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ABSTRAKT

Bakalatska prace se zabyva vyhledanim, popisem a analyzou odbornych studii zamétenych
na prevenci a pé¢i o pergamenovou kiizi u geriatrickych pacientli ve zdravotnickém zafizeni.
Byla zpracovana metodou piehledové studie. V teoretickych vychodiscich se zamétuje
na fyziologické zmény ve starnouci kuzi, oSetfovatelskou péci o pergamenovou
pokozku, faktory ptispivajici k jejimu poskozeni, mechanismy vzniku koznich trhlin, jejich
klasifikaci a 1écbu. Z vyhledanych studii vyplynula doporuceni o aktudlnich postupech péce
a opatfenich vedoucich k minimalizaci rizika vzniku koznich trhlin. Vytvofena piehledova

studie se stala podkladem navrhu doporuceni pro klinickou praxi.

Kli¢ova slova: pergamenova klze, poskozeni klze, kozni trhliny, prevence, geriatricky

pacient

ABSTRACT

The bachelor thesis focuses on the search, description and analysis of scientific studies
focused on the prevention and care of parchment skin in geriatric patients in a medical
facility. It was prepared using a review study method. The theoretical background focuses
on physiological changes in aging skin, nursing care of parchment skin, factors contributing
to skin damage, mechanisms of skin tears, their classification and treatment.
Recommendations on current care practices and measures to minimize the risk of skin tears
emerged from the retrieved studies. The review study became the basis for the proposal

of recommendations for clinical practice.

Keywords: parchment skin, skin damage, skin tears, prevention, geriatric patient
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UvVOD

Starnuti populace je globalnim fenoménem, ktery piinasi nové vyzvy v oblasti zdravotni
péce. S nartistem prumérné délky Zivota se zvySuje 1 pocet seniord, a to vyzaduje specifické
strategie a pécCi, které zajisti udrzeni jejich zdravotniho stavu a kvality zivota. Jednim
z hlavnich aspekti péce o né je ochrana jejich kize, kterd se s vékem stava kieh¢i, méné

elasticka a nachylnéjsi k poSkozeni.

Pergamenovou kizi charakterizuje tenka, sucha a kiehka struktura. U geriatrickych pacient
je Castym problémem a mutize vést k bolestivym a obtizn¢ hojitelnym koznim trhlinam. Léze
zpisobuji nepohodli a bolest, souc¢asné zvysuji riziko infekce a komplikaci, a tim dochazi

k negativnimu dopadu na celkové zdravi a kvalitu Zivota jedincti.

Kftehka kize geriatrickych pacientt je citlivéjsi na vnéjsi vlivy, jako jsou UV zéfeni, teplotni
zmeény a tfeni od obleCeni a lizkovin, coz zvySuje riziko jejiho poskozeni a potencialnich
komplikaci. Proto je potieba, aby zdravotni péCe o tyto pacienty zahrnovala komplexni
ptistup k péci o jejich kizi, v€etné preventivnich opatieni, pravidelnych kontrol a vhodné
1é¢by u jiz vzniklych 1ézi.

V bakalaiské praci se zabyvame prevenci poSkozeni pergamenové klize u geriatrického
pacienta ve zdravotnickém zafizeni. Ke zpracovani uvedeného tématu jsme vyuZili formu
narativni pifehledové studie, kterd kombinuje analyzu odbornych studii a ¢lankh

s predstavenim aktualnich poznatkl v oblasti prevence a péce o pergamenovou kizi.

rowr

V teoretické ¢asti se vénujeme fyziologickym zménam ve starnouci kiizi, principim péce
a faktorim, které ptispivaji k jejimu poSkozeni. Uvaddime mechanismus vzniku koznich
trhlin, jejich klasifikaci a 1é€bu. V empirické Casti prace se zabyvame popisem a analyzou
aktualnich pfistupli v oblasti pée o pergamenovou kizi a prevenci vzniku komplikaci.
Popisujeme doporuCena opatteni, kterda pomahaji predchézet vzniku kozZnich trhlin
a pfi jejich vytvoreni pfinaSime strucny prehled jejich 1écby. Vytvoiena piehledova studie

se stala podkladem navrhu doporuceni pro klinickou praxi.
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I. TEORETICKA CAST
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1 TEORETICKA VYCHODISKA K PREHLEDOVE STUDII

V piehledové studii se zabyvame tématem prevence poskozeni pergamenové klze
u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zafizeni. Poskozeni pergamenové klze se
u pacientd vyskytuje napfi¢ zdravotnickymi obory i vékovymi kategoriemi. Jedna se
o nepfiznivy vazny stav s mnoha navazujicimi nasledky a riziky. Vysledna zatéz
zdravotnického a socidlniho systému, a pfedevsim pak zranitelného kiehkého geriatrického
pacienta je nadmiru vysoka. Kozni trhliny ve zdravotnictvi pfedstavuji potencidlné vysokou
ekonomickou zat¢z, kdyz akutni rany ziskaji znaky nehojicich se ran a maji tak neptiznivy

dopad na kvalitu Zivota seniort (Saibertova a kol., 2023).

1.1 Geriatricky pacient

Geriatricky pacient je jedinec star$i 75 let, jehoz zdravotni stav a kvalita zivota jsou
ohroZeny, ktery casto Celi postupné ztraté sobéstacnosti a je proto nachylnéjsi k riznym
zdravotnim komplikacim (Holmerova et al., 2013). Trpi syndromem kiehkosti, tzv. frailty
syndrom, ktery spociva vuréité individudlni zranitelnosti zplsobené snizenymi
fyziologickymi rezervami ve vétSin€ orgdnovych systémi. Dochazi k nému nésledkem
oslabeni télesnych funkci a schopnosti, a vylstuje v naruSeni celkového zdravotniho stavu
a zvySenému riziku komplikaci. Geriatricky pacient se stava zranitelnym jiz pisobenim

miniméalnich stresovych situaci (Kotlik, 2018).

Geriatricka péce se zamétuje na komplexni zhodnoceni zdravotniho stavu a individualni
piistup ke kazdému geriatrickému pacientovi. Specificky geriatricky reZim nabizi Siroké
spektrum intervenci, které pifesahuji lékatskou péci. Zahrnuje rehabilitaci, poskytovani
socialni podpory a dalsi terapeutické intervence, jejichZ cilem je zachovat nebo zlepsit

funk¢ni schopnosti a kvalitu Zivota uvedené populace (Holmerova et al., 2013).

1.2 Fyziologické zmény ve starnouci kuzi

S postupujicim veékem prochazi klize zménami, které ji Cini citlivéj$i na poskozeni.
U geriatrickych pacientti je klize velmi kiehka a tenka. Zmény zahrnuji ubytek beztukové
hmoty (svaly a viscerdlni organy), a naopak zmohutnéni tukové tkané. Tento proces mé vliv

na celkovou strukturu téla a odrazi se tak na zdravotnim stavu i funkénosti starSich

jedinct (Rozzini et al., 2019).

Kiize, nejvétsi organ téla, hraje klicovou roli jako Stit, ktery chrani télo pied vnéjSimi vlivy.

Je prvnim mistem kontaktu s okolnim prostfedim, pfijima nejriznéj$i podnéty, jako jsou
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teplotni zmény, chemické latky, mikroorganismy ¢i mechanické sily a reaguje na né.
Vsechny tyto faktory ovliviluji stav kize a mohou vést kriznym zdravotnim

problémtm (Cowdell et al., 2020).

Starnuti pfinasi fadu zmeén, které snizuji odolnost klize vic¢i mechanickému plsobeni
a zvySuji nachylnost k pisobeni rtiznych latek a ke koznim chorobam. Tyto zmény jsou
vysledkem kombinace vnitinich a vnéjSich faktort, které ovliviiuji stav klize a soucasné
zdravotni stav jedince. Na zaklad¢ plisobeni vnitinich faktorti dochdzi ke zménam, jez jsou
soucasti prirozeného procesu starnuti a 1ze je ovlivnit jen velmi omezené. Mezi né patii
predevsim ztenCovani epidermis, jehoz nasledkem je snizeni regeneracni schopnosti koznich
bun¢k, keratinocytli a fibroblasti (Bisbee et al., 2022). Keratinocyty jsou zodpovédné
za tvorbu ochranné kozni bariéry, fibroblasty produkuji kyselinu hyaluronovou (nesulfatovy
glykosaminoglykan), unc¢hoz vlivem starnuti dochézi k poklesu hladiny. Kyselina
hyaluronova zajistuje kozni elasticitu a odolnost vii¢i mechanickému traumatu, ma vysokou
schopnost vézat vodu a udrzovat vlhkost, poméha snizovat tfeni mezi kolagennimi vlakny
apii jejim nedostatku dochazi k poranéni kiize jiz pfi minimélnim traumatu (Dyer
a Miller, 2018). Dochazi také ke snizeni funkce adnexalnich struktur kiize (mazovych
a potnich zlaz) vedouci k naruSeni rovnovahy emolientni kozni bariéry. Uvedené zmény
zpisobuji, Zze kiize neni hydratovana a je porusena jeji ochranna bariéra, ¢imz se zpomaluje
proces hojeni ran (Bisbee et al., 2022).

Mezi vngjsi faktory ovliviiujici starnuti kize, patii UV zafeni, které vyznamné méni jeji
strukturu a funkci. Slune¢ni zafeni vede k jejimu pfedCasnému starnuti a projevuje se
vznikem vrasek, pigmentovych skvrn a ztratou elasticity. Proces starnuti kiize a zhorSeni
jejiho celkového stavu ovlivituje také znec€isSténé ovzdusi, koufeni, stres a nedostatecna péce.
Proto je nutné ji chranit pfed negativnimi vlivy prostfedi a zajiSt'ovat ji vhodnou ochranu

a péci (Cowdell et al., 2020).

rwr

Kumulativni G¢inek starnuti pfinasi zmény v kvalité¢ ktize, kterd se stdva méné efektivni
bariérou, ¢imz se zvySuje riziko infekce a zpomaluje hojeni ran. Je nachylnd k dehydrataci,
coz mize vést k vzniku povrchovych trhlinek, které néasledné propousti drazdivé latky
a alergeny, a opét se tak zvySuje riziko jejiho dalSiho poskozeni. Uvedené transformace
zvySuji zranitelnost kiize a zhorSuji jeji schopnost odolavat poskozeni. U geriatrickych
pacientll se setkdvame s poskozenim kliZze pomérné Casto, coZ ma vliv jednak na jejich
pohodli, ale také na praci pecujicich osob. Tyto zmény mohou vést k zdvaznym zdravotnim

problémim (Cowdell et al., 2020).
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1.3 Kozni trhliny a pergamenova kiize

Pro pergamenovou kiizi se ¢asto uzivaji synonyma papirova nebo kiehka. Je charakteristicka
svou mimoiadné tenkou a kiehkou strukturou a je velmi nachylnd k poranéni. Nazev je
odvozen od jejiho vzhledu pfipominajici pergamenovy papir. Setkdvame se s ni u chronicky
nemocnych pacientli, novorozenci ¢i seniorské populace a souvisi s vysokym rizikem

vzniku koznich trhlin (Koyano et al., 2014).

Kromé samotného procesu starnuti se jako rizikové faktory jevi patologické zmény kuze,
ptitomnost otokl, zvysené riziko vzniku dekubitd, potieba péce ze strany jinych osob,
kognitivni problémy a agresivni chovani. Uvedené aspekty hraji roli pfi posuzovani

moznych pti¢in vzniku koznich trhlin (Bermark et al., 2018).

U pacientil s pergamenovou kiiZzi dochazi ke vzniku traumatickych ran, oznacovanych jako
kozni trhliny nebo pergamenové rany, v Ceské literatuie neexistuje zcela ustaleny termin
pro oznaceni téchto 1ézi. V anglické literatufe je synonymem pro tyto l1éze pojem ,,skin

tears.

K uvedenym ranam dochazi pisobenim tfecich a smykovych sil, které oddéli povrchovou
vrstvu kize (epidermis) od hlubSich vrstev (dermis). Jednd se bud’ o povrchové rany
zasahujici pouze pokozku, nebo o hlubsi rany, poSkozujici jak pokozku, tak Skaru, az
po podkozni vazivo. Tento typ ran se nejcastéji vyskytuje na hornich a dolnich
koncetinach (Rayner et al., 2018). Mezindrodni poradni skupina pro kozni trhliny
(International Skin Tear Advisory Panel — ISTAP) uvadi, Ze kozni trhliny: ,, ...jsou akutni
traumatické rany zpiisobené mechanickym poskozenim — strihem, trenim, tupym ndsilim,
nesetrnym odstranénim adheziv, ktera vedou k oddéleni vrstev kiize. Kozni trhlina miize byt
castecnd, pri niz dochazi koddeleni epidermis od dermis, nebo uplna, kdy
dochazi k oddeéleni epidermis i dermis od podkladovych struktur a tkani..." (Saibertova

akol., 2023, s. 9).

KozZni trhliny mizeme rozdélit také na nekomplikované a komplikované. Nekomplikovana
kozni trhlina je akutni rdna, ktera se obvykle zhoji do ¢tyf tydnl, naopak komplikovana,

vvvvvv

hojeni. Pokud se nezahoji do ¢tyt tydnt, stdva se chronickou ranou (LeBlanc et al., 2018).

Pergamenové rany zptsobuji jedinciim zvysSenou bolest a omezenou pohyblivost, zhorSuji
kvalitu Zivota. Bolest zplisobuje fyzicky diskomfort a ma negativni dopad na jejich celkovou

spokojenost, ovliviiuje télesné, socialni a psychické aspekty zivota. Pacientiim je nutno
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poskytnout odpovidajici 1é€bu, aby se minimalizovalo jejich utrpeni a zlepsila kvalita jejich

zivota (LeBlanc et al., 2016).

Kozni trhlina, kterd vznikla v domécich podminkach, mtize vést k hospitalizaci. Pokud dojde
ke vzniku kozni trhliny v nemocnici, mize se diky tomu doba hospitalizace prodlouzit.
Odhady vyskytu koznich trhlin se 1isi v zavislosti na lokalit¢ a druhu péce, ale existuji
presvédcivé diikazy, ze se vyskytuji ¢astéji nez dekubity. V klinické praxi jsou kozni trhliny
Casto nedostatecné diagnostikovany a mohou byt Spatné rozpoznany. Pro optimalni 1é¢bu

téchto ran je klicova piesna identifikace a klasifikace (LeBlanc et al., 2018).

1.3.1 Vznik koznich trhlin

Kozni trhliny vznikaji vlivem mechanickych sil, jako je tfeni, stfih a tlak. Také mohou byt
zpisobeny riznymi situacemi, véetné tupych urazi, padi, nevhodné manipulace, posSkozeni
nastroji nebo pfi odstraiiovani adhezivnich obvazl. Pergamenova klize ma nizs§i odolnost
vuc¢i mechanickym sildm, a proto muze k jejimu poranéni dojit i pii mens$i intenzité
pusobicich sil (LeBlanc et al., 2018).

