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Uvod - fakta z historie a souéasné praxe

* Objev tzv. vlhké terapie (respektujici faze hojeni) pred 45 lety (br. George Winter, 1962).
* V 90. letech 20. stoleti v CR.

* V praxi neni stale zrejme, zdali koordinatorem celé leCby je Iékar, Ci jiny NLZP nejCasteji
vSeobecna sestra.

« Zretelny je pomaly, ale evidentni trend presunu zodpovédnosti na vzdélanou vseobecnou
sestru (zvlastni odborna zpusobilost, nové specializovana zpusobilost).

* Vyznamné rozdily ve znalostech a zkuSenostech u profesionalu aktivné se vénujicich hojeni ran.

* Legislativni podpora/vzdélavani:
procesy lépe propracovany pro NLZP

moznost preskripce pro vSeobecné sestry se specializovanou zpUsobilosti

I\[I U I\I Ustav

problémy s indikaci péce o nehojici se ranu zdravotnickych
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Nehojici se rana/obtizné se hojici rana

Poskozeni integrity kuize (sliznic i hlubsich tkani), které se hoji neobvykle pomalu
(nejCastéji s prodlouzenou inflamacni/zanétlivou fazi).

Danym terminem se oznacuje rana, ve které v procesu hojeni sehrava kliCovou ulohu
c¢asovy faktor, ktery se pohybuje v rozmezi 4 tydnu az 3 mésicu a déle.

Dle EWMA (2010) existuji nehojici se rany, které jsou typické prolongovanym hojenim od
pocCatku vzniku (napf. dekubity, bércové ulcerace a je popirana potfeba hodnoceni dle
casoveho faktoru).

Wound Healing Society definovala €tyri kategorie nehojicich se ran na zakladeé jejich
etiologie:

1. Dekubity

2. Nehojici se rany na podkladu venézni nedostatec¢nosti

3. Nehojici se rany na podkladu arterialni nedostatecnosti MUNT Ustew

zdravotnickych

4. Diabetické vredy (World Union of Wound Healing Societies, 2016). M E D véd



Lécba nehojicich se ran — fazove hojeni

Lécba rany podle faze, ve které se rana nachazi.
* Cistici (zanétliva, exsudativni)

* granulaéni (vystavba nového tkaniva)

* epitelizacni (tvorba nového epitelu)
Jednotlivé faze se vzajemné prekryvaiji.

Dle nékterych autorl se jedna o pfekonanou strategii hodnoceni.
Pro ucely rychlého hodnoceni v klinickeé praxi bez moznosti dalsiho klinického vySetfeni zatim VELMI ucCelny nastro;j.



NEJCASTEJSI TYPY NEHOJICICH SE RAN V PRAXI

Dekubity Maligni rany

Arterialni a vendzni bércové vredy Chronické posttraumatické rany

Syndrom diabetické nohy Popaleniny (od. 2. stupng)




Vyznam odpovidajiciho hodnoceni ran
v klinickeé praxi

= Spravné a pravidelné hodnoceni ran je nezbytné pro efektivhi management hojeni ran.

* Cilem hodnoceni je monitorovat pokrok hojeni a optimalizovat terapeutické intervence.

* ,Navod“ ke spravnému posouzeni spodiny a nasledné k vybéru vhodného materialu pro fazové hojeni.

=Sledovani progrese rany a pokroku hojeni
* Pravidelné hodnoceni ran poskytuje informace o ucinnosti IeCby.
* Umoznuje v€asné odhaleni komplikaci (infekce, krvaceni, selhani hojeni) a pfizpusobeni |é€ebného

postupu — volba vhodného materialu.
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* Standardizované postupy v péc¢i o rany vedou k vyssi kvalité péce. M U N



Standardizované systemy a skaly pro hodnoceni ran
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Wound Healing Continuum (WHC) = Ctyfi hlavni kategorie: velikost, exsudat, nekroticka tkan a infekce.
Bates-Jensen Wound Assessment Tool (BJWAT) — kritéria - velikost, exsudat, infekce, okolni tkané.
EPUAP Pressure Injury Classification System — klasifikace pro hodnoceni dekubitd.

