2 Osetrovatelské postupy pri peroralnim podavani 1éki

Cile kapitoly:
- charakterizovat perordlni podavani 1€kt
- pfedstavit moZnosti perordlniho podavani 1€kt
- sezndmit s postupem perordlniho podani 1€k
- specifikovat poddvani 1€kt pomoci sondy

Peroralni podavani 1éCiv neboli poddvani 1€ka usty je jednou z nejcastéjSich zplsobu
podavani 1ékt. Radi se do enterdlniho zptisobu podavéni 1éka, ¢ili do zazivaciho traktu. Je
kontraindikovdno (nesmi se poddvat) pifi zvraceni, dysfagii (potizich pifi polykdani
az neschopnosti polykat), pii diet¢ NPO (nic per os), pfi lacnéni naptf. ptred operaci,
vySettenimi, zdkroky (1ékaf urcuje kdy nejpozdéji a ktery 1€k miZe pacient uZzit). Lék podany
perordln¢ zacina ptisobit za 20-30minut, ndstup u¢inku zélezi na typu 1€kl a naplnéni zaludku.
Podtypem perordlniho podani 1€kt je sublingualni podani (pod jazyk), jehoz nastup u¢inku
je velmi rychly, udava se okolo 1-3 minut. LéCivé latky prochdzeji do ob&hu pies dobie
prokrvenou sliznici dutiny dstni. Podminkou pro podani je dostate¢na hydratace a spoluprace
pacienta. Nehodi se pro nepiijemné chutnajici a drazdivé latky, 1épe se vstrebdvaji lipofilni
latky. V ramci dutiny ustni lze vyuzit bukalniho podani, tedy podéni na sliznici dutiny dstni.
Vyuziva se napiiklad pfi 1écbé onemocnéni dutiny ustni, aftézni stomatitidé a podobné.

Perordlné se podavaji latky ptisobici lokdlné v travicim traktu nebo 1éky, které maji systémovy
ti¢inek, jejich vstiebavani probihd zejména v tenkém stfevé, latky po vstiebani prochdzi jatry
a muze dojit k tzv. first-pass efektu, tedy k predsystémové eliminaci 1éCiva
v gastrointestindlnim traktu.

Pomiicky pro perordlni podavani 1ékt jsou vozik nebo tic s léky, 1ékovky, pinzeta, drtici
misky na léky, pualicky na Iéky, ¢tvereCky bunicité vaty, emitni miska, odmérka, kapatko,
1zice, kontejner na likvidaci 1€k, dezinfekce na ruce a dokumentace pacienta (viz Obrazek 1).

Obrazek 1 Pomucky k podavéni 1€kt

Postup perordlniho poddvani 1€kt zac¢ind pripravenim vSech potfebnych pomiicek, 1€kt
a dokumentace pacientti. Poddvani 1€k probihd vZdy u lizka pacienta, neptipustné je chystat
Iéky na chodbé nebo na sesterné a odnédSet je pacientovi pfipravené v lékovce. Jedinou
vyjimkou je podavani 1€kl u pacientt se zvySenym hygienickym reZimem, které je situovano
na zaver podavani 1€kl pacienttim, jeho postup je uveden niZe. Sestra vejde na pokoj pacientii



a pfijede k lazku prvniho pacienta, provede hygienickou dezinfekci rukou. Dle dokumentace
pacienta chystd jednotlivé léky do lékovky (oddélené tablety, kapky, sirupy, drazdivé 1éky,
antibiotika apod.), po vlozeni 1éku do 1ékovky vzdy ihned oznaci poddni léku v dokumentaci
(prevence pochybeni prehlédnutim v dokumentaci). Léky pfipravuje z origindlnich baleni
a vzdy provede troji kontrolu léku (pti vytahovani krabicky, kontrola blistru, pfi vkladani
zpét do krabicky), kontroluje ndzev l€éku, silu, lékovou formu a expiraci. V pfipadé,
Ze ordinace 1€kl nenfi jasnd, Citelnd a srozumitelnd, sestra 1ék nepodd, oznaci jeho nepodani
a kontaktuje 1ékare.

Chystani jednotlivych forem lékii je odliSné:

Podadvani lékn 7 blistru probihd vytlatenim poZadovaného mnoZstvi 1éku piimo do lékovky.
Léky v lahvicce se vyjimaji pomoci pinzety nebo vysypanim pozadovaného mnoZstvi 1éku
do vicka origindlnitho baleni 1éku ¢i jiné Cisté, dezinfikované a suché 1€kovky. Kapky
se odmé&fuji nejcastéji pomoci odkapéni piisluSného ordinovaného poctu kapek z origindlniho
baleni. Z diivodu piesnosti musi kapani probihat v drovni o¢i (viz Obrédzek 2). Déle je mozné
davkovani stejné jako u sirupit odméienim ordinovaného mnozstvi mililitrit do odmérky nebo
stifkacky. Smési a suspenze se odmétuji po dikladném protfepdni odmérkou nebo do
stitkacky. Sumivé tablety se rozpoustéji v pfiméfeném mnozstvi vody nebo ¢aje (pokud neni
v ptibalovém letdku uvedeno jinak) a pacient je muze uzit az po jejich Gplném rozpusténi.
Granule se nejcCastéji odméetuji origindlni nebo graduovanou Izickou do sklenicky s vodou,
nechaji se rozpustit, uZiti je mozné aZz po Uplném rozpusSténi. Sublingudlni tablety se
nepolykaji, ale vlozi pod jazyk az do uplného rozpusténi. Bukdlni léciva se aplikuji na sliznici
dutiny ustni, bukdlni tablety se vloZi mezi désen a sliznici tvére.