Poranéni klize zplsobend riznymi druhy néplasti jsou Casto podcenovana a jejich vyskyt
neni dostatecné hlaSen. Hospitalizovani 1 ambulantni pacienti jsou ohroZeni timto typem
poranéni vzhledem k opakovanému vystaveni plisobeni naplasti pii upeviiovani obvazi,
drént, sond a katetrd, stejné tak pii pouzivani elektrod (Faria et al., 2022). Poranéni
zpusobena naplasti vznikaji, pokud pfilnuti ktize k lepici plose naplasti je vEétsi nez ptilnuti
ktze ke kizi. Uvedeny mechanismus miize vést k oddéleni epidermalnich vrstev nebo
dokonce k oddéleni celé epidermis od dermis. Casté aplikace a odstrafiovani naplasti
zvySuji riziko vzniku téchto poranéni. Pergamenové rany zptisobené mechanicky mohou
mit rizny charakter, od mirného strhnuti po z&vazné natrzeni, roztrzeni ¢i odtrzeni

ktze (Zulkowski, 2017).

1.3.2 Rizikové faktory

Starsi lidé maji kGizi nachylnéjsi k vytvareni koznich trhlin, protoze dochédzi ke zménam,
které ovliviiyji vlastnosti kl@ize. Jsou podminény faktory, mezi néz patii vék, pohlavi
a strukturalni zmény v epidermis a dermis (napft. zplosténi dermalné-epidermalnich spoji),
které maji vliv na sniZzeni odolnosti klize vici tfecim silam (Koyano et al., 2014). Dalsi

rizikové faktory souvisejici se zme€nami ve starnouci kizi jsou popsany v podkapitole 1.2.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 15

Pergamenové rany vznikaji v disledku dehydratace, kdy sucha kiize je nachylna k natrhnuti
nebo roztrzeni. Soucasné strukturu kiize oslabuje a snizuje jeji odolnost nedostate¢na vyziva
a ncktera 1éciva, naptiklad kortikosteroidy, které narusuji schopnost regenerace. Zvysené
riziko je také u pacientd se snizenou pohyblivosti a citlivosti pfi opakovaném tfeni a tlaku
na urcitych ¢astech téla (Zulkowski, 2017). Ptitomnost ekchymdz, senilni purpury (tmavé
skvrny na kizi), hematomt, diive zhojenych koznich trhlin a xer6zy (suchd pokozka)

zvysuje nachylnost klize k poranéni a vytvoieni novych 1ézi (LeBlanc a Baranoski, 2017).

1.3.3 Hodnoceni rizika vzniku koZnich trhlin

Mezinarodni poradni skupina pro kozni trhliny vypracovala postup hodnoceni rizik ISTAP
na zaklad¢ analyzy odborné literatury (viz Pfiloha P I). Hodnoti tfi kategorie, prvni se
zaméfuje na celkovy zdravotni stav, chronické a akutni choroby, polypragmazii (podavani
mnoha 1€kl soucasnég), kognitivni, senzorické, zrakové a sluchové zmény a stav vyzivy.
Druha se orientuje na mobilitu a jeji omezeni, schopnost vykondvat bézné denni aktivity,
riziko padii a mechanickych zranéni. Tteti posuzuje stav kize, jeji kiehkost a predchozi

vyskyt koznich trhlin v kontextu v€ku (Saibertova a kol., 2023).

Provedenim hodnoceni rizika vzniku koznich trhlin ziskame informace o stupni rizika
daného pacienta. ISTAP definuje tfi stupné rizika na zakladé¢ kombinace riiznych faktord.
Nizké riziko je u pacientli, ktefi maji mensi pravdépodobnost vzniku koznich trhlin. Tito
pacienti maji obvykle dostate¢né¢ hydratovanou kizi, jsou mobilni a maji minimalni
zdravotni komplikace spojené s koznim stavem. Pacienti se stiednim rizikem maji vyssi
pravdépodobnost vzniku koznich trhlin. Objevuje se u nich suché kiize, zdravotni problémy
nebo omezena pohyblivost, coZ zvysuje jejich nachylnost k této komplikaci. Vysoké riziko
je definovano u pacientl s nejvyssi pravdépodobnosti vzniku koznich trhlin. Tyto osoby
obvykle trpi zdvaznymi zdravotnimi problémy a jsou dlouhodobé¢ upoutany na ltzko. Pokud
je pacient povazovan za rizikového, méla by byt zavedena preventivni opatfeni a kontrolni
sledovani v ramci programu prevence rizik vzniku koZnich trhlin (viz Ptiloha P II) (LeBlanc

et al., 2018).

1.3.4 Klasifikace koznich trhlin

Literatura uvadi tfi klasifikacni néstroje koznich trhlin. Jsou to Payne-Martin klasifika¢ni
systém, Skin Tear Audit Research (STAR) a klasifikaci Mezinarodni poradni skupiny

pro kozni trhliny ISTAP. Uvedené hodnotici nastroje nejsou bézné pouzivany v klinické
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praxi, v nemocnicich ani v zafizenich dlouhodobé péce, a to ma za nasledek nedostate¢nou

identifikaci, posuzovani a 1écbu téchto defektt (Hawk a Shannon, 2018).

Klasifika¢ni systém Payne-Martin (viz Pfiloha P III) byl vypracovan v roce 1990 na zaklad¢
pilotni a deskriptivni studie provedené v Australii a poskytuje strukturované hodnoceni
koznich trhlin. Rozd€luje kozni trhliny do tfi hlavnich kategorii a dvou podkategorii
podle rozsahu ztrdty klize a pfitomnosti nebo nepfitomnosti kozniho laloku
nad 1ézi (Saibertova a kol., 2023). Do kategorie 1 spadaji trznd poranéni kize bez ztraty
tkan€, ktera mohou byt linearniho typu, kdy epidermis a dermis jsou odtrzeny v jedné vrstve
od podpurné struktury, nebo plochého typu, kdy epidermis a dermis jsou odd¢leny, ale plat
epidermis pokryva dermis. Do kategorie 2 fadime rany s malou ztratou tkané, kdy chybi
maximalné 25 % odtrzeného laloku tkdné, ale i se stfedni az velkou ztratou tkanég, kdy
pacient pfiSel o vice neZ 25 % odtrZzeného laloku tkang. Do kategorie 3 néalezi kozni trhliny
se ztratou celého kozniho laloku. Procentuélni urceni rozsahu ztraty tkan¢ je v klinické praxi
obtizné (Battersby, 2009). Hodnotici nastroj Payne-Martin nebyl validovan ani ovéten

v praxi (Saibertova a kol., 2023).

Klasifikac¢ni systém STAR (viz Ptiloha P IV) vznikl v roce 2007, byl ovéfen 63 zdravotnimi
sestrami a vyuZziva se v Australii a Japonsku. Je odvozeny z Payne-Martin stupnice a byl
rozsifen o rozliSeni barvy kozniho laloku a jeho okoli (svétla, Seda, tmava). Nastroj je
validovan a aktivné€ pouzivan ve vyzkumnych projektech, jeho vyuziti v klinické praxi je

vSak minimélni (LeBlanc et al., 2018).

Oba uvedené systémy jsou vzhledem ke sloZitosti posouzeni v klinické praxi vyuzivany
velmi zfidka, ani jeden z nich neziskal Sirokou akceptaci odbornou vetejnosti. Mezindrodni
panel pro kozni trhliny se snazil vytvofit pifivétivy a jednoduchy klasifikacni nastroj
pro hodnoceni koZnich trhlin a vytvofil v roce 2018 systém ISTAP (Tiggelen et al., 2020).
Pti jeho vyvoji spolupracovali zdravotni¢ti odbornici z Evropy, Severni a Jizni Ameriky,
Asie, Afriky a Australie, jejich snahou bylo vytvofit doporuceni pro prevenci a lécbu
koznich trhlin s mezinarodni ptasobnosti. Vypracovany dokument nabidnul zdravotnickym
pracovnikiim potiebné informace a zdroje vyuzitelné pro posouzeni, klasifikaci, 1écbu

a prevenci téchto koznich 1€zi (Saibertova a kol., 2023).

Hodnotici nastroj ISTAP rozdé€luje kozni trhliny na tfi typy. Typ 1 je charakterizovan
linearni nebo lalokovou trhlinou bez absence kiize. Poranény koZni lalok je moZné pfemistit
tak, aby prekryl lizko defektu. Typ 2 je definovéan ¢astecnou ztratou kozniho krytu, pficemz
kozni lalok nelze premistit tak, aby zakryl celé lizko rany. Typ 3 je popsan jako Gplna ztrata
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kozniho krytu s celym obnazenym lizkem 1éze (LeBlanc et al., 2018). Nastroj ISTAP
predstavuje vyznamny krok smérem k systematickému hodnoceni a dokumentaci koznich
trhlin v klinické praxi 1 vyzkumu. Ptindsi jednoduse pouzitelnou metodu platné klasifikace
koznich trhlin podle jejich zavaznosti. Je dostupny v 15 jazycich, a to napomaha jeho
globalnimu vyuziti. Ceska republika se aktivné zapojila do mezinarodni validace tohoto
nastroje pod vedenim prof. Andrey Pokorné v roce 2018 a nésledn¢ byla vyvinuta ¢eska

verze klasifika¢niho systému ISTAP (viz Ptiloha P V) (Saibertova a kol., 2023).

1.3.5 OsSetrovani a 1écba koznich trhlin

Osetfovani koznich trhlin je komplexni proces, ktery zacina identifikaci pficin jejich vzniku
a posouzenim pacienta, které zahrnuje anamnézu, historii koznich trhlin, celkovy zdravotni
stav a souvisejici komorbidity, uzivané léky a problémy souvisejici s polypragmazii, dusevni
zdravi, psychosocidlni faktory, mobilitu a jeji omezeni, kazdodenni aktivity, stav vyzivy

a hydratace a stav kiize (LeBlanc et al., 2018).

Pokud dojde k natrzeni kiiZe, je tfeba odstranit z rany nekrotickou tkéan a vyhnout se sutufe,
aby byla minimalizovdna traumatizace okolni kiehké klze. Lokalni oSetfeni zahrnuje
vycisténi rany, kontrolu krvaceni a ptiblizeni okraja trhliny. KoZni 1ézi je nutno zhodnotit
a klasifikovat podle systému ISTAP. Snahou je udrZeni rovnovahy vlhkosti rany 1 jejiho
okoli a minimalizace komplikaci. Pti pravidelnych ptevazech defektu je opét provadéno jeho
hodnoceni, pfi zménach by pak méla byt nastavena vhodna 1écba. V ptipadé infekce se
lokaln¢ aplikuje antimikrobidlni 1écba, v nékterych vaznéjSich piipadech jsou nutna
systétmova antibiotika. Diraz je nutno klast také na sledovani a lécbu bolesti

pacienta (LeBlanc et al., 2013).

Pt 1é€be koznich trhlin je dilezité zvolit vhodny druh obvazového materidlu. Doporucuje
se pouzivani p&nového, algindtového ¢i gelového kryti, hydrogeld, mfizek s obsahem
1ékatského medu a mastného tylu. Nedoporucuje se kryti na bazi jodu, protoze zplisobuje
vysuSeni rany a jejiho okoli, také neni vhodné hydrokoloidni kryti z divodu silné¢ho lepiciho
efektu, coZ ptispiva ke vzniku koZnich trhlin. Na defekt nepatii ani gdzové Ctverce, které
zvySuji riziko pfilnuti a nasledné posunuti kozniho laloku pii ptrevazu (LeBlanc

a Baranoski, 2018).
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1.4 Prevence poSkozeni pergamenové kiize

Zékladem prevence poskozeni pergamenové kiize je pravidelna hygiena a disledna péce
o pokozku. Rutinni tkony nejen podporuji Cistotu a pohodu pacienta, ale jsou klicové pro

zachovani kozni integrity a ochranu pted moznym poskozenim ktze (Fastner et al., 2023).

Péce o pokozku zahrnuje pouzivani Setrnych Cisticich prostfedki a lokélnich pripravkl bez
alkoholu, stejn¢ jako pravidelnou hydrataci pomoci emoliencii (pfipravky zmekcujici ktzi).
K hygien¢ pokozky patii aplikace vhodného ptipravku a jeho nasledné oplachnuti tak, aby
se odstranily necistoty, mikroorganismy a pot. Kromé toho jsou k dispozici i neoplachové
hydratacni a zvlacnujici ptipravky, které chrani, zvysSuji nebo obnovuji bariérovou funkci

pokozky (Faria et al., 2022).

Pii koupani je vhodné vyhnout se horkym koupelim a ¢astému sprchovani, stejné jako
koupani s nadmémym drhnutim pokozky. Doporucuje se omezit dobu koupani
na maximaln€ 5—10 minut v teplé vodg¢, jejiz teplota neptesahuje 35 °C. Je potieba vyvarovat
se pouzivani horké vody, protoze mize odstranit pfirozené tuky produkované
ktzi (Zrubdkova a Krajcik, 2022). Klasické tuhé nebo tekuté mydlo je velmi Casto zasadité
a muze poskodit povrch kiize a narusit jeji ptirozenou ochranu. Proto je nutné volit vhodné
kosmetické¢ produkty, které udrzuji pH kaze kyselé, zvlasté u pacienti se suchou

pokozkou (Saibertova a kol., 2023).

Emoliencia jsou nedilnou soucésti péce o pergamenovou kizi a jejich pravidelné pouZzivani
podporuje jeji celkové zdravi. Doporucuje se aplikace emoliencii dvakrat denné, protoze lze
takto snizit vyskyt koznich trhlin az o polovinu. Pfipravky jsou k dispozici ve formé
hydratac¢nich krémt, masti, pletovych vod, koupelovych olejii, geli a bezoplachovych
ptipravkl. Jednoducha emoliencia plisobi tak, Ze udrzuji kizi vlhkou a minimalizuji
odparovani vody. Emoliencia, kterd obsahuji dal$i latky znamé jako humektanty (napf.
mocovinu), funguji tak, ze aktivné Cerpaji vodu z dermis do epidermis a kompenzuji snizené

hladiny pfirozenych hydrata¢nich latek v ktizi (LeBlanc et al., 2018).

Pro pouziti emoliencii s hustsi konzistenci, jako je napt. vazelina (preferuje se Zluta vazelina
pred bilou), se doporucuje nerozmazavat piipravek, aby nedoslo ke zvySeni tfeni a rizika
poskozeni pokozky. Misto toho je lepsi aplikovat malé mnozstvi emoliencii ve formé
"hrudky" a jemné ho vmacknout do kiize pomoci opatrnych pohybii v malém okruhu. Timto
zpisobem lze postupovat po celé koncetin€. Soucasti prevence posSkozeni pergamenové kiize

je 1 pouzivani vhodného lepeni misto néplasti ¢i leukoplasti. Alternativou jsou silikonova



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 19

adheziva a silikonové pasky, které jsou jemné, pfizplsobi se nerovnému povrchu kiize
a po celou dobu nalepeni udrzuji sviij tvar. Dal$i moznosti jsou kohezivni pasky a obinadla,
které¢ jsou samolepici a vhodné jako sekundarni kryti nebo ke kompresi (Saibertova

a kol., 2023).