Wound Bed Preparation (T|ME) = Ctyfi aspekty hojeni ran: T (Tissue management), | (Infection control), M (Moisture

balance), E (Edge advancement) — aktualné doplnéno na TIMERS.

Duke University Wound Healing Scale - hodnoti rany na zakladé klinickych znaku.

Wound Healing Index (WH') = komplexni skore na zakladé riznych aspektd rany, sledovani celkového pokroku v hojeni.

European Pressure Ulcer Advisory Panel (EPUAP) Guidelines —

doporuceni a standardizované pokyny pro hodnoceni a prevenci dekubittl (posledni z roku 2019, aktualizace bude v roce 2025).
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Klicové prvky hodnoceni rany podle WHC

Hodnoceni stavu rany zahrnuje posouzeni nasledujicich aspektu:

Velikost rany — méreni délky, Sirky a hloubky.

Tvar rany — hodnoceni okraju a kontur.

Exsudat — mnozstvi, barva a typ exudatu.

Pritomnost nekrotické tkané — vyhodnoceni, zda je v rané avitalni/neziva tkan.
Zarudnuti a erytém — hodnoceni zanétlivych zmén v okoli rany.

Bolest — subjektivni hodnoceni bolestivosti — intenzita a charakter.

N o o kw2

Znamky infekce — erytém, edém, charakter exsudatu, zapach/foetor...
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Klicové prvky hodnoceni rany podle WHC (1)

Hodnoceni stavu rany podle barvy spodiny:

 Cervena: Zdrava granulaéni tkan; naznaduje, Ze rana se hoji a regeneruije.
* Ruzova: Mlada granulacni tkan; za¢atek procesu hojeni, kdy se rana uzavira.
Vlhka nekrdza (slough); muze naznacovat pfitomnost nekrotického materialu nebo exsudatu.
 Cerna: Nekréza; odumfela tkan, ktera musi byt odstranéna.
Muze naznacovat infekci nebo zanét; pfitomnost fibrindzni tkdné nebo zbytkd tkané (detrit).

* Hnéda: Mldze byt spojena s dehydrataci nebo poruchou prokrveni; je dulezité sledovat, zda se tento stav

zhorsuje.

Proces hojeni ,,zleva doprava“, tzn. od ¢erné k rizové barvé.




Klicové prvky hodnoceni rany podle WHC (2)

Hodnoceni infekce

* Pritomnost a charakter exsudatu: purulentni, Ciry, nebo ma jinou barvu a konzistenci.

« Zarudnuti a otok: Posouzeni rozsahu zarudnuti a otoku v okoli rany, které mohou indikovat zanétlivou
reakci.

* Teplota: Méreni mistni teploty rany a porovnani s okolnimi tkanémi.

* Bolest: Vyhodnoceni intenzity a charakteru bolesti, zejména pokud je bolest neumérna vzhledem k
zavaznosti rany.

* Pritomnost nekrotické tkané: Identifikace mrtvé tkané, ktera muze vést k celkové infekci.

V podminkach domaci péc€e zcela dostatecné. V podminkach luzkové péce se uziva WIC —
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Wound Infection Continuum.




Klicove prvky hodnoceni rany podle WHC (3)

Hodnoceni stavu okrajl rany

* Okraje: Pravidelné nebo nepravidelné, a zda jsou zdvizené/zarovnané.

« Zarudnuti: Pfitomnost erytému kolem okraju rany, coz mize naznacovat zanét nebo infekci.

* Edém: Posouzeni otoku v oblasti okraju rany.

* Kvalita tkané: UrCeni, zda jsou okraje rany zralé, pruzné nebo naopak tvrdé a necitlive.

* Hyperkeratéza: Zhodnoceni pfitomnosti ztlusténi kize na okrajich rany.

* Exsudat: Zkoumani, zda se na okrajich rany vyskytuje vytok, a jeho charakter (Ciry, hnisavy apod.).

