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Informator dla pacjentéow
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Postepowanie w przypadku odmy optucnowe;j

Zastrzezenie

Niniejsze informacje zostaty sporzgdzone przez pacjentéw, ktorzy doswiadczyli odmy
optucnowej, oraz pracownikoéw opieki zdrowotnej. Informator ten odnosi sie do metod
leczenia stosowanych w Wielkiej Brytanii i moze nie by¢ zgodny z procedurami stosowanymi
w innych krajach. Podane w nim informacje te nie mogg zastgpic¢ konsultacji u pracownika
opieki zdrowotnej. Mogg zaistnie¢ okolicznosci wptywajgce na decyzje podejmowane

w poszczegolnych przypadkach. Informacje te powinny by¢ zawsze uzywane razem

z informacjami dostarczonymi przez zespdt medyczny pacjenta.

Kiedy nalezy wykorzystac te informacje o pacjencie?

Informator ,,Postepowanie w przypadku odmy optucnowej” zawiera informacje dla pacjentéw
cierpigcych na pierwotng samoistng odme opfucnowa. Definicja znajduje sie na nastepnej
stronie. Istniejg rozne sposoby leczenia tej dolegliwosci. Celem informatora ,,Postepowanie

w przypadku odmy optucnowej” jest wyjasnienie pacjentom réznych sposobdw leczenia

i pomoc w wyborze odpowiedniej dla nich metody. Istnieje wiele réznych rodzajow odmy
optucnowej (np. wtdrna samoistna odma optucnowa, odma pourazowa), ktdre nie zostaty
omoéwione w tym informatorze. Twdj pracownik opieki zdrowotnej poinformuje Cie, jesli
cierpisz na taki rodzaj odmy optucnowej, i wyjasni sposéb postepowania.

Tworcy

Projekt ten prowadzony jest przez West Midlands Academic Health Science Network
(WMAHSN), Accelerated Access Collaborative oraz lekarzy specjalistow z Manchester
University NHS Foundation Trust i University Hospitals of North Midlands NHS Trust. Realizacja
tego projektu nie bytaby mozliwa bez czasu i wiedzy pacjentdw, ktorzy doswiadczyli odmy
optucnowej.
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Postepowanie w przypadku odmy optucnowej

1. Czym jest ,,odma optucnowa”?

Zwykle ptuca docisniete sg do wnetrza klatki
piersiowej. Do odmy optucnowej dochodzi,
gdy powietrze ,ucieka” lub , przecieka” przez
zewnetrzng btone okrywajacg ptuca (optucng)
przez mate rozdarcie, otwor lub kilka matych
otworow, co powoduje powolne oprdznianie
sie ptuca, jak balonu. Powietrze, ktore ucieka,
zostaje nastepnie uwiezione miedzy ptucami
a klatkg piersiowa.

Uwiezione powietrze, ktore
wydostato sie z wnetrza ptuc

2. Czym jest ,,pierwotna samoistna
odma optucnowa”?

Spontaniczna odma opftucnowa ma miejsce,
gdy powietrze ucieka przez zewnetrzng btone
otaczajgca ptuca, pomimo braku przyczyny,
takiej jak uraz lub uszkodzenie klatki piersiowe;j.

Pierwotna spontaniczna odma optucnowa
moze wystgpi¢ w zdrowych ptucach bez
zadnych znanych problemow. Czesto wystepuje
u 0s6b mtodszych, zwtaszcza w wieku ponizej
50 lat.

Wtdrna spontaniczna odma optucnowa
dotyka ptuc z wspdtistniejgcymi problemami,
takimi jak przewlekta obturacyjna choroba
ptuc (POChP czyli uszkodzenie ptuc
spowodowane paleniem) lub zwtéknienie
ptuc (bliznowacenie). Wtérna samoistna
odma optucnowa wystepuje znacznie czesciej
u 0s6b w wieku powyzej 50 lat. Informator ten
nie omawia metod leczenia tego typu odmy
optucnowej.

3. Czy pierwotna samoistna odma
optucnowa jest niebezpieczna?

Nie. Pierwotna samoistna odma optucnowa
bywa bolesna (a czasami bardzo) i moze
utrudnia¢ codzienne funkcjonowanie przez
kilka dni lub tygodni, ale jest bardzo mato
prawdopodobne, aby zagrazata zyciu. Pacjenci,
ktérzy przebyli odme optucnowg, mogg byc
zmuszeni do zrezygnowania z niektorych
czynnosci, takich jak latanie i nurkowanie.
Ograniczenia te mogg by¢ krotko- lub
dtugotrwate. Przed przystgpieniem do takich
dziatan nalezy zawsze uzyskac potwierdzenie
od lekarza.
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4. Jakie sg objawy tej choroby?

