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g Propustte do chladného prostredi s omezenim
pohybové aktivity*** a peroralné podavejte tekutiny
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ALS - rozSifena resuscitace; KPR - kardiopulmonalni resuscitace; i.v. - intravendzni; COOL AND RUN - ochladit a transportovat; *MéFeni teploty télesného jadra by mélo byt
provedeno napf. tympanalné, rektalné nebo jicnové; **Sucho v Ustech, Zizen, hypotenze; ***Doporuceni pro dimisi pacientl s diagnézou Uzehu a Upalu byly publikovany v jiném _
dokumentu.



