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1 Tri divody uziti omezovacich prostredku v mediciné:
1. Umoznéni léby: pfipady, kdy se pacient IéEbé brani i je natolik zmateny, ze nedokaze dodrzovat pokyny Iékafe
a napftiklad si vytahuje zavedenou kanylu s nezbytnou infuzi. Je na misté jej omezit, pokud by neléceni jeho stavu
mohlo vést k ohrozeni jeho zdravi Ci Zivota.
2. Ochrana pacienta. Pokud je pacient zmateny, dezorientovany Ci v akutnim depresivnim ¢i psychotickém stavu,
muze se chovat zpusobem, kterym sam sebe ohrozuje.
3. Ochrana jinych lidi a okolniho prostredi. Ve stavu akutni zmatenosti, deliria, akutni psychdzy ¢i manie muaze byt

pacient agresivni va¢i  druhym lidem, a to jak zdravotnikim, tak jinym  pacientim.

Uprava definice tzv. omezeni (psycho)farmaky:

neni rozhodujici forma lééivého pfipravku, ale zplisob a ucel podani,

tj. ,,silou za uéelem zvladnuti chovani pacienta“,

plati povinnost informovat o farmakologickém omezeni zakonného zastupce nebo opatrovnika, ktery nasledné&, co nejdfive

podepiSe "Zapis v dokumentaci“ spolu s oSetfujicim Iékafem a Cclenem oSetfujiciho tymu (zdravotni sestra).

Novela zakona €. 372/2011 Sb. platna od 1. 1. 2022,

K omezeni volného pohybu pacienta pfi poskytovani zdravotnich sluzeb Ize pouZit

a) uchop pacienta zdravotnickymi pracovniky nebo jinymi osobami k tomu uréenymi poskytovatelem,
b) omezeni pacienta v pohybu ochrannymi pasy nebo kurty,

¢) umisténi pacienta v mistnosti ur¢ené k bezpe¢nému pohybu,

d) ochranny kabatek nebo vestu zamezujici pohybu hornich konéetin pacienta,

e) psychofarmaka, popfipadé jiné 1éCivé pfipravky, které jsou podany pacientovi silou za i€elem zvladnuti chovani
pacienta, nebo

f) kombinaci prostredkil uvedenych,

Omezovaci prostfedky Ize pouzit poté, co byl neuspésné pouzit mirnéjsi postup, nez je pouziti omezovacich prostfedkd, s
vyjimkou pfipadu, kdy pouZiti mirn&jSiho postupu by zjevné nevedlo k dosazeni U&elu, pfiemZ musi byt zvolen nejméné
omezujici prostfedek odpovidajici u€elu jeho pouZiti.

2 Definice omezovacich prostredku
1. Fyzické omezeni: drzeni nebo znehybnéni pacienta personalem pfi uziti fyzicke sily, ,uchop pacienta“. U fyzického
omezeni nemocného musi byt pfitomno 5 zdravotniku.
2. Mechanické omezeni: pouzit mékce vypodlozené latkové popruhy ke znehybnéni pacienta, pacient musi byt

umistén mimo pfimy kontakt s ostatnimi pacienty oddéleni, po dobu omezeni musi byt pod trvalym dohledem
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oSetfovatelského personalu, bud pfimo, nebo prostfednictvim kamer, personal musi kazdych 30 minut kontrolovat

stav pacienta a ucinit o tom pisemny zaznam. Maximalni délka nepretrzitého omezeni ochrannymi pasy je Sest

hodin a poté musi Iékaf znovu rozhodnout o jeho ukonceni €i prodlouzeni.

Chemické omezeni: podani Iéku silou za ucelem zvladnuti chovani pacienta

Izolace: umisténi pacienta proti jeho vuli samotného do uzaméené mistnosti.

Pouziti omezovacich prostfedkll by mélo byt nejzazSim oparenim a mélo by trvat co nejkratSi dobu. Omezovaci

prostiredky by mély byt pouzivany Setrné a kompetentné, aby se snizilo nebezpeci zplsobeni Gjmy nemocnému

s respektovanim jeho dustojnosti. Pacient by nemél byt na dohled jinych pacientl a jen s jeho vyslovnym souhlasem by

meély byt umoznény navstévy pribuznych. Nova pravidla ukladaji povinnost vést elektronickou evidenci pouzivani

omezovacich prostfedkd a nejméné jednou roéné ji vyhodnotit.