V nékterych ¢astech svéta mohou byt pacienti v nemocni¢nich zatizenich ptipoutani k lizku
kvtli dezorientaci a uzkosti, aby se zabranilo jejich pohybu. Omezovani pohybu by mélo byt
minimalizovano, zvlast¢ s ohledem na potencidlni vznik koznich trhlin. Je dilezité mit
na paméti, Ze v mnoha oblastech svéta neni pouzivani omezovacich prosttedki bézné.
V ramci zdravotnického zafizeni je potfeba zvazit opatieni k minimalizaci rizika urazu,
zejména u pacienti s rizikem poskozeni ktize. To zahrnuje zajisténi spravnych technik rucni
manipulace a vyuzivani pomucek, jako jsou zveddky a klouzavé podlozky, k prevenci tieni
a stithu, pouzivani polstrovani na zafizeni a néabytek tam, kde je to nezbytné nebo
doporuc¢eno zdravotnickym protokolem. Nutnosti je vytvoreni bezpecného prostiedi, véetné
dostatecného osvétleni a odstranéni vSech piekdzek, zejména u pacientii s omezenym zrakem
nebo poruchami kognitivnich funkci. Tam, kde je to nutné, je vhodna podpora pouzivani
ochrannych odévi, napf. dlouhych rukdvii nebo trubicovych obvazli ¢i ponozek,
a ochrannych zafizeni, napf. ochranné navleky na postranice l0Zka. Persondl se musi
vyvarovat poskozeni kiize pacienta svymi nehty nebo Sperky. Pro pacienty s rizikem padu

by mél byt vypracovan a provadén program prevence padi (LeBlanc et al., 2018).

Pro prevenci koznich trhlin je zdsadni edukace a osvéta, pfi¢emz nelékaisky zdravotnicky
persondl musi byt informovan o rizikovych faktorech a o moZnostech jejich minimalizace
u svych pacienti. Je podstatny multidisciplinarni pfistup k pééi, to znamena spolupraci
nelékatského zdravotnického personalu s odborniky na 1é€bu ran, fyzioterapeuty, dietology
a dalSimi odborniky. Poskytovatelé zdravotni pée musi rozumét praktickym riziklim a také
si byt védomi dileZitosti celkového udrZzovani zdravi kize. Déle je nutné, aby byli
obeznameni s rizikovymi faktory u pacientl s pergamenovou kiZi a aby minimalizovali

riziko poSkozeni kiize, kdykoli je to moZné (LeBlanc et al., 2018).
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II. PRAKTICKA CAST
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2 CIiLE PRACE

Cilem bakalarské prace je provést priizkum a systematické zhodnoceni moznosti prevence
poskozeni pergamenové kiize u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zafizeni,
zalozeného na analyze soucasnych védeckych studii. Na zakladé ziskanych poznatkli bude

vypracovano doporuceni preventivnich opatieni pro klinickou praxi.
Pro ucely bakalatské prace byly formulovany nasledujici cile:

Cil 1: Vyhledat a analyzovat odborné studie a ¢lanky o prevenci poskozeni pergamenové

ktize u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zatizeni.

Cil 2: Predlozit aktudlni publikované poznatky z odborné literatury k prevenci poSkozeni

pergamenové kiize u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zatizeni.
Cil 3: Vytvoftit navrh doporuceni pro klinickou praxi.

Empirické ¢ast této bakalarské prace se zaméfuje na problematiku vzniku koznich trhlin
spojenych s pergamenovou kGzi a na prevenci jejich vzniku. Prevence vzniku
pergamenovych ran se li§i mezi jednotlivymi staty, protoze neexistuje celosvétove ustaleny

klasifika¢ni systém ani jednotny systém hlaSeni tohoto typu ran.

Cilem empirické Casti prace je provést prehled odbornych ¢lankl a studii publikovanych
v poslednich 10 letech a zjistit tak vhodna opatieni pro prevenci vzniku koZnich trhlin.

2.1 Vyzkumné otazky

V souladu s cili bakalatské prace byly stanoveny nasledujici vyzkumné otazky, které byly

formulovany podle PICO(S) ramce:

Vyzkumna otazka 1: Jak se podili nelékaisky zdravotnicky persondl na vzniku poskozeni

pergamenové kiize?

P (problem, patient) — nelékaisky zdravotnicky personal

I (intervention) — podileni se na vzniku poSkozeni pergamenové kize
C (comparison intervention) — -----

O (outcome) — prevence

S (space) — zdravotnické zafizeni
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Vyzkumna otazka 2: Jaké faktory pfispivaji ke vzniku koznich trhlin u geriatrickych

pacientd ve zdravotnickém zafizeni?

P (problem, patient) — geriatricky pacient

I (intervention) — ptispivani ke vzniku koznich trhlin
C (comparison intervention) — -----

O (outcome) — faktory

S (space) — zdravotnické zatizeni

Vyzkumna otazka €. 3: Jaka jsou doporuceni k péci o pergamenovou kiizi u geriatrickych
pacienti?

P (problem, patient) — geriatricky pacient

I (intervention) — péce o pergamenovou kiiZi

C (comparison intervention) — -----

O (outcome) — doporuceni k péci

S (space) — zdravotnické zatizeni
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3 METODIKA

Bakalatska prace je zpracovana formou tradi¢niho neboli narativniho piehledu, jenz se opira
o rozsahlejsi soubor praci na dané téma za zvolené ¢asové obdobi. Autor pii tvorbé prehledu
vychazi z peclivé vybranych vyzkumnych otazek nebo stanovenych hledisek. Popisuje
poznatky ziskané dosavadnimi vyzkumy, sumarizuje je, identifikuje rozpory v nazorech
autorti a ve vysledcich, které uvadéji. Dochazi k obecnéjSim zavérim a doporucenim. Studie
ma podobu vykladu riznych aspektii problému a kvalita piehledu zavisi mimo jiné na vybéru
prament, ze kterych autor Cerpa, na zptisobu analyzy, na odbornych znalostech autora a jeho

zkuSenostech s timto typem studii (Mares, 2013).

3.1 Strategie vyhledavani

Po urceni vyzkumnych otazek a vyzkumného cile byly vyhledany relevantni odborné zdroje
z predem zvolenych elektronickych databédzi. K vyhledavéani dat byly zvoleny databaze:
ScienceDirect, Wiley Online Library, Web of Science a PubMed. Zvolené databaze jsou
uzivané ve studijni praxi na Univerzit¢ Tomase Bati a jsou dostupné pro jeji zaméestnance

i studenty. Vstupni a vylucujici kritéria pro vyhledavani v databazich jsou zndzornény

v Tabulce 1.
Tabulka 1 Vstupni a vylucujici kritéria vyhledavani
Vstupni kritéria Vylucujict kritéria
Rok publikovani 2014-2024 Duplicita
Jazyk — anglictina Nedostupny fulltext
Geografie — celosvetove Neni uvedena metodika

(Zdroj: autorka prace, 2024)

3.2 Kli¢ova slova

Na podkladé¢ formulace cild a vyzkumnych otazek byla stanovena klicova slova:

Cesky: prevence poskozeni kiize, kozni trhliny, naplasti, stdirnouci kize, prevalence, starsi
lidé

Anglicky: skin damage prevention, skin tears, tissue adhesive, ageing skin, prevalence,

elderly
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3.3 Vyhledavani relevantnich zdroji ve vybranych databazich

Sbér dat k literarni resersi byl realizovan v obdobi od 1. prosince 2023 do 17. biezna 2024.
Cilem bylo najit relevantni publikace a studie, které se zabyvaji prevenci posSkozeni
pergamenové kaze u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zafizeni, vhodnymi
a nevhodnymi obvazovymi materidly a ndplastmi na pergamenovou kizi, doporu¢enymi
opatfenimi péce o pergamenovou kiizi a prevalenci vzniku koznich trhlin, publikovanymi
od roku 2014 do roku 2024. Zptisob vyhledavani informaci v jednotlivych databazich je
popsan v nasledujicim textu a graficky znazornén v podkapitole 3.3.1 Flow chart diagram.
Relevantni studie byly kriticky analyzovany, detailné proéteny a popsany. Piispévky
sekundérniho tfidéni byly sefazeny podle databazi, v nichZ byly vyhledany.

Databaze ScienceDirect

Do piikazového vyhledévaciho fadku databaze ScienceDirect byla zaddna ptfedem stanovena
klicova slova: skin damage prevention, skin tears, tissue adhesive, ageing skin, prevalence,
elderly. Limitem bylo vyhledavani zdroji v anglickém jazyce. Databdze ScienceDirect
zobrazila celkem 362 vysledkli. Po zadani limith pro vyhleddvani zdroji od roku 2014
do roku 2024, a pozadavku na full text, zobrazila databaze 19 vysledkl. Nasledné se
vyhledavani omezilo pouze na ptehledové a vyzkumné ¢lanky. Databdze zobrazila 7 ¢lank,

které postoupily k sekundarni analyze.
Databaze Wiley Online Library

Do vyhledéavaci tadku databaze Wiley Online Library byla zadédna pfedem ur¢ena hesla: skin
damage prevention, skin tears, tissue adhesive, ageing skin, prevalence, elderly. Databéaze
zobrazila 271 vysledkl. Néasledné bylo vyhledavani omezeno na dostupnost full textu
a ¢asové rozmezi 2014 az 2024. Databaze Wiley Online Library dle poZadovanych kritérii

zobrazila 11 vysledka. VSech 11 ¢lankd bylo vybrano k sekundarni analyze.
Databaze Web of Science

Do ptikazového fadku databaze Web of Science byla zadana kombinace kli¢ovych slov: skin
damage prevention, skin tears, tissue adhesive, ageing skin, prevalence, elderly. Pti zadani
vSech vybranych terminii nezobrazila databdze Web of Science zadny vysledek, proto byly
zamérné vynechdny pojmy tissue adhesive, ageing skin a prevalence. Nasledn¢ databaze
zobrazila 2 vysledky. Vyhledavani bylo opét casové vymezeno, omezeni pouze na anglicky

jazyk a full text. Databaze zobrazila pouze 1 vysledek, ktery podstoupil sekundarni analyzu.
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Databaze PubMed

Do vyhledavaciho fadku databaze PubMed byla zadana piedem urcéend hesla skin damage
prevention, skin tears, tissue adhesive, ageing skin, prevalence, elderly. Stejné jako databaze
Web of Science, ani databaze PubMed na zakladé vybranych klicovych slov nezobrazila ani
jeden vysledek. Nasledné byly vynechany pojmy skin damage prevention, tissue adhesive,
ageing skin. Databdze zobrazila 57 vysledkti. Omezenim na roky publikace c¢lanki
od roku 2014 do roku 2024, ptfidanim pozadavku na ¢lanky pouze v anglickém jazyce,
a s pozadavkem na dostupny full text, bylo zobrazeno celkem 41 vysledkii. Po piezkoumani
abstrakti byly vyfazeny 2 ¢lanky z divodu duplicity ve vyhledavani v ptedchozich
databazich ScienceDirect, Wiley Online Library a Web of Science. Na zaklad¢ vSech kritérii

a duplicité ¢lankt bylo k sekundarni analyze vybrano 39 ¢lank.
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3.3.1 Flow chart diagram

V diagramu je znazornén postup selekce primarnich ptispévki z databazi.

. . Wiley Online Web of
S Direct
[ cienceDirec J [ Library J [ Science J [ PubMed ]

Klicova slova: Skin damage prevention, skin tears, tissue adhesive, ageing skin,

prevalence, elderly

v l l l
[ 362 vy’sledkﬁJ [271 VysledkﬁJ [ 0 vysledka J [ 0 vysledka J

Odebréna kli¢ové slova (pouze u databaze Web of Science a PubMed):
Web of Science: tissue adhesive, ageing skin, prevalence
PubMed: skin damage prevention, tissue adhesive, ageing skin

v

v v v
[ 362 vysledki ] [ 271 vysledkt J [ 2 vysledky } [ 57 vysledkt J

Limity/omezeni: 20142024 + english + fulltext

i ¥ \4

7 vysledki 11 vysledki 1 vysledek 41 vysledki
(vytazeno 355 (vytazeno 260 (vyfazen 1 (vytazeno 18
¢lankt) ¢lankt) ¢lanek) &lanka)

v

K sekundérni analyze bylo pfedlozeno 58 ¢lankd.

(Zdroj: autorka prace, 2024)
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3.4 Popis studii sekundarniho vybéru

Pomoci vyzkumné strategie a postupti popsanych v podkapitole 2.6 bylo nalezeno 58 studii.
Peclivou analyzou byly vybrany clanky, které nejvice odpovidaly stanovenym cilim

bakalaiské prace. Pro zpracovani praktické casti byly vyuzity 2 ptrehledové

studie, 1 systematicky ptehled, 1 souhrnny piehled, 1 prifezova studie, 1 desetiletd analyza

a 3 klastrové randomizované kontrolované studie (viz Tabulka 2).

Tabulka 2 Prehled sekundarnich studii zvolenych pro zpracovani praktické ¢asti

Rok
Nazev Zdroj Typ studie
Autor
ScienceDirect

Prevention of medical adhesive- | 2022 International Piehledova
related skin injury during patient | Faria M. F., Journal studie
care: A scoping review Ferreira M. B. G., of Nursing

Felix M. M. S., Studies

BessaR. M. V., Advances

Barbosa M. H.

Wiley Online Library

Skin tears and risk factors 2018 International Systematicky
assessment: a systematic review | Serra R., Wound Journal | ptehled
on evidence-based medicine Ielapi N.,

Barbetta A.,

Franciscis S.

Web of Science
Skin assessments and 2023 International Souhrnny
interventions for maintaining Fastner A., Journal ptehled
skin integrity in nursing Hauss A., of Nursing
practice: An umbrella review Kottner J. Studies
PubMed

Malnutrition is independently 2017 International Prifezova studie
associated with skin tears Munro E. L., Wound Journal
in hospital inpatient setting- Hickling D. F.,
Findings of a 6-year point Williams D. M.,
prevalence audit Bell J. J.



https://onlinelibrary.wiley.com/authored-by/Serra/Raffaele
https://onlinelibrary.wiley.com/authored-by/Ielapi/Nicola
https://onlinelibrary.wiley.com/authored-by/Barbetta/Andrea
https://onlinelibrary.wiley.com/authored-by/de+Franciscis/Stefano
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Skin tear prevalence 2021 International Desetileta
in an Australian acute care Miles S. J., Wound Journal | analyza
hospital: A 10-year analysis Fulbrook P.,

Williams D. M.
Enhancing skin health and 2024 International Klastrova
safety in aged care (SKINCARE | Volzer B., Journal randomizovana
trial): A cluster-randomised Genedy-Kalyoncu M., of Nursing kontrolovana
pragmatic trial Fastner A., Studies studie

Neumann K.,

Hillmann K., et al.
The effectiveness of a twice- 2014 International Klastrova
daily skin-moisturising regimen | Carville K., Wound Journal | randomizovana
for reducing the incidence Leslie G., kontrolovana
of skin tears Osseiran-Moisson R., studie

Newall N.,

Lewin G.
Hygiene and emollient 2020 Cochrane Klastrova
interventions for maintaining Cowdell F., Library randomizovana
skin integrity in older people Jadotte Y. T, kontrolovana
in hospital and residential care Ersser S. J., studie
settings Danby S.,

Lawton S., et al.

(Zdroj: autorka prace, 2024)

Nasleduje popis zdkladnich dat studii vybranych ke zpracovani praktické Casti. Nejprve je

uveden nazev ¢lanku, poté autofi ¢lanku a rok jeho publikace a nazev periodika.

