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,»ANALIZA PRZYPADKOW NAGLEGO ZATRZYMANIA KRAZENIA
U PACJENTOW POWYZEJ 60 ROKU ZYCIA NA TERENIE
DZIALANIA POGOTOWIA RATUNKOWEGO W SIEDLCACH?”

Streszczenie

Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia w 2016 roku dominujaca przyczyna zgondw
w Europie w grupie wiekowej os6b powyzej 60 roku zycia byta choroba niedokrwienna serca
[1]. Natomiast stan Kliniczny, w ktérym dochodzi do zatrzymania mechanicznej czynno$ci
migénia sercowego, a w dalszej konsekwencji do ustania krazenia krwi w organizmie to nagle
zatrzymanie krazenia. Wymaga niezwlocznie podjecia resuscytacji krazeniowo — oddechowej
w celu uzyskania powrotu spontanicznego krazenia u osoby poszkodowanej. NZK uznawane
jest za przyczyne ponad 60% zgondéw wsrdd osob dorostych z choroba niedokrwienng serca
i tym samym jest gldwna przyczyng zgonéw w Europie [2 — 4]. Tematyka dotyczaca starzenia
si¢ spoleczenstwa jest obecnie jednym z dominujacych problemow, ktore dotycza panstw
zaréwno rozwinietych, jak i rozwijajacych. Wedtug Swiatowej Organizacji Zdrowia za osoby
starsze uznaje si¢ osoby w wieku 60 1 wigcej lat. Stanowig szczegdlng grupe pacjentow, ktora
jest zdecydowanie podatna na wystepowanie licznych probleméw zdrowotnych, chordb,
obrazen, a w konsekwencji wymagajaca szeroko rozumianej opieki, dlugotrwatej hospitalizacji
czy rehabilitacji [5 - 9].

Celem badan byla analiza naglego zatrzymania krazenia w przypadku pacjentéw
powyzej 60 roku zycia na terenie dziatania Pogotowia Ratunkowego w Siedlcach
(wojewddztwo mazowieckie).

Badanie zostalo przeprowadzone na podstawie analizy Kart Zlecenia Wyjazdu
Pogotowia Ratunkowego i Kart Medycznych Czynnosci Ratunkowych, dokumentacji
medycznej Zespolow Ratownictwa Medycznego w obszarze dziatlania Samodzielnego
Publicznego Zaktadu Opieki Zdrowotnej ,,RM Meditrans” Stacja Pogotowia Ratunkowego
I Transportu Sanitarnego w Siedlcach, to jest powiatu: siedleckiego, garwolinskiego,
minskiego, sokotowskiego, wegrowskiego oraz tosickiego, w okresie od 01 stycznia 2013 do
31 grudnia 2017. Do ostatecznej analizy zgodnie z kryterium przyjetym w pracy to jest do

pacjentow z naglym zatrzymaniem krazenia powyzej 60 roku zycia zakwalifikowano 3840



wyjazdow Zespotéw Ratownictwa Medycznego z terenu dziatania Pogotowia Ratunkowego
w Siedlcach, rejonu operacyjnego 14-04.

Z dokumentacji medycznej do potrzeb analizy wykorzystano nast¢pujace informacje:
data 1 czas przyjecia zgtoszenia, podjecie BLS przez swiadkdéw zdarzenia, podjecie czynnosci
resuscytacyjnych przez Zespot Ratownictwa Medycznego, skutecznos¢ i czas trwania RKO,
pte¢ pacjenta, wiek pacjenta, czas dojazdu, miejsce wezwania, miejsce zdarzenia, rodzaj
zespotu, wyjsciowy rytm EKG, dalsze postepowanie z pacjentem, najczesciej podejmowane
medyczne czynno$ci ratunkowe i srodki farmakologiczne.

Uzyskane dane z analizy Kart Zlecenia Wyjazdu Pogotowia Ratunkowego i Kart
Medycznych Czynno$ci Ratunkowych Zespotéw Ratownictwa Medycznego Pogotowia
Ratunkowego w Siedlcach zostaly zgromadzone w bazie danych programu Microsoft Excel
pakietu MS Office 2016 dla Windows 10, a uzyskane wyniki poddano analizie statystycznej
wykorzystujac program STATISTICA 13 (StatSoft, Krakéw, Polska).