Nejsou omezovaci prostiedky

Izolaéni mistnost, ktera neni uzamcena, fixace nemocného v kfesle k udrzeni stability, pfipoutani koncetiny pfi aplikaci

infuze, upevnéni zabran k lGzku.
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3 Prakticky postup

1. Indikace pouziti omezovacich prostfedk(: dusevni porucha (delirium, demence) nebo intoxikace, kdy je

pfitomen psychomotoricky neklid a hrozi bezprostfedni riziko autoagresivniho &i heteroagresivniho jednani

2. Mirngjsi postupy byly nedostatec¢né ucinné (uspokojeni zakladnich potfeb- hydratace, zména prostredi, peroralni

medikace ke zklidnéni, pohovor)

Pouziti omezovacich prostfedk(: indikuje vzdy IékaF po osobnim vySetfeni pacienta

4. Otazka: je mozné podani medikace ke zklidnéni?

ANO: podani medikace per os nebo parenteralné

NE: pouziti mechanickych omezujicich prostfedkl (kurty, drzeni personalem) a aplikace parenteralné medikace ke

zklidnéni (,neklidova medikace®) s pribéznym informovanim nemocného co se déje a pro¢

Psychofarmaka pouzivana ke zklidnéni nemocného:

Neklid u psychézy, manie, ev. dekompenzace poruchy osobnosti

Prevaha agresivity:

antipsychotika nebo antipsychotika + benzodiazepiny:

haloperidol 5 mg i.m., (maxim 20 mg/den, u seniord 5 mg/den) + klonazepam 1 mg i.v.

Prevaha Uzkosti:

benzodiazepiny, pf klonazepam (Rivotril), jednorazové 1mg i.v., max 10mg/den
K i.v. injekci musi byt pouzita ampule roztoku klonazepamu, ktery bude tésné pred pouzitim nafedén 1 ml rozpoustédla

(aby se predeslo lokalnimu podrazdéni), rychlost podani musi byt >1 minuta.

Neklid v rdmci organicky podminéného deliria

Je nejCastéjSi pficina neklidu u somaticky nemocnych.

Pokud Ize Ié&it vyvolavajici pFi€inu (uroinfekt, bronchopneumonie, sepse, srdecni &i respiraéni selhani, dehydratace,
farmakologicky navozené, metabolicky rozvrat, bolest), tak je to prvni krok.
Psychofarmaka: Tiaprid i.v. 100 mg a 4-6 hodin, u nemocnych, kde poZadujeme antipsychoticky efekt, tak v kombinaci

s melperonem 3x25 mg/ nebo Iépe s quetiapinem vecer a/nebo i rano, tvodni davka 25 mg vecer, a 24 hodin je mozné

navysené o 25 — 50 mg.

Neklid v ramci intoxikace psychoaktivni latkou

Alkohol, hypnotika, sedativa: haloperidol i.m.

Psychostimulancia: benzodiazepiny, event. benzodiazepiny + antipsychotika

Pozor! Neindikovat benzodiazepiny u pacientd ebrieté, je nebezpeci utlumu dechového centra
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Neklid v ramci odvykaciho stavu s deliriem (drive ,,delirium tremens* pfi syndromu zavislosti na alkoholu)

Benzodiazepiny v pravidelnych intervalech, Diazepam 10 mg, opakovat kazdé 4 hodiny, maximalni davka 60 mg pro
die i.v., tiaprid v pravidelnych intervalech nebo v kontinualni infuzi, maximalni denni davka 1200 mg/den. Dle kalemie

doplriovat kalium. Tiamin, a magnézium jako podpurna lécba.

Neklid v rdmci deliria u nemocnych v pretermindlnim a terminalnim stadiu

Jsou indikovany lé€ebné a oSetfovatelské postupy, které bezprostfedné pfispivaji k zmirnéni utrpeni a udrzeni
pfijatelné kvality zivota pacienta.

Cilem je dosahnout rovnovahy tak, aby nemocny

v preterminalnim stadiu byl klidny, nemél bolesti, nebyl dusny a byl schopen reagovat, komunikovat s pfibuznymi,

ktefi vétSinou jsou pfitomni u lGzka.

