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KLINICKA DOPORUCENI V

REVENCI A LECBE DEKUBITO

Jednou z nejdiskutovanéjsich oblasti
v prevenci dekubitl je otdzka vyuziti profy-
laktickych kryti a prostredkd (plosnych i amor-
fnich). Zfejmé i s ohledem na pfimé nakla-
dy, které v souvislosti s intervenci vznikaji.
| proto dale uvadime celkem t¥i vybrana
doporuceni, ktera maji stfedni silu ddkazl
a slabé ¢i podminéné doporuceni pro vyu-
ziti intervence (Tab. 3).

Dlvodem pro to, Ze nejsou doporuceni
jednoznacna je fakt, Ze vicevrstvé silikonové
kryti by mélo byt vyuzivano u osob se stied-
nim a vysokym rizikem vzniku dekubit(.
V dostupnych studiich vsak byly materialy
vyuzivany i u osob s nizkym rizikem, a tim
byly vysledky ovlivnény. U osob s nizkym ri-
zikem vzniku dekubitl mGze byt dostacujici
vhodna péce o pokozku (klize by méla byt
vld¢nd a hydratovana) a aplikace amorfnich
ochrannych prostredk( (Tab. 4).

Paty jsou jednim z nejcastéjsich predi-
lekénich mist vzniku dekubit( u lezicich pa-
cientd. Jako doplrikové intervence k elevaci
dolnich koncetin a vyuzivani tzv. floating
legs (plovoucich dolnich kon¢etin) je vhodné
u pacientl ve vysokém riziko vyuziti profy-
laktickych kryti. Zvlastni pozornost je tieba
vénovat pacientdm s poranénim michy, oso-
bam s hyperkeratézou na patach, obéznim
a kurakam (Tab. 5).

Jak bylo zminéno vyse, zdravotnické pro-
stfedky jsou ¢asto rizikové pro vznik tlakové
léze. Proto je vhodné, pokud je to mozné
a neni tim ovlivnéna funk¢nost pomcky
a zdravotnického prostiedku, vyuzivat je tak,
aby zmirnila tlak i dalsi negativni okolnosti
(tfeni, vihkost aj.) (Tab. 6).

Pri vybéru profylaktického kryti je nezbyt-
né vzit v ivahu (Expertni ndzor):

B potencidlni pfinos pouziti kryti,

B vhodnou velikost a typ kryti,

B schopnost daného kryti kontrolovat mi-
kroklima,

B snadnost aplikace a odstranéni,

B schopnost udrzovat kryti v pozadované
lokalité (in situ),
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Tab. 5. Doporuceni pro pouZiti profylaktického kryti — paty

Doporuceni EPUAP GRADE
Sila Sila Uroven Sila
Poutziti profylaktického kryti je | B1 T ODDO 1
doplnkem k elevaci paty a Stfednf sila dikazu | Slabé Stiednf kvalita Slabé ¢i
dalsim strategiim k zabranénf doporuceni pro | dikazu podminéné
vzniku dekubitl na patach doporucent
pro

Tab. 6. Doporuceni pro pouZiti profylaktického kryti

v souvislosti s vyuzivdnim zdravotnickych prostredkd

Doporuceni EPUAP GRADE

Sila Sila Uroven Sila
Pouzijte profylaktické B1 T DO0O0 1
kryti pod zdravotnickou Stfednfsila dtikazu | Slabé Stredni kvalita Slabé ¢i
pomdackou, abyste snizili riziko doporuceni pro | ddkazu podminéné
vzniku dekubitl vzniklych doporucent
pouzivanim pomucky pro

B moznost pravidelné posuzovat stav kiize
pod krytim,

B preference, pohodli a pfipadné alergie
pacienta,

B koeficient treni na sty¢né plose kGze—kryti,

B nakladovou efektivitu a dostupnost kryti.

Zavér

KDP maji napomoci zdravotnickym pra-
covniklim, pacientim a neformalnim peco-
vatellm pfi rozhodovani o zdravotni péci
u specifickych klinickych stav(. Doporuceni
zalozena na dlkazech a doporuceni pro
dobrou praxi nemusi byt vhodna k pouziti
ve vsech situacich, ale predpoklada se moz-
nost jejich vyuziti u Siroké populace osob
s totoZznymi symptomy a problémy. Vzdy je
nezbytné, aby rozhodnuti o urcitém postupu
bylo provedeno v multidisciplindrnim zdra-
votnickém tymu a ve spolupréci s pacientem
a neformalnimi pecovateli a s pfihlédnutim
k dostupnym zdrojdm a okolnostem. Zadna
doporuceni uvadéna v aktualnim KDP nena-
hrazuji nezbytnost diikladného posouzeni
kompetentnim zdravotnickym pracovnikem
ve specifickych ptipadech. Vzhledem k ri-
gordézni metodice pouzité pti tvorbé KDP
je predpoklad, ze doporuceni podpofena
vyzkumem jsou validni a odpovidajici sou-
¢asnému stavu poznani a védeckého rozvoje.
Citovany doporuceny postup obsahuje infor-
mace, které byly aktualni v dobé jeho vydani.
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V soucasnosti je pripravovana aktualizovand
verze KDP, kterd by méla byt vydana v roce
2024-2025. Vyzkum a technologie se rychle
méni a uvedena doporucenina zékladé dika-
z0 a doporuceni pro dobrou praxi nemusi od-
povidat budoucimu vyvoji. Zdravotnici jsou
zodpovédni za ziskavani aktudlnich poznatkl
vyzkum a technologickych pokroki, které
mohou ovlivnit jejich klinické rozhodovani.
KDP neni zamysleno jako propagace spe-
cifického produktu i pfesto, ze doporucuje
vyuzivani vhodnych, zejména preventivnich
zdravotnickych prostfedkl. Aktualni zné-
ni KDP mUze pfispét k fizeni v ramci regu-
lace Uhrad specifickych postupd, ale neni
to hlavnim zdmérem konkrétnich doporu-
¢eni i s ohledem na snahu o mezinarodni
vyuziti doporuceni a rozdily v jednotlivych
zdravotnickych systémech. KDP se nesnazi
poskytnout Uplné informace o bezpecnosti
a pouziti zdravotnickych prostifedkud a po-
mucek, ale samoziejmé uvadi obecné zndmé
poznatky pro bezpecné pouziti produktd.
Vsechny zdravotnické prostiedky a materidly
v prevenci dekubitl a jejich 1é¢bé musi byt
vyuzivany v souladu s instrukcemi vyrobce ¢i
dodavatele. Jsme presvédceni, ze vyuzivani
na dukazech zalozenych doporuceni prispéje
k odstranéni heterogenit v o3etfovatelskych
intervencich a sjednoceni péce tak, aby byla
kvalitni, bezpecna a snizovala jak rizika pro
pacienty, tak pro pecujici.
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1524-475X.2009.00543 .
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