* Pruritus nebo bolest: Subjektivni hodnoceni pfiznaku, které mohou indikovat problém.
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Klicové prvky hodnoceni rany podle WHC (4)

Hodnoceni progrese rany a pokroku hojeni

 Sledovani zmén ve stavu rany v prubéhu €asu, coz pomaha urcit u€innost IéCby a potfebné upravy.
* Frekvence zavisi na konkrétni situaci, stavu rany a leCebném planu.

* Doporucuje se provadét kazdych 1 az 2 tydny.

* Dynamika hojeni: Sledovani ¢asového ramce hojeni a rychlosti regenerace; pomalé hojeni muze

signalizovat komplikace — stagnace.
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Klicove prvky hodnoceni rany podle WHC (5)

Multidisciplinarni pristup

* Hodnoceni ran by mélo byt provadéno v ramci multidisciplinarniho tymu, coz zahrnuje:

* vSeobecné sestry, komunitni péCe (agentury domaci péce), chirurg, intervencni radiologove,
dermatolog, mikrobiolog, protetik, fyzioterapeut, ergoterapeut, nutriéni terapeut, prakticky lékar,
plastiCti chirurgove, diabetologoveé, podiatfi, internisti, geriatfi, algeziologové, psychologove,
psychoterapeuti).

* Tymova spoluprace vede k lepsim vysledkiim hojeni ran, snizeni infekci a zkraceni doby hojeni.

 Zajisténi efektivni komunikace mezi ¢leny tymu a koordinace ruznych aspekti péce.

=
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Objektivni hodnoceni rany a celkového stavu pacienta = lepSi porozuméni v tymu
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Priprava spodiny rany — Wound Bed Preparation

* Systémovy pristup v procesu hojeni ran.

* Eliminace negativnich projevu v priabéhu procesu hojeni.

* Nutné k efektivnimu zahajeni lokalni Iécby.

* Umoznuje efektivné sledovat a kontrolovat vyvoj procesu hojeni.
* Jedna se o dynamicky proces, ktery se velmi rychle promeénuje.

* K praktickému posouzeni rozvoje a pozitivniho posunu v hojeni rany slouzi model TIME/TIMERS.
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TIME/TIMERS

* TIME systém je nejCasteji pouzivany nastroj pro hodnoceni ran v Evropé.

* TIME ma étyfi slozky zamérené na ruzné patofyziologicke jevy podilejici se na existenci nehojicich
se ran.

* Jednotlivé slozky tvofi akéni ramec, ktery nabizi zdravotnikim komplexni pohled na oSetrfovani

nehojicich se ran.

T — Tissue management, kontrola zanétu a pritomnosti infekce.

| — Inflammation, zajisténi optimalni vihkosti v rané a celkovy management exsudatu.

M — Moisture balance a nasledné podporu epitelizace.

E — Epithelisation.

R - Repair and regeneration, hojeni tkané& a regenerace. MU N lszS:::otnickych

S - Social factors and factors related to the individual. M E D ved



TIME/TIMERS

TIME SYSTEM o T (Tkan) » M (Vlhkost rény, sekrece)
KOMPONENTY * Nekréza suchd — | * Sucha rana — |

* Nekroéza vlhka, fibrinovy * Silna sekrece — 2
;; ;5&?4? (RESCREENING povlak — 2 . Stredni sekrece — 3
10 - 15 BODU ' * Granulace -3 * Mirna sekrece — 4
(RESCREENING ZA 14 DNI) + Replikace bunék — 4

PRO OBE OBLASTI PLATI — * E (Epitelizace, okoli rany)

PREHODNOTIT CELKOVOU » Kontrakee - 5 N
LECBU (PRIZNAKY, * Macerace, puchyr — |
LOKALNI TERAPII, OSE * | (Infekce . S

POSTUP, ROZTOK PRO ( ,) N el

VYPLACH RANY) * Systémova infekce — | « Zarudnuti, otok — 3
NUTNE PREHODNOCOVAT » Kriticka kolonizace — 3 e ViditelnV nart
TERAPII (RESCREENING ZA . ViditelnylnEes
3TYDY) * Kolonizace - 4 epitelizace (Iecm) — 5

Kontaminace - 5



Priklad hodnoceni nehojici se rany dle WHC

Priklad: Dekubitus

Typ rany: Tlakova rana na PDK — pata
Velikost: Délka 10 cm, Sifka 5 cm, hloubka 1-2 cm zapis: 10x5x2 cm).
Barva a typ tkané: Cervenortzova — pfitomnost granulaéni tkané,

v okrajich zbytky vihké nekrotické tkané (zlutohnédé).