W pracy postawiono nastgpujace problemy badawcze:

— Jaki jest gldwny mechanizm naglego zatrzymania krazenia u pacjentow powyzej

60 roku zycia na terenie dziatania Pogotowia Ratunkowego w Siedlcach?

— Jakie s3 najczgstsze medyczne czynnos$ci ratunkowe podejmowane przez Zespoty

Ratownictwa Medycznego w przypadku NZK u pacjentow po 60 roku zycia?

— Jakie czynniki majg wplyw na realizowanie medycznych czynnosci ratunkowych

u pacjentow po 60 roku zycia z NZK na terenie dziatania Pogotowia Ratunkowego

w Siedlcach?

— Jakie $rodki farmakologiczne sg najczgscie] stosowane w przypadku pacjentow

z naglym zatrzymaniem krazenia po 60 roku Zycia na terenie dziatania Pogotowia

Ratunkowego w Siedlcach?

— Jakie czynniki majg wptyw na podejmowanie resuscytacji krazeniowo — oddechowej?
— Jakie czynniki majg wplyw na uzyskanie powrotu spontanicznego krazenia u pacjentow
po 60 roku Zycia z naglym zatrzymaniem krazenia?

Z przeprowadzonych badan wtasnych wynika, Ze asystolia byla gléwnym
mechanizmem naglego zatrzymania krazenia u pacjentow powyzej 60 roku zycia na terenie
dziatania Pogotowia Ratunkowego w Siedlcach.

Najczgstszymi medycznymi czynno$ciami ratunkowymi podejmowanymi przez
Zespoty Ratownictwa Medycznego w przypadku NZK u pacjentow po 60 roku zycia sa

zapewnienie dostepu dozylnego, intubacja dotchawicza oraz tlenoterapia.



Wyjsciowy rytm w badaniu EKG, wiek pacjenta i godzina wezwania maja wptyw na
realizowanie medycznych czynno$ci ratunkowych u pacjentéw po 60 roku zycia z NZK na
terenie dziatania Pogotowia Ratunkowego w Siedlcach.

Plynoterapia 1 Adrenalina to leki najczgsciej stosowane w przypadku pacjentow
z naglym zatrzymaniem krazenia po 60 roku zycia na terenie dziatania Pogotowia Ratunkowego
w Siedlcach.

Czynniki, ktore maja wplyw na podejmowanie resuscytacji krazeniowo — oddechowej
to godzina wezwania, rok analizowanych badan, wiek pacjenta, miejsce wezwania, miejsce
zdarzenia, rodzaj Zespotu Ratownictwa Medycznego i powo6d wezwania.

Wiek pacjenta, rok badan, dzien tygodnia, miejsce wezwania, jak i miejsce zdarzenia,
czas dotarcia do pacjenta, czas trwania resuscytacji, rodzaj ZRM, powdd wezwania, podjecie
resuscytacji przez S$wiadkéw zdarzenia, wyjSciowy rytm w badaniu EKG, podawanie
Adrenaliny, Amiodaronu i Dopaminy oraz wykonanie medycznych czynno$ci ratunkowych to
czynniki  majagce  wplyw na  uzyskanie powrotu  spontanicznego  krazenia
u pacjentéw po 60 roku zycia z naglym zatrzymaniem krazenia na terenie dzialania Pogotowia
Ratunkowego w Siedlcach.

Konieczne jest prowadzenie dalszych badan dotyczacych opieki przedszpitalnej
realizowanej przez Zespoty Ratownictwa Medycznego wzgledem oséb po 60 roku zycia
z naglym zatrzymaniem krazenia w celu zapewnienia jak najlepszej opieki osobg starszym,
ktére sa w stanie bezposredniego zagrozenia zycia, i jednoczes$nie udoskonalanie jakos$¢

Swiadczonych ustug przez Zespoly Ratownictwa Medycznego.