Prevention of medical adhesive-related skin injury during patient care: A scoping
review od autorid Maila Fidalgo de Faria, Maria Beatriz Guimar™aes Ferreira, M arcia
Marques dos Santos Felix, Rosa Maria Vieira Bessa, Maria Helena Barbosa, byl publikovan

v roce 2022 v Casopisu International Journal of Nursing Studies Advances.
Cil: Cilem této studie bylo zmapovat existujici védecké diikazy o prevenci koZnich poranéni
souvisejicich s naplastmi u dospélych.

Metoda: Pichledova studie, vyhleddvani bylo provedeno v bfeznu 2021 v databazich
PubMed/Medline, Cochrane Library, Embase®, Latin American and Caribbean Literature

in Health Sciences, Cumulative Index for Nursing and Allied Health Literature a Google
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Scholar. V tivahu byly brany vSechny typy a metody studii, véetné Sedé (nepublikované)
literatury, publikované ve vSech jazycich, bez casového vymezeni. Byly vylouceny
duplicitni studie v databazich a ty, které neptedstavovaly formy prevence poranéni kiize
u dospélych souvisejicich s naplastmi. Stanovena vyzkumna otazka zni: "Jaké dikazy jsou

k dispozici o forméch prevence poranéni kiize souvisejiciho s naplastmi u dospelych?".

Vysledky: Z 209 nalezenych vysledki béhem pocatecniho vyhledavani byl vybran konecny
vzorek 30 studii. V poslednich letech doslo k vyraznému nartstu publikaci tykajicich se
naplasti a prevence poranéni ktize spojenych s jejich pouzitim. Do roku 2007 byla nalezena
pouze jedna nebo vibec zadna studie na toto téma. Mezi lety 2016 a 2019 byl zaznamenan
nejvyznamngéjsi nartst, kdy kazdy rok vysly celkem cCtyfti studie. V literatufe jsou uvedeny
ruzné piistupy k prevenci poranéni kiize souvisejiciho s naplastmi, které jsou rozdeleny
do kategorii péce o kiizi, naplasti, aplikace ndplasti, odstraniovani naplasti a zdravotni

vychova.

Zavér: Prevence koznich poranéni souvisejicich s naplastmi by méla byt provadéna piijetim
multifaktoridlnich opatfeni, od identifikace rizikovych faktorii a spravného zachazeni
s naplastmi az po vzdélavani odbornikl, pacienti a komunit. Investice do vyzkumu
a zdravotnického vzdélavani jsou nezbytné pro podporu odborniki v prevenci poranéni kiize
zpisobenych naplastmi a pro posileni kvality péce a bezpecnosti pacientd ve zdravotnickych

sluzbach.

Skin tears and risk factors assessment: a systematic review onevidence-based medicine
od autorGi Raffaele Serra, Nicola Ielapi, Andrea Barbetta a Stefano de Franciscis byl

publikovan v roce 2018 v ¢asopisu International Wound Journal.

Cil: Cilem tohoto ptehledu bylo systematicky zhodnotit hlavni rizikové faktory podilejici se

na vzniku koznich trhlin.

Metoda: Systematicky ptehled byl proveden v souladu s pokyny PRISMA. V tvahu byly
brany pouze publikace v angli¢ting. Byly vyfazeny studie, které neodpovidaly vyzkumné
otazce, a studie s nedostatecnymi tdaji. Vyhledavani bylo provedeno v databazich Medline
a Scopus s casovym vymezenim leden 1990 az Cerven 2017 za pouziti kli¢ovych slov kozni
trhliny a rizikové faktory. Ze 166 nalezenych zaznami jich 24 spliiovalo kritéria
pro zafazeni. Po pfecteni plnych textd ¢lankt jich bylo 7 vytazeno. VSechny studie byly

hodnoceny pomoci Downsova a Blackova kontrolniho seznamu kvality.
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Vysledky: Na zdklad¢ reSerSe literatury byly zjiStény nasledujici hlavni problémy
souvisejici s rizikovymi faktory: zmény klize souvisejici s vékem, dehydratace, podvyziva,
smyslové zmény, poruchy pohyblivosti, farmakologicka 1écba a mechanické faktory

souvisejici s postupy péce o kizi.

Zavér: Zjisténi ukazuji, ze u kiehké populace (zejména u kojencti a seniord) je hodnoceni
rizika jako strategie primarni prevence u¢innym nastrojem, jak zabranit vzniku chronickych
ran. Vyvoj a provadéni preventivnich opatieni zaloZenych na vhodnych znalostech
souvisejicich rizikovych faktorti a na osvojeni spravnych technik pii péci o kiizi by mohly

snizit vyskyt koznich trhlin nebo jim dokonce zabrénit.

Skin assessments and interventions for maintaining skin integrity in nursing practice:
An umbrella review od autorii Alexandra Fastner, Armin Hauss a Jan Kottner byl

publikovan v roce 2023 v ¢asopisu International Journal of Nursing Studies.

Cil: Shrnout dtiikazy tykajici se rizikovych faktorti souvisejicich s xerosis cutis, dermatitidou
spojenou s inkontinenci/plenkovou dermatitidou, intertrigem a koznimi trhlinami.
Provedeni diagnostickych testd a klasifikaci zaméfenych na zévaznost, pfiznaky
a symptomy, zji$téni ucinkl péce o pokozku pro udrzeni a podporu integrity klize u vSech

veékovych skupin.

Metoda: Systematickd reSerSe byla provedena 17. prosince 2021 v databazich MEDLINE,
Embase, Cochrane a Epistemonikos. Celkova strategie vyhledavani byla vypracovana

s vyuzitim ramce PICO.

Vysledky: Bylo zahrnuto dvanact systematickych piehledti. Vysledky studie naznacuji, Ze
strukturované programy péce o kizi jsou vhodnéjsi nez nestrukturovana péce o ktizi pomoci
klasického mydla a vody pro udrzeni integrity klize, prevenci koznich trhlin a pro prevenci
a lécbu xerosis cutis a dermatitidy spojené s inkontinenci. VSechny piehledy zamétfené
na bezoplachové ptipravky pro prevenci a 1é€bu naznacuji i€innost bariérovych filmt nebo
lipofilnich bezoplachovych piipravkli u dospé€lych, seniori a v pediatrické péci, ale

nepodafilo se prokazat nadfazenost zddného piipravku.

Zavér: Studie o hodnoceni, prevenci a 1écbé dermatologickych onemocnéni jsou hojné
diskutované, avsak je nedostatek systematickych pfehledt poskytujicich spolehlivé dikazy.
Mnohé z téchto piehledi jsou nachylné k zkresleni a nejsou vhodné pro praxi zaloZenou
na ditkazech. Strukturované programy péce o kazi s mirnymi cCisticimi prostiedky

a bezoplachovymi ptipravky jsou kli¢em k udrzeni integrity kize a prevenci poskozeni.
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Pro ptehled rizik dermatitidy spojené s inkontinenci a dal$imi koznimi problémy jsou

nezbytné prognostické systematické prehledy.

Malnutrition is independently associated with skin tears in hospital inpatient setting—
Findings of a 6-year point prevalence audit od autori Emma L. Munro, Donna F.
Hickling, Damian M. Williams a Jack J. Bell byl publikovan v roce 2017 v casopisu

International Wound Journal.

Cil: Cilem studie bylo zjistit spojitost mezi podvyzivou a vyskytem koznich trhlin

u hospitalizovanych pacientd.

Metoda: K vyhodnoceni souhrnnych tidajti ze 6 bodovych prevalen¢nich auditii byla pouzita
prafezova studie. Pro hodnoceni byl k dispozici vybérovy vzorek vSech auditd provedenych
v letech 2010-2015 na vSech oddélenich metropolitni terciarni nemocnice s 600 lizky
v australském Brisbane. K ucasti na kazdém ro¢nim auditu byli vyzvéni vSichni
hospitalizovani pacienti od véku 18 let. Pacienti byli vylouceni, pokud byli piijati
na psychiatrick¢ odd¢leni. Celkem bylo zahrnuto 2197 hospitalizovanych pacientii

s prumérnym veékem 71 let.

Vysledky: Celkova prevalence koZnich trhlin byla 8,1 %. Prevalence podvyZivy
byla 33,5 %. Jednosmérna analyza prokdzala souvislost mezi vékem, indexem télesné
hmotnosti (BMI) a podvyZivou, nikoli v§ak pohlavim. Prostfednictvim logistické regresni
analyzy bylo prokazano, ze podvyziva diagnostikovana pomoci Subjektivniho globalniho
hodnoceni byla nezavisle spojena s vyskytem koZnich trhlin. BMI nebylo nezavisle spojeno

s koznimi trhlinami.

Zavér: Rozsahla studie ukazuje, Zze podvyziva a kozni trhliny jsou nezavisle propojeny.
Zjisténi zdiraznuji dilezitost identifikace podvyzivy a nasazeni vhodnych nutricnich
intervenci jako priméarniho opatteni ke snizeni dopadu koZnich trhlin na pacienty a zdravotni

systém obecng.

Skin tear prevalence in an Australian acute care hospital: A 10-year analysis od autort
Sandra J. Miles, Paul Fulbrook y Damian M. Williams byla publikovana v roce 2021

v ¢asopise International Wound Journal.

Cil: Cilem studie bylo analyzovat prevalenci a charakter koznich trhlin v akutni péci

ve fakultni nemocnici v Queenslandu v Australii za desetileté obdobi.
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Metoda: Pro sbér idaji o koznich trhlinach byl vyuzit ro¢ni audit v nemocnici s 630 lizky
v jihovychodnim Queenslandu v Austrélii. Studie zahrnovala dospé€lé pacienty (> 18 let),
ktefi podstoupili kompletni kontrolu kiize béhem ro¢niho auditu. Pacienti s duSevnimi
onemocnénimi a ti v paliativni pé&i byli vylouéeni. Udaje o koznich trhlinach byly sbirany
jednou ro¢né v breznu od roku 2009 do roku 2011, v souladu s celostatnim auditem
Queensland Bedside Audit, a od roku 2012 do roku 2018 v fijnu nebo listopadu. Celkem
bylo provedeno 11 auditi béhem 10 let.

Vysledek: Celkovy vzorek pacienti zahrnutych do desetileté analyzy byl 3625,
s prumérnym ro¢nim poctem 330. Z nich 328 mélo alespon jednu kozni trhlinu, a to prevazné
muzi v praimérném véku 79,7 let. Celkova prevalence koznich trhlin byla 8,9 %, z celkového
poctu 616 trhlin bylo 60,7 % ziskano v nemocnici. Vice nez tfetina pacientt (38,7 %) m¢la
vice neZ jednu trhlinu a vétSina z nich (84,8 %) byla star§i 70 let. NejCast&jsi typ
trhlin (40,1 %) byly ty bez kozniho laloku, a hlavni pfiiny zranéni byly pady a tupa

poranéni.

Zavér: Behem desetileté analyzy v nemocnici byla zjisténa prevalence koZnich trhlin 8,9 %.
I pfes pokles vyskytu zlstavaji trhliny vyznamnym rizikem, zejména u geriatrickych
pacientdi. Pfevazujici pficinou jsou kolize a pady, coz naznacuje potfebu kombinovanych
strategii prevence. Dilezita je péce o klzi, spravna vyziva a opatrné prendSeni pacientu.
Doporucuje se vyuziti prevalence koznich trhlin jako indikéatoru kvality péce a disledna

dokumentace.

Enhancing skin health and safety in aged care (SKINCARE trial): A cluster-
randomised pragmatic trial od autorii Bettina Volzer, Monira El Genedy-Kalyoncu,
Alexandra Fastner, Tsenka Tomova-Simitchieva, Konrad Neumann, Kathrin Hillmann et al.,

byla publikovéana v roce 2024 v Casopisu International Journal of Nursing Studies.
Cil: Cilem studie bylo zjistit u¢inky zavedené prevence a péce o pokozku.

Metoda: Studie probihala v domovech pro seniory v Berliné v Némecku, od dubna 2019
do cervna 2021. Intervencéni skupina podstoupila Sestimésicni program tykajici se prevence
a péce o kuzi. Kontrolni skupina dostavala standardni péci. Dermatologové posuzovali
pokozku a vyzkumnici hodnotili parametry koZni bariéry po tfech a Sesti mésicich. Vysledky

zahrnovaly vyskyt koZnich problémi, hydrataci kiize a kvalitu Zivota klienti.

Vysledky: Nahodny vybér zahrnoval 17 peCovatelskych domt v Berlin€, rozdélenych

do interven¢ni a kontrolni skupiny. Celkem 165 ucastniki bylo zatfazeno do intervencni
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skupiny a 149 do kontrolni. Kumulativni vyskyt koznich trhlin, proleZenin a intertriga byl
nizs8i v intervencni skupiné (27,2 %, 16,9 % a 37,8 %) nez v kontrolni skupiné. Dermatitida
spojena s inkontinenci se vSak vice vyskytovala v intervencni skupin€. Hydratace kiize byla
v intervencni skupin€ mirn¢ nizsi, ale s rozdily. Dopady na bolest, svédéni a kvalitu Zivota

byly minimalni.

Zavér: Ve studii se ukazalo, ze komplexni program péce o kiizi v ustavech dlouhodobé péce
muze piinést pozitivni zmény. Zavedeni programu vedlo ke snizeni vyskytu koznich trhlin,
prolezenin a intertriga a ke zlepSeni hydratace ktize. V1iv na kvalitu zivota a miru bolesti byl
niz8i. Zavéry studie naznacuji, Ze spravné osetiovatelské intervence mohou vyrazné prispét
ke zlepseni stavu kiize. Tyto poznatky jsou dilezité pro budouci planovani a provadéni
dalsich studii, které by mély potvrdit G€innost komplexnich programil a standardii péce
o kazi.

The effectiveness of a twice-daily skin-moisturising regimen for reducing the incidence
of skin tears od autori Keryln Carville, Gavin Leslie, Rebecca Osseiran-Moisson, Nelly

Newall a Gill Lewin, byl publikovan v roce 2014 v Casopise International Wound Journal.

Cil: Cilem studie bylo hodnotit u¢innost hydratacniho rezimu aplikovaného ve frekvenci
dvakrat denn¢ ve srovnani s "obvyklou" péci o pokozku za u€elem snizeni vyskytu koznich

trhlin.

Metoda: Byla provedena klastrovd randomizovana kontrolovana studie ve 14 reziden¢nich
zatizenich péfe o seniory v metropoli Perth v zdpadni Australii. Celkovy pocet lazek
v zatizenich byl 980. Zatizeni byla rozdélena do dvojic podle poctu lizek a trovné
poskytované oSetfovatelské péce (vysoka nebo nizka). Jedno zatizeni z kazd¢é dvojice bylo
nahodné vybrano do interven¢ni skupiny. Klienti zafizeni v intervencni skupiné obdrzeli
dvakrat denn€ komeréné dostupny standardizovany hydrataéni krém bez parfému
s neutrdlnim pH pro aplikaci na koncetiny. Klienti zafizeni v kontrolni skupiné nebyli

podrobeni standardizovanému hydratacnimu rezimu. Data byla sbirdna po dobu 6 mésici.