Exsudat: Stfredni mnozstvi serézniho vytoku.

Okolni kuze: Mirny erytém, bez otoku,

Stav okraju rany: rizové, hladké, misty hyperkeratéza a mokvani.

Hodnoceni infekce: Zadné zjevné znamky infekce.

Pokrok hojeni: ZlepSeni po opakovaném kombinovaném debridementu
a zavedeni polohovani/antidekubitnich pomucek — floating legs — plovouci

DK.
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Dokumentace procesu hojeni (1)

* Osobni udaje.
* OsSetfujici osoba — kdo prevaz provedl..

* Frekvence prevazu.

* Zvoleny material (ob. nazev/rozmér).
* Komplexni hodnoceni stavu rany dle schématu algoritmu monitorovani rany.
* Vedeni podrobnych zaznamu o vSech zménach, jako jsou velikost, typ exsudatu a znamky infekce.

* Pravidelné hodnoceni a dokumentace kazdy pfevaz rany.

Fotodokumentace rany (idealné standardizovany postup a jeden pfristroj). M U N I Ustay
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Dokumentace procesu hojeni (2)

Fotodokumentace rany
* Nenahraditelny dukaz kvality poskytované péce.

* Velké rezervy ve kvalité jejich pofizovani.

* Nedostatky mohou vést ke Spatnému zhodnoceni vyvoje procesu hojeni.
* ZvySeni nakladu na péci.

* Dodrzeni etickych norem, intimity.
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Dokumentace procesu hojeni (3 CE ottt ¢ [ %

Hledejte v navigaci... Q

Fotodokumentace rany

Ministerstvo zdravotnictvi

Uredni deska

Informace dostupné dalkovym
pristupem

* Dostatecné svétlo, nejlépe denni.

* Vzdy ze stejné vzdalenosti.

Agendy ministerstva

Dotace a programové financovani

® ® ® ® @ ® ® ® >

Evropskeé fondy

* Bez blesku.
* S radné oznacCenym pravitkem (datum, jméno, roCnik).
* Pofizujeme az po toaleté rany.

* Nejhorsi fotodokumentace rany je zadna ©

vyuzIvA TeckNoLoall Google Q

Uvod * Qsetfovatelstvi a nelékaiska povoléni > Osetfovatelstvi > Metodicky pokyn, kterym se

stanovi pravidla k fotodokumentaci ran

Metodicky pokyn, kterym se stanovi pravidla
k fotodokumentaci ran

@© Vytvoreno: 30.5.2024  (© Posledni aktualizace: 11. 6. 2024

\ islosti s pozadavky podnétu z praxe, Mini zdr ictvi vydalo Metodicky pokyn za ticelem
sjednoceni pozadavku na pofizovani za u k fotodok i ran a jejich zkvalitnéni.

Tento metodicky pokyn mohou vyuzivat vsichni posky lé zdr ich i socidlnich sluzeb, ktefi
dokumentuji pééi a porizuji fotografické za ran, pos} i kiiZe nebo tkani a nemaji k dispozici

p ionalni g vy
Metodika poskytuje struéné souhrnné informace a pracovni ramec tak, aby byla fotodokumentace jednotna a

fotografie byly snimany stile stejnym zj a docililo se nejvy$si mozné miry jejich porovnatelnosti,
pFestoze ne véechna doporuéeni Ize aplikovat a dodrZet v kazdém klinickém prostredi.

Doporuéeni pro fotodok i ran sjedi je pozadavky na pofizovani zaznamd, vyuzitelnost v klinické

praxi, porovnatelnost vysledku a sou¢asné si klade za cil jejich zkvalitnéni.