BAl. Bol w klatce piersiowej, plecach

i ramionach jest bardzo czestym objawem
odmy optucnowej. Pamietaj, ze poziom

boélu NIE jest powigzany z rozmiarem odmy
optucnowej ani sposobem jej leczenia.
Kazdy moze doswiadczac bolu na inny sposob.
Bol moze miec:

e postac ucisku z przodu lub z tytu klatki
piersiowej

e postac przeszywajgcego bdlu z przodu lub
tytu klatki piersiowej

* dowolne nasilenie, poczawszy od tagodnego
do silnego bolu.

Dusznos$¢. Dusznosc to czesty objaw, ktory
moze mie¢ nasilenie od lekkiego do bardzo
duzego. Objaw ten moze by¢ niepokojgcy,

ale wazne jest, aby wiedziec, ze w przypadku
pierwotnej odmy optucnowej ptuca sg zdrowe
i poradzg sobie z nig bardzo dobrze, nawet jesli
jedno z nich zostato opréznione.

Inne objawy. Kazdy inaczej doswiadcza odmy
optucnowej. Wazne jest, aby zespdt medyczny
wiedziat, jak sie czujesz, aby mdgt otoczy¢ Cie
odpowiednig opieka.

5. Co wydarzy sie w szpitalu?

Wiekszos¢ pacjentdw z pierwotng samoistng
odmg optucnowa zgtasza sie do szpitala

z objawami dusznosci i/lub bélu w klatce
piersiowej. Po ocenie przez pracownika stuzby
zdrowia przeprowadzane sg badania, w tym
badania krwi, przeswietlenie klatki piersiowej
(CXR) i badanie elektrokardiograficzne (EKG).
Diagnoze pierwotnej samoistnej odmy
optucnowej stawia sie na podstawie zdjecia
rentgenowskiego klatki piersiowej. Na tym
etapie zespot medyczny omawia dostepne
metody leczenia, a informator ten stanowi
potwierdzenie tych informaciji.

6. Jakie s3 metody leczenia pierwotnej
samoistnej odmy optucnowe;j?

Srodki przeciwbélowe. Srodki przeciwbdlowe
sg naprawde wazne i pomogg ztagodzi¢ bdl,
ktérego doswiadczasz w przypadku odmy
optucnowej. Zapytaj zespdt medyczny,

jakie srodki przeciwbodlowe bedg dla Ciebie
najlepsze.

Niektore z opisanych ponizej metod
leczenia bywaja uzaleznione od
kwalifikacji personelu i zespotu
dostepnego w lokalnym szpitalu,

€O 0znacza, e nie zawsze bedg dostepne.
Mozna réwniez ustali¢ odpowiednie
leczenie na podstawie nasilenia objawodw.
Zespot medyczny omowi z Tobg wszystkie
dostepne opcje.

Obserwacja. Ptuca w koncu zagojg sie same.
Niektdrzy eksperci uwazajg, ze szybciej

sie regenerujg, gdy sg oproznione. Kiedy
rozdarcie/otwér sie zagoi, ciato bedzie powoli
przez kilka tygodni wchfaniac¢ powietrze, ktore
uszto, a ptuca ponownie sie napetnia. Okres ten
nazywany jest ,oczekiwaniem i obserwacjg”
lub ,tylko obserwacjg”. Twoj zespdt medyczny
moze porozmawiac z Tobg o tym, czy jest to dla
Ciebie bezpieczna opcja.



Uwolnienie uwiezionego powietrza

i ponowne napetnienie ptuc. Mozna to zrobi¢
za pomocg kilku réznych rodzajéw procedur,

z ktérych wszystkie mozna wykonac przy uzyciu
znieczulenia miejscowego i matych igiet/

rurek. Wszystkie te procedury majg na celu
uwolnienie powietrza, ktére uszto, i ponowne
napetnienie ptuc (szybciej od samoistnie
nastepujgcego procesu). Procedury te
obejmuja:

,Urzadzenie ambulatoryjne”. Procedura ta
polega na wprowadzeniu matej rurki przez
skore i miesnie klatki piersiowej do przestrzeni
miedzy ptucem a klatka piersiowa. Jest ona
podtgczona do zaworu jednokierunkowego,
ktéry wypuszcza powietrze, ale nie wpuszcza
go do $rodka, lub jest w niego wyposazona.

Lekarz moze zaproponowac Ci rézne
urzadzenia ambulatoryjne, ktére jednak
dziatajg w ten sam sposdb. Mozesz nosic
takie urzadzenie na sobie i wrdci¢ z nim

do domu. Gdy cate uwiezione powietrze
zostanie usuniete, a rozdarcie/otwor w btonie
otaczajgcej ptuca sie zagoi, urzagdzenie moze
zostac usuniete. Jesli urzadzenie nie zadziafa,
konieczna moze by¢ wizyta w szpitalu w celu
wykonania innej procedury (np. drenazu klatki
piersiowej).

