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Anafilaxia - allergologiai krizis allapot

» Sulyos, életet veszélyezteto, szisztémas allergias reakcio.

» Valtozatos klinikai megjelenés, a tiinetek széles skalan mozognak, kombinalodnak.

» Gyorsan kialakulo életveszélyes leguti, és/vagy legzési, és/vagy keringési zavar,
rendszerint bor- és nyalkahartya-tiinetekkel.

» Anafilaxia diagnosztikus kritériumai:
» hirtelen kialakulo és rapidan progredialo tiinetek

» Léguti, légzési és keringési, bor, nyalkahartya (orr, garat, szaj), gyomor-bélrendszeri és
pszichés tiinetek

» ismert allergénnel tortént kontaktus (rovarcsipés, étel, gyogyszer, latex leggyakrabban)

Esetek 5%-ban bifazisos formaban jelenik meg (anafilaxia kialakulasat koveto 1-72
oraban).
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FARE  FOODALLERGY & ANAPHYLAXIS EMERGENGY GARE PLAN

' Food Allergy Ressarch & Education

https://www.foodallergy.org/living-food-allergies/food-allergy-essentials/food-
allergy-anaphylaxis-emergency-care-plan




Anafilaxia kezelese - Adj im. adrenalint!

» Legfontosabb gyégyszere az intramuszkularis adrenalin! (vasopressor)

» Az intramuszkularis injekcio legoptimalisabb helye a m.quadriceps
kp.harmadanak lateralis felszine. Olyan tdt hasznaljunk, amely
biztosan beér az izomzatba! 10mp-ig masszirozzuk a beadas helyét!

» Epipen autoinjektor - Epipen 300 mcg 30 kg felett, Epipen junior
150 mcg 7,5 - 30 kg kozott. Sziikség esetén 5-15 perc utan

Eletkor Daoziz Az 1 mg/ml-es koncentraciog

ismetelheto. N D e | Sk el
=12 éves gyermekek és 500 mikrogramm (0.5 mg) 0,5 ml
» Tonogen ampulla - felnotteknek és 12 év feletti gyermekeknek im. | T P e
0.5 mg (=0.5 mI=1/2 ampulla Tonogén), sziikség esetén 5-15 Perc |umpemmmmmn i mipmmiis {601 it
utan ismetelhet. iﬁ;ﬁﬁﬁﬁﬁﬁkﬁﬁ%?ﬁ?m@&ifﬁ
Kis térfogati fecskendd hasznalanda.

. .. T . . T ERC/MRT 2015 Ujraélesztés ajanlas
Intravénasan ITO-n kivul, a klinikai valasz fuggvenyeben kell titralni ) J

» Jlampulla (1mg) Tonogen 1000ml 0,9% NacCl infGzioban oldva, kezdeti
2ml/min sebességgel, max.sebesség 10ml/min

» Jlampulla (1mg) Tonogen 10mi-re higitva (0.9% NaCl), 0.5ml-ként adagolva




Anafilaxia kezelése - 2022.julius 1-jetol

EUT0 32.

Tamogatott indikaciok:

EU100 76,

Tamogatott indikaciok:

== In vitro esfvagy in vivo diagnoez!i(évﬂ igazolt, klinikai tineteket okozo tilerzekenyseg gyakran allergizalo

tapldlekra, gyogyszerme, rovarmersegre.

A javaslatot kiallito és a gyogyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozo eldirasok:

Munkahely Szakképesités Jogosultsag
Megkdtés nelkil Allergoldgia és Klinikai immunclogia irhat
Megkétés nélkil Gyermektiiddgyogyaszat irhat
Megkétés nélkil Tiiddgyogyaszat irhat

Jardbeteg szakrendslés/Fekvibeteg gyogyintézet

Allergolégia és Klinikai immunclogia

Jardbeteg szakrendslés/Fekvibeteg gyogyintézet Gyermekiiiddgydgyaszat
Jardbeteg szakrendelés/Fekvibeteg gydgyintézet Tidogyogyaszat
Haziorvos Megkdtés nalkil

javasolhat &s irhat
javasolhat &s irhat
javasolhat &= irhat
javaslatra irhat

== In vitro eahragy in vivo diagnosztikaval igazolt, klinikai tineteket okozd tllérzekenység gyakran allergizalo
taplalékra, gyogyszeme, rovarméregre abban az esetben, ha sllyos szisztémas reakcio szerepel a kortdrténetben

illetve barmilyen okbol (foglakozas, kimyezet) nagy az anapm‘la:ua veszelye.