ICHYBNE ZHODNOCENI RANY!
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* Vede ke Spatné zvolené terapii.

* Prolongaci hojeni.

* Poskozeni pacienta/klienta.

¥
‘ ‘ * ZvySeni nakladu na lécCbu...
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Vihkeé hojeni ran

jednoduse a efektivné
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Produktové skupiny Hartmann — Rico a.s.

Cistici kryti

Polyuretanové a
polymerové kryti

Absorpcni kryti

v
* Atrauman 29
{

Antiseptické kryti

Oplachovy roztok

Hydrogelové a
hydrokolidni kryti

Alginatové kryti

Neadherentni kontaktni
kryti

Tradicni kryti
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Koncept HydroTerapie
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HydroTerapie

Inovativni mokra terapie pro problematické rany
* Specialni hydrogelova technologie.
* Pouzivaji se jen dva rizné materialy.

* Je vhodna pro vsechny faze hojeni ran.




U&inky mokré terapie

* Keratolyticky.

* Nekrolyticky.

» Cistici (diky kontinualnimu vyplachovani).

* Reguluje sekreci.

* Podporuje rust granulaéni tkané (absorbuje
proteazy inhibujici proces hojeni).

* Podporuje a urychluje epitelizaci.
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Vihke hojeni ran

1. Mnoho firem
2. Mnoho produktt
3. Mnoho informaci

4. Vyssiriziko chyby

v 4 v 4 [ ] V 4 AV 4 A4 Y 4 o
Nabizime jednoduché reseni. 80 %
RAN
HydroCl ®
N a\y éi.;ccé)nl' g?];\ @ Itlaytjgar;/?(;lr:iag rc:?

Zahajeni lécby Zakonceni lécby



Od cisteni k epitelizaci jen ve trech krocich

Zacatek lécby V{gména produktu Hojenirany

- >
- I

NOVINKA

HydroClean®

HARTMANN
+

HgdroTac®

Povrchové Eiéténi réng Cisténi Granulace Epitelizace
pred jakoukoli dalsi |Ié€bou
1. krok 2. krok
HydroClean® Solution HydroClean® HydroTac®
HydroClean® Solution napomaha k &isténi, vyplachovani Aktivni kryti, které Cisti, provadi debridement a aktivuje HydroTac® podporuje epitalizaci prostrednictvim
a zvlh&ovani akutnich, infikovanych a chronickych ran rany prostiednictvim jedineéného mechanismu gelove technologie AquaClear*?
vcetné popalenin 1. a 2. stupné. proplachovani a absorpce’ 4 1.14

29



HydroClean®Solution

Antisepticky oplachovy roztok.
Cistici, zvih&ujici a oetfujici pfipravek pro akutni, chronické a infikované rany.
Mechanicky Cisti rany.

Povrchové aktivni latka - zajiStuje snizenim povrchového
napéti bunek vhodné podminky pro “bezbolestne” Cisteni rany.
Nezbytné pred poskytnutim dalSi péce o ranu.
Antimikrobialni uc€inek pro prevenci tvorby biofilmu

Vysoce ucinny proti multirezistentnim a mykotickym HudroClean® 4 e
: : roClean ocrey + T S
patogenum (MRSA, VRE, C. albicans). J : ’f‘a” oo ¥
Idealni RS
prostiedek R e oF
pro jednoduchou o; ' RS > SRR
a bezbolestnou lecbarsny.cz r[ o/

péci orany



HydroCleane



HydroCleane

faze Cistici a granulacni

Hlavni indikace:

infikované rany, nekrotické, povleklé rany,
bércové viedy, dekubity, diabetické viedy.



HydroClean": Kryti, které
aktivné proplachuje ranu
3 vaze exsudat z rany

HydroClean® uvolfiuje
Ringerulv roztok, ktery
usnadnuje odstranéni

nekroticke tkané.

HydroClean® d¢inné vaze
bakterie uvnitr polstarku a take
inaktivuje proteazy (napr. MMP).