Obrazek 2 Piiprava podani kapek (v drovni o¢i)

K odméreni pozadovaného mnoZstvi léku se nedoporucuje pouzivani lZice a 1Zicky,
protoZe maji rizné objemy. Nelze se spolehnout, Ze ¢ajova 1zicka se rovnd 5 ml, 1zice 10 ml.
Stejné tak rtizné kapitka mohou mit odlisSny objem kapky, proto nelze dogmaticky pocitat,
ze 20 kapek je rovno 1 mililitru.

Pileni léku (viz Obrazek 3) je obecné¢ mozné pokud maji tzv. pilici ryhu. Potahované
aretardované formy 1€kt vétSinou neni mozné pulit. Informace o moznosti ptileni 1éku jsou
vzdy uvedeny v ptibalovém letdku. Lék je mozno rozpulit pomoci bunicitych ctvereckil nebo
pouzitim ptlice. Nelze se 1éku dotykat rukou! Puali¢ 1éku musi byt u kazdého pacienta Cisty.



Nepouzitd palka 1éku musi byt vhozena do kontejneru ur¢eného pro likvidaci 1€k, nelze ji
vkladat zpét do blistru ani po ptelepeni naplasti.

Obrézek 3 Puleni 1éku (vlevo vloZeni 1€ku do ptlice, uprostied vyjmuti 1€kl z pilice, poté
nasleduje vloZeni pilky 1éku do 1ékovky, vpravo likvidace nepouzité pilky 1éku)

Podavani 1éku pacientovi

Pred podanim 1€kt pacientovi sestra ovéti jeho identifikaci dvojim zpiisobem (napt. kontrola
jména a roku narozeni na identifika¢nim Stitku nebo dotazem ,,Jak se jmenujete?, Jaky je Vas
rok narozeni?“. Pfi podani 1€kt spolupracujicimu pacientovi, schopnému 1éky uZzit
samostatng, sestra vizudlné kontroluje uZiti 1ékd, miiZe vyuZit i kontroly formou pozadani
pacienta o otevieni dst po poZziti 1ékt. U nespolupracujiciho pacienta, neschopného 1éky uZzit
samostatné, musi sestra zajistit asistenci nebo tplné podani 1ékti. Pfi asistenci sestra pomtize
pacientovi zaujmout vhodnou polohu (sed nebo polosed), pfipravi vhodné tekutiny na zapiti
1ékd (vhodné tekutiny: ¢aj, voda, nevhodné tekutiny: mléko, alkoholické napoje, ovocné
Stdvy, sycené minerdlni vody), s pacientem dohodne, jakym zplsobem chce léky uZit
(postupné po jednom léku, vSechny léky najednou apod.). Asistuje pfi uZziti 1€kt a zkontroluje
spravné uZiti 1éka. Pokud sestra podavd 1éky spolupracujicimu pacientovi, neni v ptimém
kontaktu s pacientem (napf. dotknuti se pacienta nebo pacientova okoli), pouze predd léky
v 1ékovce, pak stati provadét hygienickou dezinfekci rukou mezi jednotlivymi pokoji.
V ptipadé€, se dochdzi ke kontaktu s pacientem nebo pacientovym okolim, pak se provadi
hygienicka dezinfekce rukou mezi kazdym pacientem.

Vev s

Piichystané léky neni moZné ponechat pro jejich pozdéjsi uziti napiiklad na no¢nim stolku
pacienta. Pacient pravo byt sestrou informovan o ndzvu a sile 1ékd, které jsou mu podavany.
Neni v kompetencich sestry informovat pacienta o ucincich 1€kt. Drtit 1éky lze pouze na
zaklad¢é pisemné ordinace 1ékafe v dokumentaci pacienta. Nelze drtit naptiklad 1éky s fizenym
nebo prodlouZzenym ucinkem, nckteré tablety potahované enterosolventnim filmem.
Informace o moZnosti plleni ¢i drceni 1€kl jsou uvedeny v piibalovém letdku.