A javaslatot kiallitd és a gydgyszert rendeld orvos munkahelyére és szakképesitésére vonatkozd elbirasok:

Munkahely Szakkepesités Jogosultsag
Megkdtés nélkil Allergolagia és kinikai immunologia irhat
Megkétés nélkiil Gyermektiidsgybgyaszat irhat
Megkétés nélkiil Tiidégyagyaszat irhat

Jandbeteg srakrendelés/Fekvibeteg gydgyintézet

Allergolagia és kinikai immunologia

javasolhat &s irhat

Jardbeteqg srakrendelés/Fekvibeteg gydgyintézet Gyermektiddgyogyaszat javasolhat &s irhat
Jardbeteqg srakrendelés/Fekvibeteg gydgyintézet Tiddgyogyaszat javasolhat &s irhat
Héziorvos Megkdtés nélkil javaslatra irhat

Szakorvosi javaslat drvényességi ideje 12 honap.

Szakorvosi javaslat érvényességi ideje 12 honap.

Termek név Kiszerelés Térzskonyvi szam
- EPIPEN JUNIOR 150 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO ELARE  1x autoinjekior OGYI-T-2003%/02
TOLTOTT TOLLBAN o
- EPIPEN 300 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO ELORE 1x autoinjekior OEYI-T-20038/01
TOLTOTT TOLLBAN

Elfogadhato BNO kodok (beleérive az 6sszes azonosan kezdddo kodot): T78

Termék név Kiszerelés Térzskdnyvi szam
-EPIPEN JUNIOR 150 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO ELORE  1x autoinjektor QOGYI-T-20039/02
TOLTOTT TOLLBAN L
- EPIPEN 300 MIKROGRAMM OLDATOS INJEKCIO ELORE 1x autoinjekior CEYI-T-20039001
TOLTOTT TOLLBAN

Elfogadhato BHO kodok (beleértve az 0sszes azonosan kezdodo kodot): T78







Anafilaxia kezelese (ABCDE séma)

Trigger megsziintetése (pl. rituximab infuzio leallitasa).
Testhelyzet (Trendelenburg - féliilo - stabil oldalfekvés).
OMV - oxigén, monitor, véna biztositas.

Légut biztositas (ETI, conicotomia valhat szlikségessé).

vV v v v Vv

Gyors bélus iv. folyadék (felnétteknek 500-1000 ml 0,9% NaCl, Ringer), monitorozni
valaszt, nagy mennyiségre lehet sziikség.

» Antihisztaminok iv/im (Suprastin) a masodik valasztando szerek.

» Bronchospasmus esetén salbutamol (Ventolin) inhalacié (2-4 puff adagol6 aerosolbdl).

Kortikoszteroidok (methylprednisolon 1-2mg/ttkg), akutan tobbnyire hatastalan, segithetnek
megelozni vagy roviditeni az elhizodo reakciokat.




Hogyan kell hasznalni az Epipent?




Ujraélesztés
ERC 2021 es ERC/MRT 2015 ajanlas alapjan







A tulelési lanc
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Keringesmegallas elott

= Az a legjobb Ujraélesztés, amit el
sem kell kezdeni, mert sikerult
megelozni a keringésmegallast.

= ABCDE allapotfelméres
alkalmazasa.

= SBAR kommunikacios séma
hasznalata.