Vysledek: Béhem studie bylo zaznamenéano celkem 1396 koznich trhlin u 424 klientt.
V interven¢ni skupin€ byla primérnd mési¢ni incidence 5-76 na 1000 obsazenych luzek
ve srovnani s 10-57 v kontrolni skupiné.

Zavér: Vyzkum prokazal, Ze aplikace pH neutralniho hydrata¢niho krému bez parfému

dvakrat denné¢ mize vyrazné snizit vyskyt koznich trhlin u seniorti za relativné nizké

naklady. S ohledem na vysokou frekvenci vyskytu koznich trhlin, ktery je pozorovan jak
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v nemocnicich, tak v domovech pro seniory, se diirazn¢ doporucuje, aby byl tento postup
pfijat a propagovan ve vSech odvétvich. Snizeni vyskytu koznich trhlin a jejich Casto
zavaznych nasledki povede nejen k zlepSeni kvality zivota jednotlivet, ale také ke snizeni

zatéze pro zdravotnické instituce.

Hygiene and emollient interventions for maintaining skin integrity in older people in
hospital and residential care settings od autorti Fiona Cowdell, Yuri T. Jadotte, Steven J.
Ersser, Simon Danby, Sandra Lawton, Amanda Roberts a Judith Dyson, byl publikovan
v roce 2020 v Cochrane Library.

Cil: Cilem bylo zhodnotit u¢inky hygienickych a hydrata¢nich intervenci pro zajisténi kozni

integrity u seniori v nemocnicnich a pobytovych socialnich zatizeni.

Metoda: Byla provedena klastrovad randomizovana kontrolovana studie. Pro vyhledavéani
byl wvyuzZit registr Cochrane Skin, CENTRAL, MEDLINE, Embase a CINAHL
do ledna 2019. Do vyzkumu byly zafazeny randomizované kontrolované studie
porovnavajici hygienické a hydratacni intervence u seniort ve véku 60 let a vice
v nemocni¢nim nebo pobytovych socidlnich zafizeni. K hodnoceni kvality dikazi byla

vyuzita klasifikace GRADE.

Vysledek: Prostfednictvim vyhledavani v databazich a registrech studii bylo ziskano 2755
zaznamu. V dalSich zdrojich byla nalezena jedna studie, celkem tedy 2756. Na zaklad¢
prezkoumani nazvu a abstraktu bylo vyfazeno 2696 zaznamu. Po piecteni zbyvajicich 24
¢lankd bylo vyfazeno 17 studii, protoZe nespliiovaly kritéria po zafazeni. Na zavér bylo

zafazeno Sest ¢lanka.

Zavér: Aktualni informace o vlivu hygieny a hydrata¢nich prostfedkll pro zajisténi zdravé
ktize u seniord v socidlnim a nemocni¢nim prostfedi jsou nedostatecné. Kviili nedostatku
kvalitnich diikazi neni moZné dospét k jednozna¢nym zavértim ohledné Cetnosti poskozeni
ktze nebo moznych vedlejSich ucincich. Nekteré studie naznacuji, Ze urcité hygienické
a hydratacni postupy mohou byt G¢inn€j$i nez zanedbani péce nebo standardni postupy
pii zmirnéni hydratace kiize. N&které studie byly metodologicky nekompletni, a to brani
konkrétnim zavérim. Pro lepS$i porozumeéni problematiky jsou zapotiebi dalSi klinické
studie, které¢ by mély pouzivat standardizované metody hodnoceni G¢inki 1écby a zahrnovat

1 subjektivni hodnoceni pacientt, jako je jejich pohodli a spokojenost s péci.
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4 PREHLEDOVA STUDIE

Nasledujici text uvadi informace z odbornych studii uvedenych v ptedchozi kapitole.
Reagujeme na vyzkumnou otazku zaméienou na poskozeni pergamenové kiize, na jehoz

vzniku se podilel nelékatsky zdravotnicky personal.

S geriatrickymi pacienty se setkdvame v nemocni¢nim prostiedi pomérné ¢asto, oSetfovani
jejich  kiize je dualezitym aspektem komplexni péce. Jednim =z faktori, které
mohou vést k poskozeni jejich kaze, jsou nevhodné techniky pfi manipulaci
s pacienty (Miles et al., 2021). Mechanické faktory ptfedstavuji redlny problém pii vzniku
koznich trhlin, protoze pii manipulaci s pacienty dochdzi k pisobeni vnéjsich sil na povrch
ktze. Spravna technika pfi zachdzeni s pacienty je zdsadni nejen pro prevenci mechanického
poskozeni pergamenové kize, ale také pro zachovani celkového zdravi a pohodli
geriatrickych pacienti v nemocni¢nim prostfedi (Serra et al., 2017). Autofi Volzer, Genedy-
Kalyoncu, Fastner, Tomova-Simitchieva, Neumann et al. (2024) uvadi, ze zdkladem ispé$né
prevence poskozeni kiize je edukace oSetfovatelského personélu a pecovateli. Pokud byli
tito zameéstnanci informovani o vhodnych technikdch manipulace, péci o kiizi a minimalizaci
rizika vzniku koznich trhlin, pak vhodné pecovali o pokozku klientd v pobytovych
zafizenich. Soucasné byl kladen diiraz na zapojeni pacienti a jejich rodin do provadéni

preventivnich strategii zamezujicich poskozeni kiiZe.

Bé&hem edukace pecujiciho personalu je potieba se zaméfit na spravné techniky manipulace
s pacienty. Pfi pfemist'ovani a posunovani seniorti udrzujeme koncetiny pacienta v blizkosti
jeho téla, zvlasté u pacientti s kognitivnimi poruchami nebo u imobilnich. U mobilngjsich
pacientt je vhodné zvazit pouziti ochrannych pomtcek, které minimalizuji riziko poskozeni
dolnich koncetin. Pouzivani kompresnich puncoch, podkolenek, nepfilnavych obvazi,
chranic pat a odévi ptispiva k ochrané kiize. V nékterych pripadech mohou byt tyto
pomucky nepraktické, a proto je nutna konzultace s odborniky na 1é€bu ran ohledné volby

vhodnych preventivnich opatieni (Miles et al., 2021).

Autofi Fastner, Hauss a Kottner (2023) uvadi, ze nelékaisky zdravotnicky persondl muize
k71 poskodit pti nespravnych postupech v pribéhu hygieny. Pokud se pfi myti uziva bézné
mydlo a horkd voda, dochazi k vysuSovani pokozky, a to zvySuje riziko vzniku koznich
trhlin. Autofi Carville, Leslie, Osseiran-Moisson, Newall a Lewin (2014) uvadi, ze personal
muze ptispet k poskozeni pergamenové kiize prostiednictvim nedostatecné péce a prevence.

Jejich studie ukézala, Ze aplikace hydratacniho krému dvakrat denné na koncetiny vyrazné
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snizila vyskyt koznich trhlin, a to téméf o polovinu. Autofi doporucuji zaznam
do standardizovanych protokoli ohledné¢ hydratace kize dvakrat denné a povinného
vzdélavani personalu o mozném poskozeni pergamenové kiize a prevenci jejiho poskozeni.
Navrhovany postup, ktery zahrnuje aplikaci pH neutrdlniho hydrata¢niho krému bez
parfémd, je povazovan za jednoduchy a relativné levny zptisob, jak podstatné snizit vyskyt

koznich trhlin u senioru.

Personal zdravotnickych zafizeni hraje dilezitou roli v oblasti ochrany kiize pacient
a napt. pi1 nevhodném pouzivani naplasti mize zplisobit vazné poskozeni. Nepifiméiena
manipulace s témito prostfedky, jako je pfili§ silné pfitlaceni pfi aplikaci, nedostatecné
vyc¢isténi mista pied aplikaci nebo nespravny vybér typu naplasti v souvislosti s typem rany,
muze vést k podrazdéni, tvorbé ran ¢i dokonce alergickym reakcim klze. Je nezbytné
pouzivat bariérové prostfedky a ochranné folie, které chrani kizi seniora pred pfimym
kontaktem s lepidly. Nedostatecnd znalost personalu o spravném pouzivani adheziv
a naplasti, absence Skoleni ohledné typti naplasti a jejich aplikace pfispiva k nezadoucim
nasledklim. Pro minimalizaci rizika poskozeni klze seniora je potieba zavést Skoleni
zaméfené na spravné postupy a preventivni opatfeni. Persondl by mél byt obeznamen
s nejnovejSimi postupy a doporucenimi tykajicimi se pouzivani adheziv a naplasti, a mél by
tyto postupy pii poskytovani péce seniorim dodrzovat. Takovy pfistup mize vyrazné snizit

vyskyt poskozeni pergamenové klize a zajistit bezpecnou a efektivni péci (Faria et al., 2022).

Nésledujici text uvadi informace z odbornych studii uvedenych v pfedchozi kapitole.
Reagujeme na vyzkumnou otazku zamétenou na faktory, které ptispivaji ke vzniku koznich

trhlin u geriatrickych pacientl ve zdravotnickém zafizeni.

Ke vzniku koznich trhlin ve zdravotnickém zatizeni pfispiva fada faktort. Jednim z nich je
nedostate¢na hydratace pokozky, protoze s vékem se klize stdvd méné schopnou udrzovat
vlhkost a ochrannou bariéru. To ma za nasledek suchou a kiehkou pokozku, ktera je
nachylngjsi k trhlinam (Carville et al., 2014). Autoti Miles, Fulbrook a Williams (2021) také
uvadéji, ze vyznamnym faktorem je nedostateCnd hydratace ktlize, ktera muze vést k jeji
suchosti a naslednému snizeni elasticity. Prevence koZnich trhlin by méla zahrnovat

pravidelné zvlh¢ovani kiize, pouZivani ochrannych prostfedkli a kompresnich puncoch.

Nedostatecna starostlivost o pokozku, napt. pouzivani klasického mydla a pfili§ horké vody,
muze zvysit riziko vzniku koznich trhlin. Strukturované programy péce o pokozku

s pouzitim "malo drazdivych" produkt, které obsahuji zvlhcujici a zvlaciujici slozky, se
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jevi jako vhodnéjsi volba pro zachovani kozni integrity a prevenci koznich
trhlin (Fastner et al., 2023). Autofi Cowdell, Jadotte, Ersser, Danby, Lawton et al. (2020)
uvadi, ze ¢asté pouzivani agresivnich mycich produktii s vysokym obsahem chemikalii mtize
vyrazn¢ narus$it rovnovahu pokozky. Chemikalie mohou odstranit piirozené ochranné oleje
a latky, které udrzuji kiizi hydratovanou a chranénou. Dochazi k poruSeni ochranné bariéry

ktze, a to vede k nadmérné dehydrataci a ztraté elasticity.

Nasledkem nedostate¢ného rozliSovani mezi riznymi typy mycich a pecujicich produkti
Casto dochazi k jejich nespravnému vybéru. Prestoze existuje mnoho bezoplachovych
ptipravki, které jsou navrzeny pro prevenci a lécbu koznich problémd, neni mezi nimi
jednoznaéné prokazéna nadfazenost Zadného konkrétniho typu. Pravidelnd a spravné
programy péce o pokozku s pouzitim vhodnych produktti a spravnou aplikaci jsou nezbytné
pro prevenci koznich trhlin u geriatrickych pacientli. Dulezité je zduraznit, Zze
standardizované klasifikace koznich trhlin mohou zvySit pfesnost dokumentace

a komunikaci mezi klinickymi tymy (Fastner et al., 2023).

Autofi Volzer, Genedy-Kalyoncu, Fastner, Tomova-Simitchieva, Neumann et al. (2024)
uvadi, Ze prostiedi, ve kterém se pacienti nachdzeji, mize ptispét k poSkozeni pergamenoveé
ktze, zejména pokud zafizeni nejsou navrZzena nebo pouzivana s ohledem na ochranu kize.
Vlivem prostfedi mize dojit k mechanickému poskozeni pokozky v diisledku samostatného
pohybu kiehkych pacientli v oblasti lizka. Nevhodné techniky ru¢ni manipulace s pacienty
mohou také zvysit riziko poSkozeni pergamenové kuze (Miles et al., 2021). Autofii Carville,
Leslie, Osseiran-Moisson, Newall a Lewin (2014) uvadi, ze seniofi Casto trpi kieh¢i kizi,
coz zvySuje pravdépodobnost vzniku trhlin 1 pfi mirném tlaku nebo tfeni. Mechanickeé
poskozeni klize mlize nastat v disledku narazt a pada, které jsou béznym jevem u seniord.
Pti téchto udalostech dochazi k tlaku a tfeni na kiizi, a to vede k tvorb¢ trhlin. Manipulace
s pacienty, jako je presouvani z lizka na Zidli nebo na invalidni vozik, také pfispiva
ke vzniku koZnich trhlin. Opakované tfeni a tlak na kizi vede k mechanickému poskozent,

zejmeéna pokud neni kladen dostate¢ny diiraz na ochranu kize.

Podvyziva se ukézala jako podstatny faktor pfi vzniku koZnich trhlin u geriatrickych
pacientli. Autofi Munro, Hickling, Williams a Bell (2017) zjistili vyznamny vztah mezi
podvyzivou a koznimi trhlinami, pficemz pacienti ohroZeni podvyZivou vykazovali vyssi

pravdépodobnost vzniku koznich trhlin. Tento vysledek jasné ukazuje na potfebu vcasné
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identifikace podvyzivy u seniort a poskytnuti jim adekvatni nutri¢ni péce jako preventivniho

opatfent.

Nedostatecny piijem zivin, zejména bilkovin a vitamind, pii podvyzivé oslabuje strukturu
ktze a snizuje jeji schopnost regenerace. Je nezbytné poskytnout témto pacientim
adekvatni nutriéni podporu, aby bylo mozno piedejit dalsim komplikacim spojenym
s podvyzivou (Serra et al., 2017). Vzhledem k tomu, ze vyziva je dtlezita nejen pfi prevenci,
ale také pii 1écbé koznich trhlin, je potfeba optimalizovat stravovaci rezim pacientl.
Komplexni nutriéni hodnoceni jiz pii pfijeti do nemocnice je nezbytné pro identifikaci
ohrozenych jedinct a poskytnuti jim odpovidajici podpory. Tato strategie by mohla vést
ke snizeni vyskytu koznich trhlin a k minimalizaci jejich negativniho dopadu
na seniory (Munro et al., 2017). Dehydratace, zplisobena nedostate¢nym piijmem tekutin
nebo ztratou tekutin v disledku zdravotniho stavu, oslabuje ochrannou funkci kiize
amuze vést k poruseni kozni bariéry. Tim se zvySuje riziko poSkozeni pergamenové

ktze (Faria et al., 2022).

Autofi Serra, lelapil, Barbetta a Franciscis (2017) uvadi, ze smyslové zmény, jako je snizeny
hmatovy vjem ¢i poruchy sluchu a zraku, také ptispivaji ke vzniku koznich trhlin tim, Ze
pacienti nemohou adekvatné vnimat bolest nebo traumatické podnéty, které by je mély
varovat pfed moznym poSkozenim kize. Omezend pohyblivost a snizend schopnost
vykonavat denni aktivity mohou také zvysit riziko vzniku koznich trhlin v disledku
nedostatecného pohybu a nadmérného naméahani urcitych ¢asti t€la. Soucasné k tomu mohou
pfispivat mechanické faktory spojené s oSetfovanim ran, naptiklad nevhodné odstraniovani

obvazl a néplasti.