V terminalnim stadiu dominuje kvantitativni porucha védomi nad kvalitativni.
Efekt psychofarmak (benzodiazepiny, antipsychotika) se potencuje s morphinem, event. antidepresivy, analgetiky di
koanalgetiky.

Terapeutickou moznosti je kombinace: klonazepam, tiaprid, morphin.

Kombinace klonazepam, opioidy je s rizikem sedace a respiraCni deprese, proto je indikovana u nemocnych, u nichz
nejsou alternativni moznosti 1é¢by.

Pfi masivnim PM neklidu nereagujicim na vy3e uvedenou kombinaci IéCiv |ze podat haloperidol, radéji jednorazové 2.5
—5mgi.m., pokud do hodiny nebude neklid zmirnén, Ize aplikaci jednordzové opakovat.

Dulezita je vzajemna spoluprace medicinského tymu, peclivé vedeni dokumentace a edukace/spoluprace s rodinou.
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4 Struény prehled psychofarmak, antipsychotik

(maximalni davky lé¢iv dle SPC)

- tiaprid 100 mg i.m., i.v. (max 300-1200 mg) v pravidelnych intervalech 3x, 4x denné, u pacient( s vyraznym
neklidem po 4 hodinach. U pacientl s no¢nim neklidem jednorazové 1amp (100 mg) tiaprid i.v., i.m., pokud do
hodiny po aplikaci nedojde ke zmirnéni neklidu, Ize jednorazové aplikaci zopakovat. Dobfe tlumi neklid,
agitovanost, poruchy chovani i spanku. Pozor, ma minimalni antipsychoticky efekt, proto u pacientt s bludy a
halucinacemi je nutnd kombinace s melperon/quetiapin.

- haloperidol 5 mg (max 20 mg/den dle SPC)- radéji nepouzivat u seniord a pacientd s dekompenzaci
kardiovaskularniho onemocnéni (KVO). Pozor, haloperidol ma dlouhy vylu€ovaci polo¢as, 10-38 hodin s tendenci
kumulace v organismu a vyvolani kvantitativni poruchy védomi. Ma dobry antipsychoticky efekt a tlumi neklid, ale
vyvolava zavazné nezadouci UCinky extrapyramidové, kolapsy, prodlouzeni intervalu QTc, sniZzuje zachvatovy
prah. Proto ma byt uzivan Kk jednorazovému tlumeni tézkého neklidu, ktery nereaguje na tiaprid, d&i
melperon/quetiapin.

- Lze kombinovat tiaprid s quetiapinem (Seroquel, Questax). Postupna titrace quetiapinu je od 25 mg, zvySovani
po 25 -50 mg/den, dobra tolerance i 200 mg/den. Nejvyssi davka se podava vecer, mozné je podani rano a vecer
po 12 hodinach. Casto dostaduje podani 1xdenné veder. Indikace podani quetiapinu je u pacienti s Parkinsonovou
nemoci a starSich nemocnych s deliriem, kde se obavame vzniku extrapyramidového syndromu jako komplikace
léEby. Quetiapin patfi k dobfe snaSenym antipsychotikim.

- Lze kombinovat tiaprid s melperonem (Buronil 25 mg). Vyhodou je rychlejsi titrace davky (3x 25 mg, pro die 25

— 400 mg ve 3-4 dennich davkach), nevyhodou je extrapyramidovy potenciél, pokles TK. Opatrna indikace je u

Dulezité:
Odstup od dalsi davky parenteralné aplikovaného lé€iva musi byt minimalné 30-60 minut do dosazeni

tlumiciho efektu. Omezeni je treba ukoncit po dosazeni zklidnéni/efektu. Kazdé pouziti omezovaciho

prostfedku musi byt fadné zdokumentovano, indikaci je treba pfesné popsat se zdliraznénim

»,Nemocny je aktualné nebezpecny sobé a/nebo okoli, nebezpedi je aktualni a zjevné, dosud pouzité
prostiedky selhaly“(popsat).