HydroClean® odstranuje fibrin
a nekrotickou tkan a absorbuje e
bakteriemi kontaminovany

exsudat z rany.



HydroClean®

« ,Polstarek” je aktivovan Ringerovym roztokem, ktery se
prubézné po dobu 72 hodin do rany uvolnuje.

* SoucCasné se nasava sekret rany s odumrelymi bunkami,
bakteriemi a toxiny a zustava zachycen v superabsorpénim
jadre.

* Vyplachovaci efekt.

i
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HydroClean®

* Oboustranny savy polstarek (aktivovany Ringerovym roztokem) rychle
a spolehlive Cisti rany.

* Hodi se hlavné na komplikované a hluboké rany, kdy dochazi
ke kontinualnimu interaktivnimu proplachovani rany.

* Tento jedineCny mechanismus je bezkonkuren¢nim prostredkem pro

Cisténi ran: zejména infikovanych, povleklych, silné secernujicich,

nekrotickych, hlubokych a komplikovanych.

Osetieni okoli:

* Zinkova mast Molicare

* Vazelina _

*  Cokoliv hydrofobni \

* V pfipadé hyperkeratdzy —
neosetrovat okoli pro
snadngjSi odstranéni.




HydroTace



HydroTace

* Spojeni polyuretanového kryti a hydro-gelu.
* Hydrogel (obsahuje az 60 % vody) s technologii AquaClear ranu aktivné hydratuje.

* Polyuretanova pena ucinné absorbuje exsudat a uzamyka uvnitr materialu, brani tak
vzniku maceraci.

* Duvoji uCinek, absorpce a hydratace, efektivhé podporuje pfirozené procesy hojeni.

HFdr; sean - Qo@
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HydroTace

* Povrch kryti tvofi tenky polyuretanovy film, ktery brani sekundarni infekci, ale je prostupny
pro kyslik a vodni pary.

* Diky vysoké absorpci a retenci exsudatu je u€inny i pod tlakem kompresivni terapie.
* Snadna fixace s ,Initial tack® — kryti po pfilnuti nesklouzava ani nelepi.

* AbsorpcCni kapacitu Ize kontrolovat vizualne bez sejmuti kryti.

Hydro

N ENER




HydroTace

Udrzuje optimalni prostredi, které podporuje hojeni.

Prebytecny exsudat Kryci vrstva zvlhCuje
absorbuje pénova vrstva velmi suché rany

Vytvareji se tak
optimalni podminky
na podporu procesu hojeni

-—-.qq'-—-
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HydroTac®

Varianty kryti polyuretanoveého kryti a hydro-gelu.

40

Concave

Hydrolac
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Use this chapter title design only if the
presentation is not intended to be printed

out

Hydroterapie v praxi



HydroClean®
2. Kazuistika — rozdil 30ti dnu

42



HydroTac® - rozdil 14 dni

44



Efektivni a Setrné odlouceni nekrozy — autolyticky proces (2 mesice)

KO - PDK-PATA 15.7.2024

..
>
.
- .
-

S1985

KO - PDK-PATA 22.7.2024




HydroClean/HydroTac® - CHZI — Ulcus cruris venosum

HydroClean - Listopad 22 HydroTac 29. 1. 2023 HydroTac 28. 2. 2023

HydroTac 24. 3. 2023

46
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Nova generace efektivni péce.

Vsestranneé

Jednoduchy vybér velikosti a tvartl, jednoduché pouziti na rizné
rany

Efektivni
ZlepSuje podminky pro hojeni ran pomoci optimalizace mikroklimatu
v ran€ a snizovani inhibitor(l hojeni ran

Setrné k pacientiim

Zlepsuje kvalitu Zivota pacientd pomoci sniZzovani rizik
uniku exsudatu, setrvani na aplikovaném misté az 7 dni
a pohodli pri noseni

Predpokladané lepsi zdravotni
vysledky a nakladovost ve
srovnani s penovymi obvazy :

Spravna

Vysoka kvalita
Vyrobeno v EU

volba: %

// 3 Velickovic VM, Prieto PA, Krga M, Jorge AM. Superabsorbent wound dressings versus foam dressings for the
management of moderate-to-highly exuding venous leg ulcers in French settings: An early stage model-based economic
evaluation. Journal of Tissue Viability. 2022;31(3):523-30.
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Vsestranné silikonove kryti se SAP
Zetuvite Plus Silicone Border

® Diky silikonové vrstve dobre drzi na rané a “nesjizdi”.