Nekteré 1€ky, zejména ty, které oslabuji tkan kiize, ptispivaji k tvorbé trhlin. Mechanické
faktory spojené s péci o kiizi, jako je Spatné odstranovani obvazii nebo adheziv, mohou byt
také rizikovym faktorem. Kombinace téchto vlivil spolu se zménami spojenymi s vékem,
jako je ztrata elasticity klize, mize vytvofit idealni podminky pro vznik koZznich trhlin.
Prevence poskozeni pergamenové klZe zahrnuje opatifeni jako je pouzivani bariér
a zdravotni vychova. Identifikace rizikovych faktori, spravné zachazeni s kizi a vzdélavani
odbornikil a pacientl jsou nezbytné k minimalizaci vzniku koZnich trhlin a zlepSeni kvality

péce o geriatrické pacienty (Faria et al., 2022).
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Vzdélavani personalu, vcetné sester a odbornikii na 1écbu ran, je potieba pro spravné
porozuméni prevenci poskozeni pergamenové kuze. Duraz by mél byt kladen
1 na dokumentaci koznich trhlin jako méfitku kvality péce. Dilezity je multidisciplinarni
pristup k prevenci koznich trhlin, ktery zahrnuje péci o klizi, spravnou manipulaci s pacienty,
vCasné odeslani k dietologovi a specialistim na 1écbu ran, a také dukladnou

dokumentaci (Miles et al., 2021).

Nasledujici text uvadi informace z odbornych studii uvedenych v piedchozi kapitole.
Reagujeme na vyzkumnou otadzku tykajici se doporuceni k péci o pergamenovou kiizi

u geriatrickych pacientt.

Doporucené postupy péce o pergamenovou kizi u geriatrickych pacientli zahrnuji strategie
jako identifikaci a odstranéni faktord rizika vzniku koznich trhlin, monitorovani stavu
vyzivy a hydratace, ochranu kiize pfed mechanickymi poskozenimi, vzdélavani personalu
o spravnych postupech péce o pokozku a v€asnou 1é€bu koznich trhlin. Identifikace nastrojii
pro hodnoceni rizik je klicova pro prevenci vzniku chronickych ran a zlepSeni kvality Zivota

geriatrickych pacientti (Serra et al., 2017).

Péce o pokozku se stala zasadnim prvkem zdravotni péce, zejména s ohledem na starnuti
populace a rostouci povédomi o diilezitosti udrzovani kozni integrity. V ramci studie autorti
Cowdell, Jadotte, Ersser, Danby, Lawton et al. (2020) byly zkoumany rizné interven¢ni
pristupy k péci o pokozku, v¢etné pouzivani hydrata¢nich pripravkl, myti kiize s emoliencii,
pouzivani mydlovych tyc¢inek s pfidavkem zvlhcujicich sloZzek a dalSich. Vyznamnym
zjiSténim bylo, Ze pravidelna aplikace hydratacnich pfipravkil na pokozku miize vyznamné
snizit trhani ktize a zlepsit celkovou kondici pokozky ve srovnani s pouhym obvyklym
zpisobem péce. To ukazuje na potencial téchto produkti k poskytnuti terapeutického efektu

pfi zmirnovani xerozy a zlepSovani stavu pokozky.

Pravidelné zvlhcovani kiize ma pozitivni U¢inky na hydrataci kiize a sniZeni svédéni.
Doporucuje se aplikovat lipofilni bezoplachové ptipravky dvakrat denné na suché oblasti
ktZe. Program péce o kliZzi by mél byt provadén v ramei bézné denni praxe ve zdravotnickych
zatizeni. Prakticky pfistup k péci je dilezity pro dosazeni redlnych a udrzitelnych
vysledkl (Volzer et al., 2024). Autoti Fastner, Hauss a Kottner (2023) uvadi, ze je potieba

vyuzivat strukturované programy péce o pokozku s pouzitim malo drazdivych disticich
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prosttedkil. Tyto programy jsou prospésné pro zachovani integrity pokozky a prevenci jejiho

poskozeni.

Studie autori Cowdell, Jadotte, Ersser, Danby, Lawton et al. (2020) uvadi, ze péce
o pokozku by méla zahrnovat pouzivani emulgatorti a zvlhéovact ve formulaci mydlovych
tyCinek, protoze to vede k pozitivnim vysledklim na pokozce v porovnani s mydlovymi
tyCinkami bez téchto slozek. To naznacuje, Ze samotnd volba hygienickych produktt a jejich
slozeni mtize byt zadsadni v udrzovani zdravi ktize. Celkove¢ jejich studie poskytla dalezité
poznatky o uc¢innosti riznych hygienickych a zvla¢nujicich intervenci pti péci o pokozku, to
muze mit vyznamny dopad na praxi zdravotni péce, zejména v prostiedi péce o seniory. Tyto
zjisténi jsou podporovana studii od autorit Carville, Leslie, Osseiran-Moisson, Newall
a Lewin (2014), kteti ukdzali, Ze dvakrat denn¢ aplikovany hydratacni krém na koncetiny
vyrazné snizuje vyskyt koznich trhlin, a to témét o 50 %. DileZité je pouZivat pH neutralni
hydrataéni krém bez parfémi a zdiraziiovat potiebu standardizovanych protokoli
pro zvlhéovani kiize dvakrat denng, to zajisti systematicky a konzistentni pristup k hydrataci
ktze a miiZze vést k prevenci koznich trhlin. Jednoducha a pravidelna aplikace hydrata¢niho
krému spolu se standardizovanymi protokoly pro zvlhéovéni klize a povinnym vzdélavanim
personalu o koZnich trhlinach jsou klicové prvky pro UspéSnou prevenci koznich trhlin
u seniordl v pecovatelskych zatizenich. Tato opatfeni by méla byt zahrnuta do kazdodenni
praxe pecovatelskych domi a podpofena ve vsech sektorech zdravotni péce, aby se

minimalizoval vyskyt koZnich trhlin a zlep$ila kvalita Zivota seniord.

Identifikace podvyzivy je dileZitym aspektem pro prevenci poskozeni pergamenové kize.
Tento prvek zdlraziuje potfebu zaméfit se na spravnou vyzivu pacientd, zejména u seniord,
a provadét komplexni nutriéni hodnoceni jiz pfi jejich piijeti. Zdravotnicky personal ma
vtomto procesu dlleZitou roli, nebot spravné provadéné hodnoceni umoZiuje
identifikaci pacientll s rizikem podvyZzivy a umoZiluje zahdjit adekvatni intervencni
opatfeni (Munro et al., 2017). Autofi Serra, Ielapil, Barbetta a Franciscis (2017) uvadi, Ze
vyskoleny personal by mél provadét komplexni nutriéni hodnocenti, jako je napt. hodnoceni
stavu vyzivy pomoci SGA (Subjective Global Assessment). Diagnostika podvyzivy
na poc¢atku hospitalizace je dilezitd pro minimalizaci poSkozeni pacientd a nakladl
na zdravotni péci. Vyziva je dulezita nejen pro prevenci koznich trhlin, ale také pro jejich
1é¢bu. Dietetické konzultace jsou prospéSné strategie pro prevenci a 1é€bu koznich trhlin.
Autofi Munro, Hickling, Williams a Bell (2017) uvadi, Ze spravna vyZziva a hydratace jsou

dalezité nejen v prevenci, ale i v 1é€bé koznich trhlin. Dietetické konzultace jsou casto
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doporucovany jako prosttedek pro podporu a monitorovani adekvatni vyzivy a hydratace,
a to nasledné€ pozitivn¢ ovlivituje proces hojeni ran. Je dilezité si uvédomit, ze BMI neni
spolehlivym indikatorem rizika vzniku koznich trhlin u geriatrickych pacienti. I pies
normalni ¢i zvySenou télesnou hmotnost mohou byt pacienti podvyziveni a trpét koznimi
trhlinami. Celkové je nutné vénovat zvySenou pozornost vyzive geriatrickych pacientii jako
zakladnimu prvku péce o pergamenovou kizi. Identifikace podvyzivy a dalSich rizikovych
faktorti a poskytnuti vhodné vyzivy a hydratace jsou nezbytné pro minimalizaci rizika

vzniku koznich trhlin a zajisténi optimalni péCe o pacienty.

Pii poskytovani péce geriatrickym pacientim je dilezité zohlednit fyziologické zmény
souvisejici se starnutim kGze a zvySenou nachylnost k poranénim. Stratifikace rizika
a individudlni pfistup k péci je zdsadni pro minimalizaci vzniku koZnich trhlin a zlepSeni

kvality péce o pacienty (Munro et al., 2017).

Autofi Miles, Fulbrook a Williams (2021) zahrnuji do doporucenych postupi péce
o pergamenovou kuzi pouzivani kompresnich puncoch a chranict pat, které jsou vhodné
jako prosttedky ochrany koncetin, zejména u pacientil s kiehkou kzi. Tyto prostfedky
mohou minimalizovat tlakové a tfeci sily, které by mohly vést ke vzniku trhlin. Déle je
zdtraznén vyznam ochrannych podkolenek a nepfilnavych obvazii pro minimalizaci tfeni

a tlaku na kazi. Tato opatfeni mohou byt zvlasté ucinna v oblastech, které jsou nachylné

ke vzniku trhlin.

Péce o pacienty s koznimi trhlinami by méla byt multidisciplinarni, zahrnujici vcasné
doporuceni dietologa, lékarnika, specialisty na lé¢bu ran a fyzioterapeuta nebo
ergoterapeuta (Miles et al., 2021). OsSetfovani pergamenové kiize by mélo zahrnovat
konzultace s odborniky na péci o rany a dalSimi zdravotnickymi pracovniky, aby se zajistilo
vhodné oSetfeni a prevence komplikaci spojenych s pergamenovou kiizi. Dilezitou soucasti
je pecliva dokumentace pribéhu léCby, kterd umoziuje sledovat efektivitu zavedenych
opatfeni a provadét pripadné Gpravy ¢i optimalizace péce. Zlepseni dokumentace pomoci
elektronickych zdznaml muize pfispét ke sniZzeni vyskytu koznich trhlin. Kombinace
téchto opatieni o pergamenovou kizi v ramci komplexniho programu péce muze vést
k vyznamnému zlepSeni stavu kize u geriatrickych pacienti ve zdravotnickych

zafizenich (Volzer et al., 2024).
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5 DISKUZE

Bakalarskd prace shrnuje aktudlni poznatky o prevenci poskozeni pergamenové kiize
u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zafizeni. Teoretickd ¢ast je vénovana stru¢nému
nahledu do problematiky pergamenové kize, vzniku, klasifikaci a 1é¢bé koznich trhlin dle
aktudlniho védeckého poznani. Nemalou soucasti oSetiovatelské péce je prave péce o kazi.
Je potieba, aby nelékaisky zdravotnicky personal znal vhodné postupy, produkty a strategie
v ramci vykondvani péce o pokozku, protoze s ni ptichazi kazdy den do styku, a mize tak
pomoci predchazet vzniku pergamenovych ran, ptispét k pohodli a blahobytu pacienti, ale

také zlepsit celkovy prib¢h 1€¢by pacienta.

V praktické casti byly formulovany 3 cile; vyhledat a analyzovat odborné studie a ¢lanky
o prevenci poskozeni pergamenové kize u geriatrického pacienta ve zdravotnickém
zafizeni, ptfedlozit aktudlni publikované poznatky z odborné literatury a vytvofit ndvrh
doporuceni pro klinickou praxi. Déle byly stanoveny 3 vyzkumné otazky, pomoci nichz jsme
se snazili zjistit, jak se mize podilet nelékatsky zdravotnicky persondl na vzniku poSkozeni
pergamenové ktize, jaké faktory ptispivaji ke vzniku koznich trhlin u geriatrickych pacientti
ve zdravotnickém zafizeni a jakd jsou doporuceni k péfi o pergamenovou kuzi
u geriatrickych pacienti. Zjistili jsme, Ze neni jeden doporuceny postup, jak spravné pecovat
o pergamenovou kuzi, ale existuje vice vhodnych metod a strategii. Péce o pokozku je
individudlni, a proto je potfeba vzdy pfistupovat k pacientovi individualng, pouzivat postupy
a produkty, které¢ mu nejlépe vyhovuji a odpovidaji jeho konkrétnim pottebam. V ramci

diskuze jsou prezentovany odpovédi na tyto vyzkumné otazky.

V empirické Casti byl vytvoren piehled vSech dostupnych studii, které se zabyvaly zvolenou
tématikou a odpovidaly cilim prace. Vyhledany byly v databazich ScienceDirect, Wiley
Online Library, Web of Science a PubMed. Byla pouzita kli¢ova slova prevence posSkozeni
ktze, kozni trhliny, néaplasti, starnouci kize, prevalence a star$i lidé, kterd byla nasledné
pfelozena 1 do anglického jazyka. Vstupnimi kritérii byl rok publikovani 2014-2024,
anglicky jazyk a také dostupnost fulltextu. V databazich Web of Science a PubMed bylo
potieba klic¢ova slova upravit. Po zadani vSech limitaci bylo nalezeno 58 studii, ale

pouze 8 jich odpovidalo na stanovené vyzkumné otazky.
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Vyzkumna otazka ¢. 1: Jak se podili nelékarsky zdravotnicky personal na vzniku poskozeni

pergamenové klize?

Uvedené studie uvadéji, ze se nelékaisky zdravotnickym personal miize podilet na vzniku
koznich trhlin n€kolika zplisoby. Autofi Faria, Ferreira, Felix, Bessa a Barbosa (2022) uvadi,
ze adheziva uzivand ve zdravotnickém zafizeni, jako jsou néplasti k fixaci nasogastrické
sondy, kryti na cévni ptistupy, stomické vybaveni, pomicky pouzivané k 1écbé prolezenin
a naplasti aplikované na jakékoliv rany, jsou astymi pii¢inami vzniku koznich trhlin. Autofi
Miles, Fulbrook a Williams (2021) doporucuji vyuzivat misto béznych naplasti spise
neptilnavé ¢i hadicové obvazy, které nezptisobuj poranéni kiize, ale mohou byt pro nékteré
pacienty nepohodIné a nepraktické. Autoii Faria, Ferreira, Felix, Bessa a Barbosa (2022)
povazuji za vhodné pouZzivani bariérovych folii pod naplasti. Po ptilozeni na kiizi vytvareji
folie pruzny a prodysny ochranny film. Pfi odstraiovani adheziv se potom misto vrstev
bun¢k epidermis odstrani ochranna félie. Pokud aplikujeme adheziva u rizikového pacienta,
doporucuje se kjejich uvolnéni pouzit odstranovaci roztok nebo sprej, aby nedoslo
k ptipadnému poranéni. Pro prevenci poranéni kiize néplastmi je vychozim bodem urceni
jejich rizikovych faktort. Pii pfijeti pacienta a po celou dobu péce je tfeba si v§imat, zda ma
vnitini nebo zevni rizikové faktory, které¢ vedou ke kiehkosti klize a vétsi pravdépodobnosti
vzniku adhezivnich 1ézi. Ke zhodnoceni rizika vzniku koznich trhlin napomaha

systém ISTAP, viz Ptiloha P 1.

