PARENTERÁLNÍ APLIKACE LÉKŮ

= aplikace mimo trávicí trubici např. podávání léků, živin v injekcích 
nebo nitrožilních infuzích.

· Aplikace injekcí v práci sestry
= činnost, kterou plní ordinace lékaře a kterou vykonává na 
kterémkoliv úseku zdravotnické péče.

Zodpovídá za správný způsob přípravy, aplikaci, sledování účinku, 
asistenci, záznamy o provedeném výkonu a správné uložení 
léčebných přípravků na svém úseku.

CÍL : dokonalá znalost a dovednost ovládání jednotlivých   

       postupů aplikace injekcí.

INJEKCE =vpravování sterilního roztoku do organismu pomocí 
injekční jehly a stříkačky.
Účel – preventivní (očkování)
· léčebný (ovlivnění nemocí a jejich příznaků)

· diagnostický (např. kontrastní látka)
Druhy injekcí -  z učebnice

Injekční stříkačka

 – složení : kónus, válec, píst
     - druhy : univerzální,speciální (subkutánní,inzulínové,tuberkulínové) 

     - vyjímání stříkačky z obalu

Injekční jehla k jednorázovému použití musí být :

 pevná, hladká, průchodná, ostrá, bezpečná proti zalomení.      

· složení : kónus (hlava),kanyla (tělo),hrot

· délka  0,6-12,7cm 

· průsvit (kalibr) č.14 až č.28 větší č. = menší průsvit

Druhy injekčních jehel – univerzální, speciální

Ampulky a injekční lahvičky – ampulky

· lahvičky se speciálním uzávěrem (roztok, suchá forma)

· ve stříkačkách   
Příprava léků z ampulek a injekčních lahviček
CÍL :  zvládnout bezpečné a sterilní nasátí léku z ampulky a      

       lahvičky včetně ředění suché injekce.
INTRADERMÁLNÍ A SUBKUTÁNNÍ PODÁVÁNÍ LÉKŮ

Intradermální injekce = aplikace léků do kůže pod epiderm  

Účel – diagnostický (tuberkulinové, alergologické zkoušky)
   - profylaktický (aktivní vakcinace – očkování)

    - terapeutický  (symptomatická léčba vakcínou)   

Aplikuje se malé množství léku (0,1ml), pod úhlem 15°, vytvoří se pupínek. 

Místa vpichu – kůže ramene (m.deltoideus), vnější a vnitřní strana předloktí, horní část hrudníku, zádová část v oblasti lopatek, vnější strana stehen.

Subkutánní injekce = vpravení léčebného roztoku (1-2ml) do podkoží 
ve formě nedráždivých vodných roztoků               

Účel – terapeutický                                                             

Místa vpichu – zevní strana paže (m. biceps brachii)    
· zevní strana stehen (m. guadriceps remoris)

· oblast břicha (m. rectus abdominis)

· oblast dorzogluteální (m. gluteus medius)

Léky pro s.c. aplikaci – Inzulín, Heparin - antikoagulancia

INZULIN = hormon pankraetu, aplikuje se při onemocnění diabetes mellitus                                                          

Dávkování se vyjadřuje v mezinárodních jednotkách (m.j.). Koncentrace – v 1 ml je 100 j (100 U) zejména humánní inzulíny

Celosvětový standard =jednotná koncentrace inzulínu 100m.j./ml

Uchovávání inzulínu v ledničce.

· Druhy a charakteristiky působení inzulínu        viz tab. 

· Způsoby aplikace – inzulínovou stříkačkou
              -inzulínovým perem nebo mikropumpou  

HEPARIN = antikoagulancium, vyskytuje se v lidských tkáních  (v játrech a plicích). Aplikuje se při prevenci tromboembolické nemoci, žilních trombóz, embolizaci do plicnice.

   Heparin 1ml/5 000j.       Heparin retard 1ml/25 000j.

  Fragmin 0,6-0,9ml          Fraxiparine 0,3-0,6ml (baleno ve stříkačce) 

Nežádoucí účinky = krvácivé projevy, tvorba hematomů, alergické reakce, bolestivá aplikace. Nejčastější místo vpichu v okolí pupku.