® Uzamyka exsudat a zapach z rany.

® Udrzuje optimalni mikroklima v rane. S

-Z’:’.";,;;;‘i;
® Mozné kombinovat s ostatnimi produkty vinkého hojeni. w :
® | ze pouzivat jako primarni i sekundarni kryti. Zetuyip Plye™ g

lllcone Bal'der
Mnd g,

® Vhodny pod kompresivni terapii.

TZENuoea e Phaas
e Borher
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Zetuvit® Plus Silicone Border (ZPSB) - Stav po ablaci prsu

26. 1. 2024 29. 1. 2024 18. 2. 2024 24. 5. 2024
Hospitalizace - Viverex 14 dni ZPSB a 2 dny prevaz



Jak resit silné secernujici ranu?
RespoSorb® Super

® Vysoka absorpcni a retencni kapacita.

® Umoznuje odvod tekutiny bez vystaveni pokozky maceraci.

® Pohlcuje zapach.

® Shnizeni poctu prevazu u silné secernujicich ran. Okamzitg pfistup k videonavodim

na pouZiti vgrobku pomoci QR kédu

® \odéodolna vnéjsi vrstva chrani oble€eni a lozni pradlo.

Naskenujte
a sledujte NOVINKA

® |ze kombinovat s kompresivni terapii.

51
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Antisepticke kryti
Atraumane Ag

« Sterilni sitové kryti s masti obsahuijici stfibro.

* Antiseptické - cilené usmrcuje choroboplodné zarodky, aniz by
do rany byly uvolnovany ionty stfibra.

« Cistici a granulaéni faze.

* Lze kombinovat s gelem.

* MduZe na rané setrvat az 7 dni (praxe 3-5 dni).

* Typy rany: Chronicka, akutni, hluboka, povrchova, infikovana,

mirneé az stredné secernuijici.

g
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¥

-y

Silver



Hydrogelove kryti amorfni

HydroSorbe Gel

53

Prahledny amorfni gel na vodni bazi, vhodny pro
|éCbu hlubokych suchych ran.
Rozpousti nekrozy.

Aplikace je bezbolestna, gel ranu zcela vyplni.

Typy rany: Povleklé rany se suchou az Cernou

nekrozou, povrchove rany, akutni chronicke rany.

Hlavni benefity

Udrzuje vlhké prostredi
na povrchu rany

Jednoduchy k aplikaci
a po naneseni zustava
gel na aplikovaném
misteé

Bezbarvy, viskézni gel
s neutrdlnim pH

Zmeékcuje a hydratuje
nekrotické tkané

a napomaha k rehydrataci
suché granulujici rany

\'\\Adtoso‘b L

Setrny
k pokozce

Podporuje debridement
a odstranéni nekrotickych tkani
z ran s mirnou sekreci



HydroClean Solution® + HydroSorb® Gel +
MohCare ® Skln krém se zmkem+\Z(]e uvit ® Plus S|II|cone Border




Chyby a myty
v segmentu vihkeé terapie

* Nedodrzeni doby expozice
oplachového/obkladového roztoku.
* Po otevieni oplachového/obkladového roztoku

nedodrzeni expiracni doby.

* Pouzivani nevhodnych roztokd pro oplach/obklad.

* Nevhodné zvoleni materialu vzhledem k fazi rany.

* Material nekomunikuje se spodinou rany.
* Nevhodna kombinace materiald.
« Casté prevazy a Gasté stfidani material(.

* Nevhodné kryti gela.

55

Dlouhodoba aplikace stfibra.

Neuvazena ATB terapie.

Spatné provadéni stér(i z rany na K+C.
E-hojeni, neni potfeba duplicit.

