Schema lecby infekce rany

Toto schéma predstavuje kroky podporujici prevenci a lécbu infekce rany s cilem zlepsit vystupy zdravotnické péce

[ Zhodnoceni stavu infekce rany’ ]

Prevence infekce Lécba infekce

Vc¢asna intervence

Kontaminace Kolonizace

« Mikroorganismy
jsou pritomny
a dochazi
k omezené
proliferaci
(mnozeni)

Zvysujici se mikrobialni zatéz v rané

ystémo
infekce

» Malatnost

« Letargie nebo
nespecifické
celkové zhorseni
stavu

« Ztrata chuti k jidlu

nfekce rany
Skryta (latentni) Zjevna (manifestni)

« Rozsifujici se
indurace
Fici se erytém
« Lymfangitida
» Krepitace
« Rozpad rany /

« Erytém

« ZvySena teplota
okolni tkané

» Otok

« Hnisavy vytok

« Rozpad rany a jeji

« Hypergranulace
«» Krvaceni, kfehka
granulacni tkan
« Epitelové mustky

a kapsy
v granulacni tkani

« Mikroorganismy
jsou pritomny
vV rang, ale
neproliferuji
(nemnozi se)

« Nevyvolavaji

vyznamnou reakci
hostitele

* Nejsou pritomny
zadné znamky
infekce

« ZvySena sekrece

« Zpozdéné hojeni
rany, které
neodpovida
ocekavanému

« Nevyvolavaji
vyznamnou reakci
hostitele

* Nejsou pritomny

dehiscence,

s nebo bez

satelitnich lézi
« Zanét a otok

zvétseni
» Nova nebo
zesilujici bolest
« Zesilujici zapach

» Horecka / pyrexie
» Tézka sepse

» Septicky sok

« Selhani organti

lymfatickych
uzlin

zadné znamky
infekce

« Klinicky neni
pozorovano
zpozdéni hojeni
rany

« Klinicky neni prubéhu
pozorovano

zpozdéni hojeni

[ Provedte hygienu rany dle mistnich doporuceni ]

[ Provedte stér z rany j

- Antibiotika indikujte dle vysledkd kultivace
a citlivosti
- Stanovte termin vyhodnoceni lécby

[ Zvazte provedeni debridementu ]
Debridement

neni vaykle - Pouzijte lokalni antisepticky Cistici roztok nebo oblozku rany se surfaktantem
nutny « Zvolte metodu debridementu podle klinické potreby, cile lécby, dostupnych zdroja a mistnich doporucent
[ Zvolte vhodné kryti rany j

« Uran s vysokym rizikem rozvoje infekce
zvolte kryti bez aktivnich latek, s fyzikalnim

. e g o Pouzijte aktivni antimikrobialni latku nebo kryti bez aktivnich slozek, s fyzikalnim
mechanismem uéinku, které ma antimikrobialni

mechanismem Géinku, které ma antimikrobialni efekt (napf. technologie Sorbact®),
v souladu s mistnimi doporucenimi

efekt (napf. technologie Sorbact®)
« Uran s nizkym rizikem infekce pouzivejte
standardni kryti podle bézné péce

[ Po kazdém piehodnoceni stavu rany provedte dokumentaci, sledujte pribéh hojeni a vyhodnocujte tiéinnost zvoleného postupu ]

*Faktory spojené s vysokym rizikem infekce - viz nasledujici strana. aYa
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-aktory spojene se zvysenym
rizikem infekce rany

Individualni (hostitelské) rizikové faktory

« Spatné kontrolovany diabetes mellitus

- Periferni neuropatie (senzoricka, motoricka a autonomni)

« Neuroartropatie (napf. Charcotova noha)

- Radioterapie nebo chemoterapie

« Stavy spojené s hypoxii a/nebo Spatnym prokrvenim tkani (naprf. anémie, srdecni onemocnéni, respiracni onemocnéni, periferni arterialni
onemocnéni, renalni insuficience nebo revmatoidni artritida)

« Poruchy imunitniho systému (napr. syndrom ziskané imunodeficience - AIDS)

« Onemocnéni pojivove tkané (napf. Ehlers-Danlostv syndrom)

« Uzivani kortikosteroid(

« Podvyziva nebo obezita

» Konzumace alkoholu, koufeni nebo uzivani nelegalnich drog

« Spatné spoluprace pacienta

Rizikové faktory souvisejici s ranou

Akutni rany Chronické rany Akutni a chronické rany
« Kontaminovaneé nebo $pinaveé rany + Dlouha doba hojeni + Pfitomnost ciziho télesa
« Traumaticka poranéni + Velka rana (napf. drény, stehy nebo zbytky kryti)
- Operace klasifikovana jako kontaminovana - Anatomicka lokalizace v blizkosti + Hematomy
nebo necista potencialné kontaminovanych oblasti + Nekroticka nebo povlekla tkan v rane
+ Nevhodné odstranéni ochlupeni (napf. perineum nebo sakrum) + Zhorsené prokrveni tkane
« Operacni faktory (napf. prodlouzena doba -« Zvyseny exsudat a otok, které nejsou
operace, krevni transfliize nebo hypotermie) adekvatné zvladnuty

+ Réany nad kostnimi prominencemi nebo
s dosazenim kosti pfi sondazi

+ Postizeni tkani hlubsich nez ktize a podkozi
(napr. slachy, svaly, klouby nebo kost)

Environmentalni rizikové faktory

- Nehygienické prostiedi (napf. prach, necisté povrchy nebo pritomnost plisni/mikroskopickych hub)
+ Hospitalizace (zvyseneé riziko expozice mikroorganismdm rezistentnim na antibiotika)

» Nedostatec¢na hygiena rukou nebo $patna asepticka technika

- Nedostate¢ny management vlhkosti (napf. v dasledku exsudatu, inkontinence nebo pocenti)

- Tlakové zatizeni v misté rany, které neni adekvatné odlehceno
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