PŘÍPRAVA A APLIKACE INTRAMUSKULÁRNÍ INJEKCE 

Cíl: umět správně určit místo vpichu i.m. injekce u dětí, dospělých

· i.m. podávání léků injekční formou je aplikace účinného léku                         ve formě roztoku, emulze nebo suspenze do svalu.

· Objem léku je 1 – 20 ml.

· Účinek nastupuje za 5 – 10 minut.

· Lék vždy vpravujeme do svalu, ne do tukové tkáně !!!

· Výhody i.m. podání : 
1. rychlost vstřebání je rychlejší než při s.c. podávání, protože svaly jsou více prokrveny

2. svalová tkáň může přijmout větší objem tekutiny

3. léky, které dráždí podkožní tkáň můžeme bez komplikací podat i.m.

· Účel i.m. injekcí : terapeutický
                        diagnostický          
               profylaktický (tetanus)

· Místa vpichu : m.gluteus medius (střední hýžďový sval)
         m.guadriceps femoris (zevní strana stehna)

· Nejvhodnější poloha pro aplikaci i.m. injekce : 

     v leže na břiše, na boku, na zádech (popř. vsedě)

· Případné komplikace :  PŘI NESPRÁVNÉ VOLBĚ MÍSTA VPICHU A POLOHY KLIENTA JE NEBEZPEČÍ POŠKOZENÍ CÉV, NERVŮ, SVALOVÉ TKÁNĚ NEBO KOSTNÍ TKÁNĚ !!!   

Nabodnutí nervu, nevhodně zvolené místo vpichu, nabodnutí cévy, opouzdření léku a vznik abscesu, zánětlivý proces, nabodnutí kosti. 

· Pomůcky z učebnice
· Postup – příprava a aplikace – z učebnice

· Aplikace i.m. injekce u kojenců a batolat

U dětí a kachektických klientů místo vypnutí provádíme kožní řasu a jehlu vedeme pod úhlem 60°.     

INTRAVENÓZNÍ PODÁVÁNÍ LÉKŮ

- 
i.v. aplikace léků injekční formou je nitrožilní vpravení léku (přímo do krevního oběhu), VE FORMĚ VODNÝCH ROZTOKŮ 

- 
KONTRAINDIKACE u emulze,suspenze a olejového roztoku !!!

- 
oprávnění k aplikaci i.v.injekcí má lékař, sestra pouze s písemným pověřením lékaře !!!

· Výhoda aplikace léku i.v.  = 

· rychlý účinek léku (10s. - 1min., např.ohrožení života)

· je-li lék dráždivý pro tkáně

· různé množství léku

· Místa periferního vstupu  (venepunkce)

· v loketní jamce (v. mediana, v. basilica)

· před vnitřním kotníkem (v. saphena magna)

· vény na hřbetu ruky a předloktí

· vény v temenní a temporální oblasti (kojenci a batolata – lební splavy)

· Poloha – vždy v leže (okamžitý účinek)

· Pomůcky /stříkačky a jehly, předepsaný lék, pilníčky, sáčky se sterilními čtverci nebo tampony, nůžky, dezinfekční prostředek na kůži, emitní misku a nádobu na odpad, leukoplast, dekurs s ordinací léku, štítek na popis/ + pružný popruh k zatažení paže, ochranné rukavice, podložka z PVC + větší čtverec buničiny

· Postup viz. učebnice, komunikace s klientem, úklid pomůcek
· Komplikace – propíchnutí žíly
· podání léku mimo žílu (paravenózně)

· vznik hematomu, trombonizace vény (bolestivý hmatný uzel)

· vstříknutí vzduchu do žíly – vzduchová embolie !!!

· riziko vzniku infekce !!!  tj. zánět žíly a místa vpichu, septický stav nemocného

· aplikace nesprávně zvoleného léku (pouze léky pro i.v. aplikaci!)

· zanesení dezinfekčního roztoku do krevního oběhu

· vznik alergické reakce (dostatek informací o aplikovaném léku) 
· Periferní kanyla  - zavedení + péče o kanylu, možné komplikace
· Injekční dávkovač – podávání léku v průběhu několika hodin 

