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JATROGENE OZLJEDE KOD
REANIMACIJE



Lijecnici u svom radu nuzno prihvacaju rizik profesije, svjesni realnosti o
postojanju mogucih komplikacija pri medicinskim postupcima.

Zivotno ugrozavajuce situacije
hitna medicinska intervencija
mjere ozivljavanja i zbrinjavanja pacijenata
jatrogene ozljede

Trust Mc, I'm a Doct®*




JATROGENE OZLJEDE

* ostecenje zdravlja pacijenta izazvano radnjama lijecnika ili drugih
medicinskih djelatnika

* ozljede nastaju stetnim djelovanjem tijekom razlicitih medicinskih zahvata
(dijagnosticki ili terapijski invazivni postupci)

* proceduralna jatrogeneza (ozlijedene anatomske strukture koje nisu bile

predvidene procedurom niti planom lijecenja — kirurske ili anestezioloske
komplikacije vezane uz invazivne dijagnosticke ili palijativhe zahvate)

* neproceduralna i mjesovita jatrogeneza (nezeljene reakcije na lijek ili
radiolosku dijagnostiku, radioterapiju i kemoterapiju)




NAIRIZICNIJI REANIMACIISKI POSTUPCI

* standardna kardiopulmonarna reanimacija

* aktivha kompresijsko-dekompresijska kardiopulmonarna reanimacija
* trahealna intubacija

* defibrilacija

* traheotomija

* koniotomija

* punkcija vena ili perikarda

* dekompresija tenzijskog pneumotoraksa ili medijastinalnog
emfizema




FAKTORI RIZIKA KOJI UTIECU NA INCIDENCHIU |
TEZINU JATROGENIH OZLIEDA

* trajanje reanimacije
* starosna dob pacijenta
* stupanj edukacije

* iskustvo zdravstvenih djelatnika




* povrsinske abrazije koze iznad prsne kosti
* prijelom rebara i sternuma (40-70%)

* ostri fragmenti prelomljenih rebara mogu dovesti do nagnjecenja ili
razdora pluca

* prijelomi sternuma do razdora srca sa posljedicnom
perikardijalnom tamponadom







* tupa trauma prsnog kosa per se (definirana lokalizacija i postupak)

* povrsinske abrazije koze iznad sternuma (nemaju forenzicki znacaj kao
frakture rebara i sternuma)

* cesce u starijih osoba zbog rigidnosti prsnoga kosa (uglavhom na rebrima
11-VIl lijevo i 1I-VI desno)

* do frakture rebara dolazi uglavhom u medioklavikularnoj liniji, dok su
frakture sternuma uvijek horizontalne i nalaze se u donje dvije trecine






















TRAHEALNA INTUBAGIIA

* abrazija i hematom usana, jezika i faringealnog luka
* frakture i dislokacije zuba

* superficijalne ozljede glasnica

* hemoragija farinksa

* lezija traheje s posljedicnim pneumotoraksom i subkutanim
emfizemom




* perforacija subklavije i pleure (ulazak zraka i krvi u pleuralni prostor)
* traheotomija (lezije sluznice kod inzercije kanile, incizijom

ostecenije stijenke dusnika s lokalnim krvarenjem, medijastinalni ili
subkutani emfizem ili cak tenzijski pneumotoraks)

* koniotomija (krvarenje iz ramus superior art. thyreoideae)

* masaza srca i Heimlichov hvat (ruptura zeluca ili dijafragme,
gastrointestinalna krvarenja, lezije abdominalnih organa)



* vecina reanimacijskih tehnika sastoji se od masivnih manipulacija

* zdravstveni djelatnik mora biti svjestan komplikacija i po mogucnosti
izbjeci dodatnu stetu za pacijenta

* lijecnik treba procjenu rizika donijeti po nacelu objektivnosti, tako da
steta od medicinskog postupka u konacnici ne bude veca od koristi za
zdravlje pacijenta

* sudski patolog treba znati razlikovati ozljede koje su posljedica
medicinskih zahvata i ostalih traumi

* obdukcija daje odgovore na klinicko-patoloska i medicinsko-pravna
pitanja (uz doprinos prevenciji i unaprjedenju zdravstvene skrbi)