Musisz czu¢ sie komfortowo podczas
noszenia urzadzenia i mie¢ pewnos¢,

ze bedziesz w stanie zwrdcic sie o pomoc,
dzwoniac do odpowiedniego zespotu

w szpitalu w przypadku nasilenia sie
objawoéw.

Postepowanie w przypadku odmy optucnowej

»Aspiracja igtowa”. Metoda ta polega na
wprowadzeniu niewielkiej rurki za pomoca
matej igty do przestrzeni z powietrzem
uwiezionym miedzy ptucem a klatka piersiowa.
Rurka ta podtgczona jest do obwodu, dzieki
czemu uwiezione powietrze moze byc
wielokrotnie odsysane przez strzykawke,

az do usuniecia jak najwiekszej jego ilosci.

Jesli to zadziata, mozesz wrdci¢ do domu po
zabiegu bez koniecznosci hospitalizacji (jest to
mozliwe w przypadku ok. pofowy pacjentow
poddawanych temu zabiegowi). Jesli zabieg ten
nie przyniesie oczekiwanego skutku, konieczne
moze byc¢ przyjecie do szpitala w celu
przeprowadzenia drenazu klatki piersiowe;.

™
N
AN

Bezpieczenstwo: Jesli pacjent wybierze
leczenie, ktére pozwala mu pozostac

w domu, takie jak obserwacja i oczekiwanie,
zastosowanie urzadzenia ambulatoryjnego,
lub po udanej aspiracji igtowej, wazne

jest, aby pacjent i osoby z nim mieszkajgce
byty w stanie uzyska¢ pomoc, dzwonigc

do odpowiedniego zespotu w szpitalu,

jesli pacjent poczuje sie gorzej lub jesli
objawy powrdca. W razie watpliwosci
musisz udac sie na oddziat ratunkowy.
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6 Postepowanie w przypadku odmy optucnowej

,Drenaz klatki piersiowej”. Po podaniu

srodka znieczulajgcego do przestrzeni miedzy
ptucami a klatka piersiowa, w ktorej uwiezione
jest powietrze, przy pomocy niewielkiej igty
wsuwana jest mata, cienka rurka. Rurka zostaje
przyszyta, aby zapobiec wypadaniu. Podtgcza
sie jg do butelki z wodg — jest to tzw. drenaz

z zastawkag podwodng. Uwiezione pecherzyki
powietrza wydostajg sie na zewnatrz przez
wode w butelce. Podczas drenazu klatki
piersiowej musisz przebywac w szpitalu. Zwykle
pobyt ten trwa co najmniej kilka dni, ale
doktadne informacje uzyskasz od personelu.

Jesli masz dren w klatce piersiowej, Twoj zespot
medyczny moze uzy¢ specjalnego urzadzenia,
ktore zastepuje podwodny dren uszczelniajgcy.
Ma ono cyfrowy wyswietlacz, ktory pomaga
lekarzom monitorowa¢ odme optucnowa.
Informacje te mogg pomac zespotowi
medycznemu w podjeciu decyzji dotyczgcych
rekonwalescencji i terminu usuniecia drenu

z klatki piersiowej z myslg o wypisaniu Cie

do domu. Jest to cyfrowy system drenazu

i monitorowania klatki piersiowej Thopaz+

l

medela

e
4
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7. Operacja

W niektérych sytuacjach mozna rozwazy¢
operacje pierwotnej samoistnej odmy
optucnowej. Wigze sie to z operacja
wziernikowg przy znieczuleniu ogdlnym, ktérg
omowi z Tobg zespdt medyczny. Operacja moze
by¢ uzasadniona nastepujacych sytuacjach:

¢ jesli podczas leczenia odmy optucnowej, np.
drenazem, z ptuc nadal wycieka powietrze;
* po wyleczeniu odmy optucnowej,
jesli wystgpita wiecej niz raz;
* po wyleczeniu odmy optucnowej,
jesli dotkneta obu ptuc.



8. Jakie jest najlepsze leczenie?

Nie ma najlepszego leczenia, ale jest leczenie, ktore bedzie najbardziej odpowiednie dla Ciebie.

Postepowanie w przypadku odmy optucnowej

Ponizej przedstawiono niektore zalety i wady roznych podejsc:

dusznosci

powrocie do domu

klatki piersiowej

o Kilka wizyt kontrolnych w szpitalu po

o Jesli Twoj stan sie pogorszy, konieczne
moze by¢ przyjecie do szpitala i drenaz

Rodzaj x “
leczenia

Obserwacja e Dtuzszy czas oczekiwania na ustgpienie .