Lék, davka, forma aplikace, mechanické omezeni, viz nize znéni Vyhlasky

Je indikovan trvaly dohled nad pacientem, u kterého byly pouZity omezujici prostiedky

Lékaf: u nemocného s mechanickym omezenim hodnoti klinicky stav minimalné 1x3 hodiny, kdy rozhodne o
dal$im pokracovani omezeni. Vysvétli nemocnému dlvod a smysl opatfeni. Maximalni délka nepretrzitého

omezeni ochrannymi pasy je 6 hodin, poté musi Iékaf znovu rozhodnout o jeho ukon&eni &i prodlouzeni.
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Sestra: sleduje nejméné 1x za 30 minut chovani a stav védomi, vitalnich funkci, vyskyt komplikaci a ucini o tom pisemny

zaznam. Umozni nemocnému pfijem tekutin, hygienu, toaletu. Komunikuje s nemocnym a kazdou zménu hlasi Iékafi.

Pokud nemocny do 24 hodin po pouziti omezeni a /nebo neklidové medikace nevyjadFi souhlas, pak by mélo byt
zahajeno fizeni dle § 38-40 zakona o zdravotnich sluzbach a podminkach jejich poskytovani 372/2011 Sb.
Oznameni by mélo byt provedeno na Méstsky soud v Brné - Elektronicka podatelna, Polni 994 / 39, Brno, PSC: 608
01, podava se datovou zpravou, b&éhem pracovni doby zafizuje sekretariat feditele.
ID datové schranky:7y7abii.
V nepracovni dny odeslat e-mail: podatelna@msoud.brn.justice.cz.
Informovan by mél byt vzdy naméstek pro LPP a primar oddéleni.
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5. Zapis v dokumentaci

Vyhlaska €. 279/2020 Sb.

Zdravotnicka dokumentace v navaznosti na zjisténé informace o zdravotnim stavu pacienta dale obsahuje zaznam o

pouziti omezovacich prostfedk( vaci pacientovi, ktery obsahuje:

1. zaznam o indikaci omezeni véetné specifikace druhu, divodu a Ucelu omezeni a stanoveni intervalll kontrol a jejich
rozsahu; z uvedeni dlvodu téZ musi vyplyvat, pro¢ nepostacovalo pouzit mirnéjsi postup, nez je pouziti omezovacich

prostredkd,

2. Cas zahdjeni a ukonc&eni pouziti omezovaciho prostfedku,

3. zaznamy o prubé&zném hodnoceni trvani dlivodu pouziti omezovaciho prostfedku,
4. zaznamy o pribézném hodnoceni zdravotniho stavu pacienta v pribéhu omezeni,
5. v pfipadé vyskytu komplikaci jejich popis a zpUsob feSeni,

6. jméno, popfipadé jména, a pfijmeni zdravotnického pracovnika, ktery pouziti omezovaciho prostfedku indikoval; v
pfipadé, ze pouziti omezovaciho prostfedku neindikoval |ékaf, také jméno, popfipadé jména, a pfijmeni |ékafe, ktery byl o

pouziti omezovaciho prostfedku dodate¢né informovan,

7. v pfipadé, Ze pouziti omezovaciho prostfedku neindikoval IékaF, zaznam Iékafe o vyhodnoceni oduvodnénosti omezeni,

v&etné €asu, kdy ji potvrdil,

8. informaci o tom, Ze byl a kdy byl zakonny zastupce pacienta, popfipadé jind osoba, které podle zdkona o zdravotnich
sluzbach nalezi prava a povinnosti zakonného zastupce, nebo opatrovnik pacienta informovan o pouziti omezovacich

prostfedkd,
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6. Rychla orientace

NEKLID U DELIRIA

Farmakoterapie
je nezbytna,
Tiaprid

o Hodnoceni Vzdy s farmakoterapii
Spole¢né s . ) Ié¢ba interkurentnich
farmakoterapii Uprava ucinnosti a somatickych
prostredi, ohemocneéni,
psychoterapie

hydratace, alimentace

L

i}
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A OSTATNI, NICI MAJETEK
Selhala mirnéjsi opatreni (verbalni zklidnéni,
p.o. medikace). Vylou¢eny odstranitelné pfriciny
(zizen, bolest, stres).
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POUZITI OMEZOVACIHO

PROSTREDKU

Povinnost FjOVinTO’St
lekare OSGtI:UjICIhO
tymu
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