V nemocni¢nim prostfedi by mélo byt vzdélavani persondlu zaméteno na vhodné techniky
manipulace s geriatrickymi pacienty, s dirazem na ochranu koncetin. Jejich kiehka a tenka
kaze je citlivéjsi k poskozeni smykovymi a tfecimi silami. Zdlraznéna by méla byt dulezitost
udrzovani koncetin v blizkosti t¢la pfi pfenasSeni nebo premistovani, zejména u pacientii
imobilnich a s kognitivnimi poruchami. U mobilnéjSich pacientli by méla byt zvazena
ochrana dolnich koncetin pomoci kompresnich puncoch a podkolenek, chrani¢l pat
a nepfilnavych obvazii (Miles et al., 2021). Pti vzniku koZnich trhlin pisobi mechanické
faktory, protoze manipulace s pacienty vyviji tlak na povrch jejich klize. Dodrzovani spravné
techniky manipulace je zasadni nejen pro zabranéni mechanickému poskozeni pergamenové
kuze, ale 1 pro udrzeni celkového zdravi a pohodli geriatrickych pacientii ve zdravotnickém
zafizeni (Serra et al., 2017). Autorka Randova (2020) ve své praci doporucuje Setrné zachdzi
s nemocnymi s projevy pergamenové kize, zejména pii polohovani, otaCeni, zvedani ¢i
pfemistovani. Pfi polohovani je vhodné vyuzivat pomicky, jako jsou specialni polstare,

kruhy, vélce, vzdu$na ltzka, antidekubitni matrace ¢i nalepovaci chranice na lokty a paty.



UTB ve Zliné, Fakulta humanitnich studii 44

Autofi Fastner, Hauss a Kottner (2023) uvadi, ze kiize pacienta miize byt poskozena
pfi nevhodnych postupech v pribéhu hygieny. Pokud nelékaisky zdravotnicky personal
pouzije béhem myti bézné mydlo nebo pfili§ horkou vodu, dojde k vysuseni pokozky
a zvySenému riziku vzniku koznich trhlin. To potvrzuje i autorka Saibertova a kol. (2023)
ve své knize. Také popisuje, Ze se pii pouzivani horké vody rozpousti a odplavuje velka ¢ast
ptirozené ochranné bariéry klize, kterd je tvotena ptirodnimi tuky. Autorka Randova (2020)
povazuje za vhodné po koupeli aplikovat na kiizi ochranné prostredky, zvlhcujici krémy,
zejména na ruce a nohy, kde nejcastéji dochazi ke koznim trhlindm. Také doporucuje
aplikaci ochrannych filmt na suchou a ¢istou pokozku, které zajistuji bariéru pro vlhkost

a dal$i nezaddouci mechanické, chemické a fyzikalni G¢inky.

Nelékatsky zdravotnicky persondl pfi své praci provadi mnoho €innosti, u kterych existuje
riziko vzniku koZnich trhlin u pacienti. Adheziva pouzivana ve zdravotnickych zatizenich,
jako jsou naplasti a kryti na cévni pfistupy, mohou byt Castymi pfi¢inami téchto trhlin.
Doporucuje se vyuzivani alternativnich metod, naptiklad neptilnavé obvazy, ale s ohledem
na pohodli pacienta. Dulezitym krokem k prevenci poSkozeni pergamenové klze je
identifikace rizikovych faktori u pacientl a uplatiovani Setrnych postupli, zejména
u geriatrickych pacienti. Kromé toho je nutné dbat na spravnou hygienu a pouZivani
vhodnych produkti, jako jsou zvlhcujici krémy a ochranné prosttedky, které minimalizuji
riziko vysouSeni kiZe a nasledného vzniku trhlin. Multidisciplindrnim pfistupem Ize
efektivné snizovat vyskyt koznich trhlin a zlepSovat kvalitu péce poskytované geriatrickym

pacientim v nemocni¢nim prostiedi.

Vyzkumna otazka €. 2: Jaké faktory pfispivaji ke vzniku koznich trhlin u geriatrickych

pacientil ve zdravotnickém zatizeni?

PodvyZiva se prokazala jako vyznamny faktor pfi vzniku koZznich trhlin u geriatrickych
pacientli. Studie provedend autory Munro, Hickling, Williams a Bell (2017) odhalila
souvislost mezi podvyzivou a vyskytem koZznich trhlin. Pacienti s rizikem podvyzivy
vykazovali vyssi pravdépodobnost vzniku téchto ran, pfi¢emz nékteii meli dokonce tendenci
k opakovanému vyskytu. Tyto vysledky jasné poukazuji na dulezitost ¢asnych intervenci
pro identifikaci a feSeni podvyzivy u pacientil, aby se jim mohla poskytnout odpovidajici
nutri¢ni péce jako preventivni opatieni.

Pokud pacient trpi nedostatkem Zivin, jeho kiize mize byt méné¢ elastickd a odolna, snizuje

se jeji schopnost regenerace, a tim se zvysSuje riziko poskozeni pergamenové kiize.

S ohledem na to, Ze spravna vyziva ma dilezity vliv nejen na prevenci, ale i na 1é¢bu koznich
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trhlin, je nezbytné optimalizovat stravovaci rezim pacientd. Pro identifikaci ohrozenych
jedincti a poskytnuti jim odpovidajici podpory je dilezité provést komplexni nutri¢ni
hodnoceni jiz pii jejich pfijeti do nemocnice. Strategie by mohla vyznamné snizit vyskyt
koznich trhlin a minimalizovat jejich negativni dopad na pacienty (Cilluffo et al., 2023).
Nizsi Body Mass Index je spojen se snizenim tukové tkané na vSech mistech téla, prevazné
na koncetinach a souvisi s vyskytem koznich trhlin. BMI neni spolehlivym ukazatelem
rizika vzniku pergamenovych ran u jednotlivce, protoZze nezohlednuje rozdily mezi
je vyhodnoceni nutrice vysetfenim krve, v ramci kterého se zjist'uje hladina bilkovin, tuki
a cukru, a také mikronutrientt, tedy vitamina a stopovych prvkl v organismu (Saibertova

a kol., 2023).

Nedostatecnd hydratace mtize vést k vysouSeni pokozky, nasledné ztraté elasticity
a pfirozené¢ vlhkosti, coz ma za nasledek zvySeni rizika mechanického poskozeni
pii manipulaci s pacientem, hygienické péfi nebo pifi aplikaci obvazi i
naplasti (Cilluffo et al., 2023). To potvrzuje i studie autorti Faria, Ferreira, Felix, Bessa
a Barbosa (2022), kteti uvadéji, ze dehydratace zpisobend nedostate¢nym piijmem tekutin
nebo jejich ztratou v dusledku zdravotniho stavu oslabuje ochrannou funkci kiize a mize

vést k poruseni koZni bariéry, ¢imz se zvySuje riziko vzniku koZnich trhlin.

Nasledkem nedostatecné hydratace se kiize stava suchou, kiehkou a nachylnéjsi k natrzeni
¢i roztrzeni (Carville et al., 2014). To potvrzuji 1 autofi Miles, Fulbrook a Williams (2021),
kteti uvadéji, Ze nedostatecnd hydratace kiize mize vést k jeji suchosti a naslednému sniZeni
elasticity. Preventivni opatfeni by méla zahrnovat pravidelné zvlhéovani kiize. Autorka
Saibertova a kol. (2023) doporucuje na zvlh€ovani kiize pouzivat emoliencia, kterd obsahuji
latky zajist'ujici v kiizi zakladni bariérové funkce, a tim zlepSeni a obnovu kozZni bariéry.
U vybéru emoliencii je tfeba pfihlizet ke stavu kize, diagnéze i k v€ku pacienta. Je
prokazéano, Ze aplikace emoliencii podporuje celkové zdravi pokoZky a jejich pouziti 2x

denné snizuje vyskyt koznich trhlin o 50 %.

Léky, které¢ oslabuji tkan ktze, také pfispivaji k tvorbé trhlin (Faria et al., 2022).
Polypragmazie miiZze zhorsit stav pergamenové kiize tim, ze zpisobuje farmakologické
interakce, naruSeni kognitivnich funkei, nejistou chtizi a kozni reakce, a to vede k vysSimu

riziku mechanického poskozeni kiize (Idensohn et al., 2019).
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Autofti Serra, Ielapil, Barbetta a Franciscis (2017) upozoriiuji, ze smyslové zmény, jako je
snizeny hmatovy vjem ¢i poruchy sluchu a zraku, mohou pftispét ke vzniku koznich trhlin,
protoze pacienti nemohou adekvatné vnimat bolest nebo traumatické podnéty varujici pied
moznym poskozenim kiize. Omezena pohyblivost a zhorSena schopnost vykonavat denni
aktivity mohou také zvysit riziko vzniku koznich trhlin v diisledku nedostate¢ného pohybu
a ptetizeni urcitych ¢asti téla. Soucasné k tomu pfispivaji mechanické faktory spojené s péci

o ktizi, jako je nespravné odstraiiovani obvazl a néplasti.

Je dilezité, abychom v péci o integritu kize geriatrickych pacient brali v ivahu Siroké
spektrum faktori ovliviiujicich vznik koznich trhlin. Podvyziva je vyznamnym faktorem,
a to zduraznuje nutnost ¢asné identifikace a spravného feSeni podvyzivy u téchto pacienti.
Soucasné je vSak dulezité nezanedbavat dalSi faktory, jako je nedostate¢na hydratace
pokozky, kterd mlize vést k jejimu vysousSeni, ztrate elasticity a ndsledné k vétSimu riziku
mechanického poskozeni. Z tohoto pohledu je podpora spravného stravovaciho rezimu

dilezita, ale neméli bychom zapominat ani na vhodné hydrata¢ni postupy v péci o kizi.

Vyzkumna otazka €. 3: Jaka jsou doporuceni k péci o pergamenovou kiizi u geriatrickych

pacienti?

Na zaklad¢ prozkoumani studii a literatury bylo zji$téno, Ze neexistuje jeden spravny postup,
jak pecovat o pokoZzku, autofi spiSe sepisuji nejrizné€jsi doporuceni, ktera jsou podle nich
spravna. Autofi Zrubdkova a Kraj¢ik (2022) doporucuji vyhybat se horkym koupelim,
castému sprchovani a koupéni, a hlavné nadmérnému drhnuti pokozky. Geriatricky pacient
by mél ve sprse stravit maximalné 5—10 minut a teplota vody by nemé¢la piesahnout 35 °C.
Na tvar a télo by se mély pouZivat produkty s kyselym pH, naopak je potieba se vyvarovat
nadmérného umyvani alkalickymi mydly a pouZivani produktl na bazi alkoholu. Potvrzuje
to 1 autorka Saibertova a kol. (2023), kterd navic nedoporucuje uZivani klasickych mydel,

ktera jsou Casto zasadita, ¢imZ naruSuji pfirozenou kozni bariéru.

Autofi Humbert, Dréno, Krutmann, Luger, Triller et al. (2016) povazuji za vhodné pouzivat
jemné Cistici ptipravky se zvlhcujicim t€inkem, vyhybat se zdsaditym mydlim a byt pii myti
nebo suSeni opatrny, aby nedoslo k podrazdéni ¢i poranéni pokozky. Pfi nadmérném drhnuti
se muze pokozka natrhnout ¢i roztrhnout. Autofi Cowdell, Jadotte, Ersser, Danby,
Lawton et al. (2020) ve své studii zkoumali rizné opatieni péce o pokozku, v€etné pouzivani
hydratacnich ptipravkl, myti kiize emoliencii, pouzivani mydlovych ty€inek s pfidavkem

zvlhc¢yjicich slozek a dalSich metod. Vyznamnym zjisténim bylo, ze pravidelnd aplikace
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hydrataénich piipravkl na kiizi mize vyrazné snizit trhani pokozky a zlepsit jeji celkovy
stav ve srovnani s pouhym obvyklym zpiisobem péce nebo nedostatkem péce. Vysledky
poukazuji na potencial téchto produktl v poskytovani terapeutického efektu pii zmirnéni
xerdzy a zlepSeni stavu pokozky. Autofi Volzer, Genedy-Kalyoncu, Fastner, Tomova-
Simitchieva, Neumann et al. (2024) zjistili, Ze pravidelné zvlhcovani kiize ma pozitivni
ucinek na zlepSeni suchosti pokozky a snizeni svédéni. Doporucuji aplikovat lipofilni
bezoplachové piipravky dvakrat denné na suchd mista kize. Tato intervence by méla byt
provadéna v ramci bézné denni praxe ve zdravotnickych zafizeni u vSech pacientt, ktefi to
potfebuji. To potvrzuji 1 autofi Idensohn, Beeckman, Campos, Langemo,
LeBlanc et al. (2019), kteti také doporucuji dvakrat denné aplikovat hydrata¢ni
hypoalergenni krém, zejména ihned po koupeli, dokud je pokozka vlhka. Autoti Fastnera,
Haussa a Kottnera (2023) doporucuji vyuzivat strukturované programy péce o kizi, které
zahrnuji jemné Cistici prostiedky a pouzivani pfipravki bez viini. Tyto programy pfispivaji

k udrzeni integrity pokozky a prevenci mozného poskozeni.

Autorka Randova (2020) povazuje za dulezité ve zdravotnickém zafizeni identifikovat
a odstranit potencidlni zdroje poranéni, jako je nepotifebné vybaveni v mistnosti, zajistit
nemocnému dostatek osvétleni v mistnosti a na chodb¢, aby se predeslo naraziim a padim,
zejména v noci. Rizikovym pacientim by se mély pravideln¢ zasttihovat a pilovat nehty
na rukou 1 nohou, ale 1 personal by si mél davat pozor na poranéni pacienta nehty. Autofi
Idensohn, Beeckman, Campos, Langemo, LeBlanc et al. (2019), se s tim ztotoziluji, a navic
doporucuji vypodloZeni zabran na lizku, nohou kiesel a zidli a hran ndbytku, aby se
pii narazu piedeslo poranéni. Také povazuji za vhodné, aby pacienti nosili dlouhé rukavy,
dlouhé kalhoty nebo podkolenky a chrani¢e holeni a loktd. Autofi Miles, Fulbrook
a Williams (2021) uvadi, Ze doporucené postupy péce o pergamenovou kizi zahrnuji
pouzivani kompresnich puncoch a chranici na paty jako ochrannych prostfedkl
pro koncetiny. Tyto prostfedky pomahaji minimalizovat tlakové a tteci sily, které by mohly

zpisobit poSkozeni pergamenové kiiZe.

Autorka Randova (2020) uvadi, Ze je potieba se vyhnout uzivani adhezivnich (pfilnavych)
vyrobkll na kuzi. Pokud je aplikace kryti nezbytna, je lepSi pouzit papirové pasky ci
neadhezivni (nepfilnavé) kryti. Autorka Sabibertova a kol. (2023) uvadi, ze vhodnou
alternativou pro adhezivni kryti jsou silikonovd adheziva a pasky, které jsou jemné,
pfizpisobuji se nerovnému povrchu kiize a po celou dobu nalepeni udrzuji svij tvar. Také

jsou doporucované kohezivni pasky a obinadla, které jsou samolepici a vhodné jako
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sekundarni kryti nebo ke kompresi. Autofi Faria, Ferreira, Felix et al. (2022) se s timto
nazorem ztotoznuji, a navic doporucuji uzivat bariérové prosttedky a ochranné folie, které

chrani kizi pacienta pfed pfimym kontaktem s lepidly.