Kompresivni terapie — chyby.

Zjednoduseny, efektivni hojeni ran, komplexni
hojeni diky jedné spolec¢nosti HARTMANN.



o 4 N
E-hOjenl V e-hojeni miZete snadno:

s ° e, ® s s v z v v vrs ve | 2V v
Jednoduchy a intuitivni pomocnlk Vést vSechny Vase pfipady pfi [écbé ran.

pro IéEbu ran v’ Vést spravné dokumentaci pro Vas,

pacienta i pojistovnu.

* Systém, ktery umoznuje unikatni propojeni mezi kolegy a odborniky. v' VyuZivat pfistupu telemediciny. /

.

* Prehledné vystupy — pro Vas, pacienta i pojistovnu.

* Timeline — unikatni funkce pro sledovani vyvoje rany v Case.

* Statistiky — pro vyhodnoceni lecby. - -

* Variabilita — Ize pouzivat na pocitaci, tabletu, ale i mobilnim R
telefonu. F B

* Nastroj, ktery pfinasi vSechny vyhody telemediciny. W

* VSe, co potfebujete pro efektivnéjsi IéCbu ran, s moznosti Upravy na

miru, podle svych potreb.
Setfi vas ¢as B =

Snadno se pouziva
Pomaha v evidenci a prehledech

56



HARTMANN nabizi Sirokou skalu produktt a pripravku
na osetrovani ran

Vihké kryti Klasické kryti Podtlakova terapie
Kompresivni terapie MediSety
V4

i
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Na koho se obratit?

Kde hledat pomoc, pokud si nevim rady?

AAAAAAAA



A) Prakticky portal pro odborniky i laiky www.lec

59

barany.cz

@

0 krok dal v hojeni ran

Prihlasit se / Registrovat Pro adborniky ¥

e-hajeni
Lécba rany

Prakticky portal pro adborniky a B . 3

pacienty DIAGNOZY OLEEBERAN TYPYLECBY CLANKY PRODUKTY KONTAKT

, jednodussi a dostupnéj formace a postupy v oblasti hojel

0O lécbeé ran

V odborné ¢asti webu najdete
zakladni prehled problematiky
1é¢by a hojeni ran - od teorie ran a
jejich jednotlivych typi a fazi pies
moiné komplikace hojeni a2 po
zplisoby I62by vhodné pro dany
typ rany

Hydro Terapie

HydroTerapie je jednoduché a
Géinné metoeda lécby
hydroaktivaim krytim, kter je
vhodna pro vétainu typi
nehajicich se ran.

Podtlakova terapie

Neinvazivni lé¢ebnd metoda |é&by
ran, které k podpore urychleni
hajeni vyuziva lokalni podtlak. v
chirurgii prispiva také k profylaxi
infekci v misté chirurgického
zakroku (381)



http://www.lecbarany.cz/
http://www.lecbarany.cz/

B) Prakticky portal www.zahojime.cz

ZAHOJIME, zs. Dialog Jessenius  Vliv nasi mysli na hojeniran  Kde se rany hoji

Drobné rany

e ZAHOJiME Prevence v  Pacientarodina v  Informace pro odborniky v Videotéka  ZAHOJIME, z.s. v

| , i Nemochnice v Ceské republice hlasi u svych pacientd 46 tisic
Nl Ui rocné, k tomu je nutno pfipocitat pacienty v domaci
| DEC]

Narodni registr hospitalizovanych 2017
® & o @& 0 0
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http://www.lecbarany.cz/
http://www.lecbarany.cz/
http://www.lecbarany.cz/

C) Bud'te v kontaktu se svym OZ

Hosnedlovd Daniela Tobolicova Petra Pirtkova lvana

Vachova Jana Martin Malicek Drvotova Pavla

Zemankova Radka

%& Ceska Lipa

<54

2%

Hradec Krélové

Rychnov
nad KnéZngm
.
od lww
eSov

|
REsiq
Havlickav y
K
Ladisté
Breclav
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HARTMANN
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...prostor pro vase dotazy...
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