Teendok sulyos allapotu beteg esetén




SBAR sema - 112 OMSZ, ITO mellek

m S - Situation - helyzet: bemutatkozas, beteg jelen
valoszinlsitheto problémaja

m B - Background - hattér: relevans anamnesztikus adatok,
panaszok

m A - Assessment - vizsgalat: ABCDE allapotfelmérés alapjan

R - Recommendation - javaslat: nyilt kommunikacio miben keérik
a segitseget, ellato/betegtars ITO csapat elé kiildése




Keringesmegallas esetén

Korai felismeres:

= a beteg eszméletlen ES nincs normalis
légzése (agonalis legzes)

» gorcs tevekenységet produkalhat




Agonalis légzes




Korai felismeres

Biztonsagos a helyszin?

Van a betegnek élettel osszeegyeztethetetlen sériilése?
Kontaktus ? (vallak megrazasa- megszolitas)

= A-B

= Airway: fej hatra - all elore

= Breathing: 10 masodperc van legzes
= Nézd: mellkaskiterés — St olgolfekvés
= Hallgasd: légzési hang ] S
= Erezd: légaramlas az arcon ™~ nmlle -
CPR




Korai felismereés - BLS

ERC/MRT 2015 Ujraélesztés ajanlas
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JO minoségu mellkaskompresszio

= Ceélja a perfuzio biztositasa (sziv, agy).

= Folyamatos, megszakitas minimalizalasaval
(max.10-5mp, befuvas-ritmusanalizis-sokk-
csere eseten).

= Csere 2 percenkent (ritmusanaliziskor)
vagy kifaradaskor.

= Kemeny alapon - fold, leeresztett matrac,
agy CPR modban.




JO minoségu mellkaskompresszio

= Megfelelo kompresszios keztartas.
= Szegycsont also felénél.
= Frekvencia 100-120/min (metronom).

= Testalkattol fiiggoen 5-6 cm mély.




JO minoségu mellkaskompresszio

= Felengedes: kompressziot kovetoen
mellkast hagyni felemelkedni!




Korai felismereés - BLS

ERC/MRT 2015 Ujraélesztés ajanlas



Legutbiztositas, lelegeztetés

» Pozicionalt fej: fej hatra - all elore.
= Szajbol-szajba orrbefogassal.

= Normal levegovételnyi befuvassal
mellkasemelkedést eléerni.

= 2 befuvas maximum 10 sec. tartson.

= ,Compression-only CPR’




Korai felismereés - BLS

ERC/MRT 2015 Ujraélesztés ajanlas



Felautomata kulso defibrillator




Felautomata kulso defibrillator

» Célja a biztonsagos defibrillalas elvégzése -
laikusok, eli.személyzet segitése.

C = Hangi és/vagy képi utasitasokat ad. Ujabb tipusok a
mellkaskompresszio minoségerol (frekvencia,
meélység) is informaciot adnak.

= Ontapado defibrillator elektrodak - ragasztasi
helyekrol szolo rajzzal/abrakkal ellatva.




Felautomata kulso defibrillator

= AED-vel a defibrillalas elvegzeése:

» Az elektrodakat az abraknak
megfeleloen helyezziik a mellkasfalra
mellkaskompresszio kozben!

= Az elektrodak kabelét csatlakoztassuk
a kesziilekhez!

= Kapcsoljuk be a keszuleket!

» Varjunk az utasitasra!




Felautomata kulso defibrillator

= AED-vel a defibrillalas elvégzese:
= Kovessiuk az utasitasokat!

» Ritmusanalizist végez! (sokkolando vs. nem
sokkolando ritmus)

= Ritmusanalizis, sokk adas idejére
mellkaskompresszi6 sziinetel (max.5-10mp)!

= Sokk leadasakor senki ne érjen a beteghez,
megnyomni a gombot!

= Sokk leadasat kovetéen azonnal folytatni a
mellkaskompressziot!







Korai felismereés - BLS

ERC/MRT 2015 Ujraélesztés ajanlas



Koszonom a figyelmet! JO munkat!