Osetfovatelsky pfistup k pacientim s koznimi trhlinami by mél byt multidisciplindrni,
zahrnujici spolupraci s dietologem, odbornikem na lécbu ran a fyzioterapeutem nebo
ergoterapeutem (Miles et al., 2021). OSetfovani pergamenové kiize vyzaduje konzultaci
s odborniky na péci o rany a dalSimi zdravotnickymi pracovniky, aby se zajistilo vhodné
oSetfeni a prevence moznych komplikaci. Diillezitym aspektem je pecliva dokumentace
prabéhu 1é¢by, kterd umoznuje sledovani Gcinnosti zavedenych opatieni a pripadné upravy
nebo optimalizace péce. Dokumentovani prostfednictvim elektronickych zaznamii miize
ptispét ke sniZeni vyskytu koznich trhlin. Kombinace téchto opatieni v ramci komplexniho
programu péce muze vyznamné piispét ke zlepSeni stavu kize u geriatrickych pacientii

ve zdravotnickych zafizenich (Volzer et al., 2024).

Doporuceni k péci o pergamenovou kizi u geriatrickych pacientii zahrnuji vyhybani se
nadmérnému pisobeni tepla a mechanickému drdzdéni kize, pouzivani jemnych cisticich
prostfedklt s hydrata¢nimi vlastnostmi a pravidelnou aplikaci hydratacnich pftipravka.
Kromé¢ toho je diilezité minimalizovat tlakové a tieci sily pomoci ochrannych prostiedk,
jako jsou kompresni puncochy a chrani¢e na paty. Ochrana pfed moznymi zranénimi
zahrnuje odstraniovani potencialnich zdrojl poranéni a dostatecné osvétleni v prostorach
zdravotnickych zatizeni. Pro efektivni 1é¢bu koZnich trhlin je kli¢ova spoluprace s odborniky
na lécbu ran a fyzioterapeuty, stejné jako peclivd dokumentace prib&hu 1é€by. Kombinaci
téchto doporuceni Ize provadét komplexni péc¢i o pergamenovou kiizi, coz miize vyznamngé

prispét ke zlepSeni stavu kiize u geriatrickych pacienti.
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6 NAVRH DOPORUCENI PRO KLINICKOU PRAXI

Na zaklad¢ prostudovani citovanych odbornych zdroji uvadime mozné doporuceni péce

o pergamenovou ktizi pro klinickou praxi.

Zakladem prevence poskozeni pergamenové kiize je pravidelné a dikladné vySetfeni
pokozky nelékaiskym zdravotnickym personalem. Stav klize geriatrickych pacientli by mél
byt pravidelné a systematicky sledovan, mél by zahrnovat hodnoceni celého téla vcetné
tézko dostupnych oblasti. To mlze byt provadéno napt. pii kazdodenni hygiené nebo
pti oblékani. Pokud jsou zjistény jakékoliv zmény nebo ptiznaky poskozeni kiize, mély by
byt okamzité hlaSeny 1ékafi nebo specialistim na péci o kuzi.

Podpora pohybu a aktivniho Zivotniho stylu u geriatrickych pacientl mize pomoci snizit
riziko vzniku poSkozeni pergamenové kuze. Pravidelny pohyb a cviceni posiluji svaly
a zlepSuji tonus kiize. Silné svaly 1épe podporuji kiizi, a to vede ke snizeni tlaku a tfeni
na povrchu kiize. Také protahovani zlepSuje pruznost kiize tim, ze podporuje produkci
kolagenu a elastinu. Nelékatsky personal by mél podporovat pacienty k pravidelnému

cviceni, protahovani a pohybu.

Dulezité je 1 spravné myti a péce o pokozku. Je potieba zvolit vhodné mydlo, které je Setrné,
ma neutrdlni pH a neobsahuje parfémy, coz je pro pergamenovou pokozku idealni, jelikoz
nezpusobuje podrazdéni. Podstatné jsou také hydrata¢ni slozky, jako je glycerin a aloe vera,
které predchazeji vysousSeni pokozky. Pfi koupani nebo myti se doporucuje pouzivat vlaznou
vodu misto horké, pfili§ horka voda miize vysusit kiizi a zhorsit jeji stav. Otirani by mélo
byt jemné a opatrné. Po koupeli by se m¢ly ihned vyuzivat hydrataéni ptipravky. Pokud se
krémy nebo masti aplikuji do vlhké pokozky, zajisti se, Ze vlhkost ziistane v kiizi a produkt
1épe pronikne do jejich hlubsich vrstev. Pro posileni ochranné bariéry a udrzovani vlhkosti
ktize je vhodné pouzivat emoliencia s obsahem glycerinu, kyseliny hyaluronové, lanolinu,
aloe vera nebo vitaminu E. Produkt by se mé¢l nanaSet jemné¢ a opatrné, bez silného tfeni

a natirani, sta¢i jemné vmasirovat a nechat ho dobfe vsédknout.

Personal by mél byt vyskoleny v technikdch opatrné manipulace s pacienty, vcetné
spravného prenaSeni, polohovéani a oSetfovani, aby minimalizoval riziko mechanického
poskozeni kiize. Pfi manipulaci s pacientem by se mélo dbat na to, aby nedochazelo
k nadmérnému tteni nebo tlaku na kizi. PouZiti nositek pomahd sniZit mechanické zatizeni

kize.
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Misto béznych naplasti je vhodné pouzivat silikonové naplasti, které jsou obvykle vyrobeny
z pruzné¢ho materialu, jez se dobfe ptizpisobuje tvaru téla a pohybtim ktize. Jsou navrzeny
tak, aby minimalizovaly podrazdéni a nedochazelo k dalSimu poSkozeni pfi odstranovani.
Jejich lepici vrstva je Setrna k pokozce. Pti uziti bézné naplasti na pergamenovou kiizi se

pfi jejim odstranéni doporucuje aplikovat odstrafiovac naplasti, ktery zamezi roztrzeni ktze.

Nelékatsky zdravotnicky persondl by mél poskytovat edukaci pacientim a jejich rodindm
v oblasti péce o pokozku, prevence poskozeni pergamenové klize a rozpoznani piiznakt
arizikovych faktorii poSkozeni pergamenové kiize. To zahrnuje informace o spravné

hygien¢, hydrataci, pouzivani ochrannych prostfedki a sledovani stavu ktize.

Tato doporuceni kombinuji riizné aspekty péce o kiizi a mohou ptispét k efektivni prevenci
poskozeni pergamenové kiize u geriatrickych pacienti. Je dilezité, aby byla péce o pokozku
integrovana do celkové péce o pacienta a aby byla poskytovéana s ohledem na individudlni

potieby a podminky kazdého pacienta.
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ZAVER

V bakalarské préaci se vénujeme prevenci poSkozeni pergamenové klize u geriatrického
pacienta ve zdravotnickém zafizeni. Pro zpracovani jsme pouzili formu narativni ptehledové
studie, kterd kombinovala analyzu odbornych studii a ¢lankli s pfedstavenim aktualnich
poznatkd. V teoretické ¢asti prace jsme charakterizovali geriatrického pacienta, fyziologické
aspekty starnuti klize, faktory pfispivajici k jejimu poskozeni, klasifikaci koznich trhlin,
jejich osetfovani a 1écbu. V empirické ¢asti jsme se zabyvali vyhledanim a analyzou studii

zamétenych na prevenci poSkozeni pergamenové kiize u uvedené skupiny nemocnych.

Pti tvorbé literarniho ptehledu jsme vychézeli ze zvolenych vyzkumnych otdzek. ReSersni
¢innost jsme provedli v databazich ScienceDirect, Wiley Online Library, Web of Science a
PubMed. Po zadani vSech limitaci jsme nalezli 58 studii, ale pouze 8 jich odpovidalo na
stanovené vyzkumné otazky. Cile bakalafské prace byly naplnény, byly vyhledany,
analyzovany a predlozeny aktudlni publikované vyzkumné studie zaméfené na prevenci

poskozeni pergamenové kiize u geriatrického pacienta ve zdravotnickém zatizeni.

Na zéklad¢ vyhledanych dokumentt byl vypracovan navrh doporuceni pro klinickou praxi
uréeny pro nelékarské zdravotnické pracovniky. Podstatou prevence poskozeni
pergamenové kiize u geriatrickych pacientt je pravidelné sledovani stavu pokozky a v¢asné
rozpoznani jakychkoli zmén. Podpora aktivniho Zivotniho stylu, Setrnd hygienicka péce s
pouzitim vhodnych prostfedkl a hydratace pokozky jsou zasadni. Nelékatsky zdravotnicky
personal by mél minimalizovat mechanické poskozeni kliZze pfi manipulaci s geriatrickymi
pacienty a pouZzivat ochranné prostfedky. Soucasné je diilezité aplikovat specifické 1écebné
metody a edukovat nemocné. Tato patfeni pfedstavuji komplexni piistup k péci
o pergamenovou kizi a mohou efektivné piispét k prevenci probléml u geriatrickych

pacientd.

Poskozeni pergamenové klize se vyskytuje napii¢ vSemi zdravotnickymi obory a vékovymi
kategoriemi. Jedna se o nepfiznivy vazny stav s mnoha navazujicimi nasledky a riziky
zatézujici zdravotnicky a socidlni systém. Soucasti péce o geriatrické pacienty v riziku
vzniku poskozeni pergamenové kiize je potfeba mit dostatek informaci o potencialnich
pricinach a souvislostech. Vzdélavani nelékatrského zdravotnického personélu je v prevenci

vzniku koznich trhlin kliGové.
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PRILOHA P I: HODNOCENI RIZIKA VZNIKU KOZNICH TRHLIN
ISTAP

Skin Tear Risk Assessment Pathway *

e ———— l

* GENERAL HEALTH
Chronic/critical disease
polypharmacy
impaired : cognitive, sensory,
visual, auditory, nutrition

* MOBILITY
history of falls, impaired
mobility, dependent
activities of daily living
(ADLs), mechanical trauma

* SKIN
extremes of age, fragile
skin, previous skin tears

d .

No Risk At Risk: 1 or more of the risk
factors factors listed above
High Risk: visual impairment,
l impaired mobility, dependent ADLs
extremes of age, previous skin
Reassess with tears
change of status ')

Implement Skin Tear
Risk Reduction Program

")

See Quick Reference
Guide and/or ISTAP Risk
* Strength of evidence C, expert opinion Reduction Program

Zdroj: LeBlanc et al., 2013, s. 462



PRILOHA P II: KONTROLNI SEZNAM PROGRAMU SNIZOVANI
RIZIKA VZNIKU KOZNiCH TRHLIN

RISK FACTOR

ACTION

Skin

Mobility

(| Inspect skin and investigate previous history of skin tears
| | If patient has dry, fragile, vulnerable skin, assess risk of accidental trauma
[ ] Manage dry skin and use emollient to rehydrate limbs as required

[ ] Implement an individualised skin care plan using a skin-friendly cleanser (not traditional
soap) and warm (not hot) water

[_] Prevent skin trauma from adhesives, dressings and tapes (use silicone tape and cohesive
retention bandages)

[ ] Consider medications that may directly affect skin (e.g. topical and systemic steroids)

[ ] Be aware of increased risk due to extremes of age

[ ] Discuss use of protective clothing (e.g. shin guards, long sleeves or retention bandages)
[ ] Awvoid sharp fingernails or jewellery in patient contact

[ ] Encourage active involvement /exercises if physical function is impaired

[ ] Avoid friction and shearing (e.g. use glide sheets, hoists), using good manual handling
techniques as per local guidelines

[ ] Conduct falls risk assessment

[ ] Ensure that sensible/comfortable shoes are worn

[ ] Apply clothing and compression garments carefully

|| Ensure a safe environment — adequate lighting, removing obstacles
[ ] Use padding for equipment (as per local policy) and furniture

| ] Assess potential skin damage from pets

General
health

| ] Educate patient and carers on skin tear risk and prevention

|| Actively involve the patient/carer in care decisions where appropriate

[ ] Optimise nutrition and hydration, referring to dietician if necessary

|| Refer to appropriate specialist if impaired sensory perception is problematic (e.g. diabetes)

[ ] Consider possible effects of medications and polypharmacy on the patient's skin

Zdroj: LeBlanc et al., 2018, s. 7




PRILOHA P III: KLASIFIKACNI SYSTEM KOZNIiCH TRHLIN
PAYNE-MARTIN

Skin Tear Category Sub-Category and Description
1A — Linear:
+  Full thickness or flap partial
thickness
Category 1°:

Skin tears without tissue | 1B - Flap Type:

loss * Partial thickness
+ Epidermis and dermis are
separated

*  Flap can be completely
approximated or approximated
to expose no more than 1mm of
the dermis

2A - Scant Category Il Skin Tear:

s 25% or less of the epidermal flap
is lost

Category 2*:

Skin t ith partial g
R 2B - Moderate Category Il Skin Tear:

e + More than 25% of the epidermal
flap is lost
+ Epidermal flap is absent
Category 3:

Skin tears with complete
tissue loss

Zdroj: Payne-Martin Classification System for Skin Tears, 2008
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KLASIFIKACNi SYSTEM KOZNiCH TRHLIN

4

PRILOHA P IV
STAR

A4

Category 1a
A skin tear where the
edges can be realigned
to the normal anatomical
position (without undue
stretching) and the skin
or flap colour is not pale,
dusky or darkened.

Category 1b
A skin tear where the
edges can be realigned
to the normal
anatomical position
(without undue
stretching) and the skin
or flap colour is pale,
dusky or darkened.

Category 2a
A skin tear where the
edges cannot be
realigned to the normal
anatomical position
and the skin or flap
colour is not pale,
dusky or darkened.

Category 2b
A skin tear where the
edges cannot be
realigned to the normal
anatomical position and
the skin or flap colour is
pale, dusky or
darkened.

Category 3
A skin tear where the
skin flap is completely
absent.

Zdroj: STAR Skin Tear Classification Systém, 2010
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KLASIFIKACNI SYSTEM KOZNiCH TRHLIN ISTAP

4

PRILOHA PV

A4

typ 1 - Zzadna ztrata kdze typ 2 - castecna ztrata  typ 3 - celkova ztrata
povrchoveé vrstvy kiize  povrchoveé vrstvy klize

linedrné nebo vrstevnaté strzena castecna ztrata povrchové celkova ztrata povrchové

kize*, ktera mize byt klze, kterou nelze vrstvy kiize, kiera obnazuje
pfemisténa/navracena tak, pfemistit tak, aby pokryla celé lozZisko rany
aby zakryla loZisko rany loZisko rany

* ztrdta povrchové koZni vrstvy (laloku) fe definovdna jako cdst kiZe {epidermis/dermis), kterd je nedmysiné oddélena
(cdstecné nebo dplné) od pivodniho mista v disledku smyku, tfeni anebo tupé sily. Tento pojermn nesmi byt zaménowdn
5 thdni, kferd je zdmérné oddélena od mista plvodu pro terapeutické pouZiti, napf. plastické chirurgické vykony
na ki,

Zdroj: Saibertova a kol., 2023, s. 28