Brak igiet i procedur
Mozesz natychmiast wréci¢ do domu
Brak pobytu w szpitalu

Urzadzenie
ambulatoryjne

powrocie do domu

szpitala.

Procedura wymaga znieczulenia
miejscowego i matych igiet
Kilka wizyt kontrolnych w szpitalu po

¢ Wymaga matego urzadzenia w klatce
piersiowej zabieranego domu i niesie za
sobg niewielkie ryzyko zatkania sie lub
usterki urzagdzenia, co oznacza, ze moze
dojs$¢ do nawrotu objawdéw i powrotu do

Jesli nie przyniesie to oczekiwanych
rezultatéw, konieczna bedzie hospitalizacja
w celu przeprowadzenia kolejnego
zabiegu, np. drenazu klatki piersiowe;]

Brak pobytu w szpitalu (jesli
urzgdzenie dziata prawidtowo)
Duszno$¢ moze ustgpic szybciej niz
w przypadku samej obserwacji

przypadkow)

Aspiracja igtowa e Procedura wymaga znieczulenia
miejscowego i matych igiet

Jesli nie przyniesie do oczekiwanych
rezultatéw, konieczna bedzie hospitalizacja
w celu drenazu klatki piersiowej (w 50%

Brak pobytu w szpitalu (jesli sie
powiedzie)

Duszno$¢ moze ustgpic szybciej niz
w przypadku samej obserwacji

Drenaz klatki
piersiowej kilka dni

Konieczno$¢ pobytu w szpitalu przez

Procedura wymaga znieczulenia
miejscowego i matych igiet

Duszno$¢ moze ustgpic szybciej niz
w przypadku samej obserwacji
Jest mato prawdopodobne,

aby potrzebny byt drugi zabieg,
jesli powietrze przestanie wyciekac
Prawdopodobnie bedzie to
preferowana opcja w przypadku
ciezkich objawoéw lub jesli stan
zdrowia pacjenta znacznie

sie pogorszyt z powodu odmy
optucnowej
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9. Czy istniejg czynniki zwiekszajace
ryzyko wystgpienia pierwotne;j
samoistnej odmy optucnowej?

Istnieje kilka typowych czynnikdw ryzyka
wymienionych ponizej, ale pierwotna
samoistna odma opfucnowa moze wystgpic
u kazdego.

Palenie. Najwiekszym czynnikiem ryzyka
sprzyjajgcym wystgpieniu pierwotnej
samoistnej odmy optucnowej jest palenie
tytoniu. Rzucenie palenia jest rowniez
najwazniejszg rzecza, jaka mozna zrobig,

aby zmniejszy¢ ryzyko ponownego
wystapienia tej przypadtosci. Rzucenie
palenia bywa trudne, ale dostepna jest pomoc
i leczenie.

Wiecej informacji:

a. Odwied? strone internetowg NHS
poswiecong rzucaniu palenia dostepng
pod adresem https://www.nhs.uk/better-
health/quit-smoking

b. Pobierz aplikacje do rzucania palenia NHS
Quit Smoking- Quit smoking- Better Health-
NHS (www.nhs.uk)

c. Zadzwon pod darmowa infolinie dla
rzucajacych palenie Smokefree National
Helpline pod numerem 0300 123 1044

Wazrost. Pierwotna spontaniczna odma
optucnowa zdaje sie wystepowac czesciej

u 0s6éb wysokich. Nie do korica rozumiemy,
dlaczego tak jest, ale moze to wynikac

z faktu, ze wysocy ludzie majg dtuzsze ptuca,
ktore mogg miec wiecej stabych punktéw na
powierzchni prowadzgcych do rozerwania

i wycieku powietrza.

Uwarunkowania genetyczne. Czasami
mozemy odziedziczy¢ po rodzicach geny,
ktére zwiekszajg prawdopodobienstwo
wystgpienia odmy optucnowej. Pamietaj,

aby poinformowac zespét medyczny

o wystapieniu odmy optucnowej u cztonkéw
Twojej rodziny. Jesli nie masz pewnosci co do
tego, czy choroba ta wystepowata w Twojej
rodzinie, zapytaj krewnych.

Inne schorzenia. Odma optucnowa

czasami (bardzo rzadko) bywa zwigzana

z innymi schorzeniami (jednym z nich jest
endometrioza), dlatego wazne jest, aby zespot
medyczny przeprowadzit petny wywiad.

10. Dalsze materiaty

Cyfrowy system drenazu i monitorowania klatki
piersiowej Thopaz+

Thopaz+ i MedTech Funding Mandate (MTFM)

Wsparcie WMAHSN dla wdrazania technologii
MTEM
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