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Defekace

vyprazdnovani tlus
jedna se o reflexni proces

traveniny z tenkeho do tlusteho
vite klicky a koneCniku

volan impuls do defekacniho centr
¢ miSe (reflexni centrum je uloze
i oblasti S2 a S4) — dochazi ke s
valoviny - ochabnuti vnitinih
ceni na stolici




DO

a Castem potlacovani defekace
acniho reflexu — nasledkem je zacpa,
eflex tedy muze byt potlacen volnim u

a frekvence defekace je individualni, cc



Defekaci ovliviiuje

vlaknina - rozpustna, nerozpustna, koren

1 (neschopni ovladat vyprazdnovani), stari lide
aktory — stud, stres, uzkost, nedostatek soukromi
vani na luzku)

ivita — pohyb podporuje traveni, stfevni peristaltik
1dni analgetika (zacpa), laxantiva, antidiarhoika —
¢ l1éky

ekaci, infekce, hemeroidy — vné;si, vnitini
¢ktera metabolicka onemocnéni



Zmény v defekaci - zacpa

ipace) — obtizne¢, bolesti
ovani malého mnozstvi tuh¢ a
olice, vedouci ke snizen¢ frekven
ce az k uplnému zastaveni vyprazd

rovazena tlakem v dutin€ briSni, ten

mi1, bolestmi hlavy..

> duvody zacpy: | prijem tekutin, Spa

ci navyky, | pohybova aktivita,
eni strev..



B e

navykova zacpa — vznikajici naprik
fekacniho reflexu navykem na laxantiv
zminén¢ Spatne zivotospravy.

zacpy je symptomaticka, ktera vznika pri
eni stieva (tumory, hemoroidy)

stipace — uprava zivotospravy, nacvik def
cerinove Cipky, laxantiva, klyzma



- Zmény v defekaci -

yprazdnovani stolice — probiha jak
ici zacpa — pote faleSny prujem, tuha st
drazdi sliznici stfeva ktera produkuje hlen,
casti stolice. Skybalu je Casto nutn¢ digital

st1 digitalniho vybaveni stolice je nutnée res
nta! Tento vykon je pln¢ v kompetenci lek



- Zmény v defekaci -

rhoea) —tridka vodnata az strikana

fekce, dietni chyby... Cave - dehydrat
rychly pruchod stfevem | resorpci ele

<

uze byt doprovazen zvracenim, bolestmi b
lesti hlavy..

ygienicka péce



Zmény v defekaci, diskomfort

Inkontinence stolice — nekontrolovatelny odchod
stolice, samovolné€, nezavisle na vuli (nadory,
poruchy CNS, poruseni svaloviny panevniho dna..)

Plynatost (flatulence) — nadmérny odchod plynu
Nadymani — meteorismus, T tvorba plynu

Tenesmus — pocit neuplného vyprazdnéni stolice,
az bolestivé nuceni na stolici doprovazejici
kreCovite bolesti biicha



Hodnoceni stolice

1 — frekvence, konzi
¢si ( kojenec x dospély Clo

ragie — Cerstva krev ve stolici (he
a — tmava, dehtovita stolice (vySsi

ea — mastna, naSedla stolice, obsa
ny tuk (zluCove poruchy, malabs

n, paraziti




- Klyzma, indikace klyzmatu

veni tekutiny koneCnikem do tlu
ucelem:

stolice, zbytku stolice

yni

ci, vySetrenim stiev, porodem
ristaltiky tlustého streva

1v nebo kontrastni latky



- Druhy klyzmatu -

né — pred operaci, vySetfenim, pri

oztoku je urCeno vékem

ch pouzijeme az 1500 ml roztoku (voda, u
o teple tekutiny piidat nékolik 1zic ricinov

dskolniho véku 150 -200 ml roztoku (FR)
do 50-80 ml (FR, MM)

1 firemné vyrabéne prostiredky (Yal).



- Druhy klyzmatu -

€ pr1 zacpe, nebo take v dobé, kd
. Vpravujeme do konecniku a streva
oleje, nebo soln¢ roztoky za ucelem vy
stolice

¢ formou mikroklyzmatu nebo jako kape



- Voda jako roztok pro klyzma -

otonicky roztok. Ma ni1zsi osmoticky tla
anych klyzmatech velkymi objemy vody
sorpci vody zpét od krevniho ob&hu a pacie
erhydrataci, hypervolemii. Proto je bézna v
ovana u kojencti do 1 roku. Roztok pouZity
je vzdy v kompetencich 1ékare!




Druhy klyzmatu

aveni leCebné latky do koneCniku ve
) klyzmatu (tekutina do 150 ml) nebo mil
>dkem Yal — aplikace dle navodu vyrobce)

ké — pomoci klyzmatu aplikujeme kontrast
soucasti irigografie — kontrastni rentgenove



- Priprava pomucek

ka, emitni miska, bunicina

erusovacem/peanem

ebo lubrikant

a sterilni rektalni rourka
omucky (plast’, rukavice)

ebneho klyzmatu dale potrebujeme ordi



a — psychicka podpora, nutnost sp
, citlivy pristup,

hodné polohy (zada, pravy bok) a pouci
zet stolici cca 10-15 minut

rovadi na luzku pacienta nebo v mistnos
e zvyklosti oddéleni.



Postup provedeni

vni 1dentifikaci pacienta
d pacienta gumovou podlozku,
isy k luzku

ce rukou

eme s1 ochrann¢ pomucky

ny irigator tekutinou (37 © C) zavésime n
hneme tekutinou — odstranime vzduch
rektalni rourku s irigaéni soupravou
e potiebnou cast téla

odnou polohu pacienta

urku naneseme Mesocain n



. Postup vykonu .

veme, aby zatlaCil na s
ment zavedeme vhodnou rekt
ecniku (6 - 10 cm hluboko), pock
chod plynl — pozor na hemeroidy,
us, pripadne anomalie v konecniku

lu zaCiname aplikovat tekutinu do st
pacient pocituje silny tlak v briSe,
e klyzma zpomalit nebo zastavit
— az n€kolikrat po sobé&



neni schopen tekutinu udrzet, vy
¢ lekare

ektalni rourku a soucasn¢ ji otirame d

nedostateCneho vyprazdnéni se vykon dl
akuje (vétSinou 3krat)






em klyzmatu pouzijeme novou jedn

kapenkoveho klyzmatu, namisto 1rigatoru
t, ktery napojime na rektalni rourku.

c1 je nutne rektalni rourku naplasti fixovat
likace roztoku je 60 kapek/minutu

nec nutné zaznamenat do dokumentace



-Péée 0 nemocného po vykonu -

ovy stav nemocneho — bolesti, p

fipadn¢ komplikace v oblasti konecni

amename do osetrovatelské dokumentac
omplikace neprodlen¢ hlasime 1ékari.



- Péce o pomucky po vykonu -

¢ vhodnou dekontaminaci pomucek
pecnou likvidact materialu pro jednor




