVY, zastava plynti a stolice.
Celkove priznaky: Schvacenost, studeny pot, strnula poloha.

Bricho: "Prknovité" na pohmat.

Pozdni priznak: Promodravani kolem pupku (za 3-4 dny).

Priznaky soku

Tachykardie, hypotenze, oligurie, poruchy védomi (dezorientace, sebevraZzedné tendence).
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Priznaky chronické pankreatitidy

e Bolest: Recidivujici nebo trvalé
bolesti bricha.

e Traveni: Dlouhodobé potize s
travenim (malabsorpce).

e Endokrinni porucha: Priznaky
Diabetes mellitus jako dusledek
poskozeni Langerhansovych
ostruvka.

Akutni zachvat

Kdyz se z krize stane chronicky problém

&«——— |Intenzivni bolest

Chronicky prubéh

]
Time

]
Time

N
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Diagnostika: Skladani stfipku k uréeni diagnézy

Krok 1: Anamnéza a klinické Krok 2: Laboratorni vysetreni
vysetreni
: .. 0 Krev - Biochemie
o Zakladni anamnesticke udaje (alkohol,

dieta, bolest). Kli¢ové: Vzestup amylaz a lipazy.

e Fyzikalni vySetreni bricha: Pohmat, Dalsi: ASTRUP (ionty, urea, glykemie),
poklep, poslech, per rectum. jaterni testy, CRP.

* Sledovani fyziologickych funkci (FF). Krev - Hematologie & Hemokoagulace

KO (leukocytoza), FW, APTT, Quick.
Moc¢ - Biochemie

Vzestup hladiny amylaz.
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Diagnostika: Zobrazovaci metody odhaluji
rozsah poskozeni

ﬁﬁ

f1-A)
B3

Sonografické vysetreni bricha (USG)
Zakladni, rychla metoda pro posouzeni slinivky a ZluCovych cest.

Nativni RTG vySetreni bricha a hrudniku
Vylouceni jinych pric¢in NPB.

CT vysetreni bricha
Zlaty standard pro detailni zobrazeni nekr6z, edému a komplikaci.

ERCP (Endoskopicka retrogradni cholangiopankreatikografie)

Dulezita poznamka: Provadi se az po odeznéni akutni faze. SlouZi
k diagnostice i terapii (napr. odstraneéni kamene ze zlucovodu).
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Strategie lécby: Od stabilizace krize k prevenci recidivy

Lécba Pankreatitidy

E 1. Konzervativni lécba 2. Operacni lécba

) (Primarni pristup) (Reseni komplikaci)
Akutni faze: Intenzivni pecCe Vyhrazena pro specificke situace,
zamerena na potlaceni sekrece a jako je odstranéni priCiny (zlucové
podporu zivotnich funkci. kameny) nebo reseni nekroz.

Nasledna faze: Dlouhodoba
opatreni k prevenci dalSich atak.
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Zasah v akutni fazi: Jak utisit “bouri”?

Hlavni cil: Funkéni klid slinivky Podpurna a symptomaticka
lécba
NPO (Nic Per Os): Absolutni e Hydratace: Parenteralni zavodnéni a
zakaz prijmu potravy a kryti energetickych ztrat.
tekutin usty.

 ProtiSokova opatreni: Udrzeni TK,
podpora srdecni Cinnosti,

e Zaludecni sonda: Zavedeni a monitorovani diurézy.
odsavani Zaludec¢niho obsahu e , ,
(samospadem u komplikaci).  Tiseni bolesti: Spasmolytika a

analgetika (véetné opioidu).
e LéKky: Anticholinergika (napft. > i =
Atropin) k potladeni Zl4zové  Dalsi: Podavani O2, ATB (dle priciny),

sekrece. prevence TEN, sedativa pro klid
pacienta.
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Cesta k uzdraveni: Zivot po akutni atace
Nasledna konzervativni lécba

e -y

Dietni opatreni

Striktni dodrZovani
pankreaticke diety
(pozdéji dieta 4/9S).

P Y

Zivotosprava

Absolutni zakaz
alkoholu. Eliminace
stresu a pravidelny

rezim.

ot

Farmakoterapie

Dlouhodobé uZzivani
digestiv (napr.
Pancreolan,
Panzynorm) pro
podporu traveni.

..

Sledovani a reseni

Pravidelné kontrolni
odbeéry.
Chirurgické reseni
priciny (napr.
cholecystektomie) po
zklidnéni stavu.
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Role osetrovatelstvi: Klicovy partner v péci o pacienta

Prostredi péce

Standardni () T = 15)
ﬂ;ﬂ chirurgické oddéleni \/V" JIP chirurgie E ARO

000

Osetrovatelské diagnoézy jako zaklad planu péce

@ Akutni bolest © Poruchy sobéstacnosti a
® Riziko infekce termoregulace

® Zmény objemu télesnych tekutin © Strach a uzkost
(zvraceni, odsavani) @® Riziko poranéni

@ Porucha kognitivnich funkci
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Osetrovatelska péce: Monitoring, bezpecnost
a komfort

Monitoruj a sleduj Zajisti bezpecnost a polohu
/ Projevy bolesti a Gi¢inky analgetik. O Umisténi lazka blizko pracovny
sestry.
. FF.TK, puls, dech, védomi, j{ sl SRE AN g
chovani. @ Zajisteni signalizacniho zarizeni.
/  Bilanci tekutin: Peclivy zaznam O V pripade dezorientace zajistit
pifimu a videje (P+V), véetné bezpecCnost pacienta.
odpadu ze sondy. @ Pomoc s nalezenim

KK

S0 ot PYK) a tdinky lékeL ulevové polohy (napr. "na
ilni vstupy (PZK) a uCinky leku ety iche)
Stav psychiky pacienta.
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Holisticka péce: Od

podporu

Vyziva - Postupna zatez GIT

F W e

VYZivy po psycC

R B 4 i 4 -
1 2 3.
Akutni faze: ZlepsSeni Rekonvalesc-
. stavu: ence:
Nic per os,
plna - Postupny ‘ Pankreaticka
parenteralni pfechod na dieta s
vyziva dietu 0/S. prechodem
(infuze). na dietu 4/S.
A A L J - vy

Péce o zaludecni
sondu

¢’ Pravidelné proplachy F1/1
dle ordinace.

() Denni prelepeni fixace,
odmasténi kize.

@ Prevence dekubitu:
povytahnout a zasunout
sondu.

£’ Péce o dutinu nosni a
ustni.

hickou

Psychosocialni
potreby a edukace

(-) Vhodné komunikovat,
zejména po odeznéni akutni
bolesti.

(1) Pozor na bagatelizaci a
odmitani ze strany pacienta.

Edukace o nutnosti
dispenzarizace, dodrzovani
zivotniho stylu a uZivani 1ékd.

Qo

Qo Zduraznit vyznam zapojeni

rodiny do pece.
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