Pfi podavani 1€ka se musi sestra vZdy plné soustiedit, protoze hrozi vysoké riziko pochybeni.
Sestra nesmi nikdy ponechat lékovy vozik bez dozoru. Napiiklad pokud sestie na lékovém
voziku dojde 1€k a musi pro néj dojit do pifiruéni 1ékdrny, lékovy vozik musi vzit vzdy
s sebou. Léky musi byt uchovdvany v pivodnim origindlnim baleni, po dobrini 1éku se
likviduje 1 krabicka, nelze doplnovat blistry z jiného baleni, je zde riziko neshody expiraci.



2.1 Podavani lékii u pacienti se zvySenym hygienickym rezZimem

Pacienti se zvySenym hygienickym reZimem maji specifické pozadavky na poddvani 1éki.
Léky témto pacientim jsou poddvany vzdy az na zavér Cinnosti. S 1ékovym vozikem nebo
tdcem sestra nesmi vstoupit na pokoj pacienta. Sestra nachystd dle dokumentace vyse
popsanym zpusobem léky na sesterné a v Iékovce nese 1éky pacientovi. V hygienickém filtru
oblékne ochranné pracovni pomicky (plast, rukavice, ustenka, ev. Cepice), pfesype léky
do lékovky urcené pro pacienta se zvySenym hygienickym reZimem a v té mu léky poda.
Zkontroluje uZiti 1ékd, dle potieby pacientovi dopomiize nebo zajisti uZziti 1ékd. Po uZiti
se Iékovka pacienta dezinfikuje v dezinfekci, kterd je individudlné piipravena pro pacienta
ve zvySeném hygienickém reZimu nebo se preferuje pouZziti jednordzovych pomtcek.

2.2 Podavani léki do sondy

Podavéni 1€kt sondou se vyskytuje u pacientii, ktefi nemohou nebo nejsou schopni pfijimat
léky perordlni cestou. Né&kterd perordlni 1éCiva nelze nahradit jinym zplsobem aplikace,
neexistuje ani jind alternativa l1éCiva a je nutné dorucit 1€k pomoci sondy urcené k podéani
umélé vyzivy. Timto zpiisobem Ize poddvat léky pouze na zdkladé ordinace lékaie (piiklad
ordinace: Ambrobene roztok 5 ml do NGS 1-1-0). Pfipadnym porusenim struktury lékové
formy (drcenim Iéku), nevhodnou piipravou a chybnym podianim Iéku muze dochdzet
ke sniZzeni absorpce 1éCiva, ucpani sondy, vzniku interakce enterdlni vyZziva - 1€k, coz muiize
vyustit v nedc¢innou hladinu 1é¢iva, nedostatecnému tcinku podaného 1€ku ¢i rozvoji jinych
komplikaci.

Pfi podavani 1€kt vyZivovou sondou se preferuji tekuté lékové formy (roztoky, sirupy, kapky
emulze, suspenze). Pokud 1éCivo neni dostupné v tekuté formé, pak se podavaji tablety,
kapsle, pelety. U kapsli s tekutym obsahem je podavéani sondou sporné, protoZze nemusi dojit
k vyprdzdnéni celého obsahu kapsle a neni zarueno podéni celé davky 1éku.

Specifika podavani 1ékii sondou

Lécivo se nesmi piiddvat nebo misit s enterdlni vyZivou, u podéni vice 1ékti ve stejny Cas, je
nutno podat kazdy 1€k zvIast a proplachnout vodou nebo ¢ajem. Nikdy se nesmi drtit a misit
vice 1€kt najednou s tekutinou (riziko vzniku fyzikédlné-chemickych inkompatibilit a ucpéani
sondy). Tablety se rozdrti na jemny prasek a smisi se s tekutinou nebo (stejné jako kapsle)
se vlozi do stiikacky s tekutinou a nechaji rozpustit, kapsli je nutno otevtit a obsah smisit
s tekutinou.

Postup podavani 1éki sondou zacind piipravou vsech potiebnych pomucek a dekurzu
pacienta, ve kterém je lékafem ordinovano podani 1€kt do sondy, v piipad¢ potieby i moZnost
drceni 1ékt. Sestra pfipravi léky vySe uvedenym zpisobem (u lizka pacienta, odSkrtnuti
podani 1é¢iva ihned po nachystani do 1€kovky). Po nachystani 1ékti sestra rozdrti kazdy 1€k
Fowlerova poloha. Konec sondy sestra podloZi ochrannou podloZkou (napf. bunicinou),
aby nedoslo k znecisténi luzkovin. Po otevieni zdtky sondy sestra ovefi spravnost jejiho



uloZeni. Pozitivni aspirace Zaludecniho obsahu nesmi byt vétsi neZ 50 ml, v opa¢ném piipadé
sestra informuje 1ékare a plni jeho pokyny. Aspirovany zaludecni obsah sestra vrati zpét
do zaludku a pomalu aplikuje roztok c¢aje ¢i vody a léku do sondy. Po podani vSech 1éki
sestra proplachne sondu alespoil 50 ml aje nebo vody a uzavie ji katétrovou zéatkou.
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