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Obecne

deep tissue njury —
hluboke tkanove
poraneni

neni porusen kryt kuze

tlak, treci a strizne sily — zmena napetl
tkane — zmena mikrokapilar — Ischemie
— nekrosa

nasledna reperfuse do iIschem.kapilar —
vazne tkanove poraneni
Bart Van der Heyden, Pressure ulcer research insights,
Dublin, European Seating Symposium 8.11.201.3




Obecne II.

¢ porucha intersticialniho proudu a
lymfaticke drenaze — tlak — porucha
metabol.rovhovahny — porucha bunek
— nekrosa

¢ neprerusena deformace bunek - 2 hod.

komprese — ischemie — pricina
Irreversibilnino poskozeni svalu

A.Steklenburg et al., DTI:how deep IS our understanding?
Arch Phys Med Rehabil 2008, 89(7), 1410-1413



Obecne lll.
¢ Dif.dg.
~ pohmozdenina tkane (zhojeniido 2 tydnt)
~ [iematom (spojen s traumatem)

~ Fournierova gangrena (intenzivnirbolest;
muze zacit jako celulitida)

~ vaskularni kalcifikace a nekrosa

tkané (u pacientt s chron.renal.onem.,
ne u kostnich prominenci)

Deep Tissue Injury, www.npuap.org



Kasuistika

o & HJ. ,*1949

¢ motohavarie 1971, compres.ir. 'h8,9
strizna Th10 — AIS A, NLI' Th10

¢ NeUrogenni moc.m. - selikatetrizace
¢ DM II. typu - dieta a PAD

¢ dekubity nemel

¢ spasticita pritomna, nerusila



¢ dlouhodoba atrofie glutealnich skupin

+» MIV Quickie Easy 300 - 2005/4,
sedaci polstar Roho - 201.3/6

¢ pracujici, ve voziku denne 12-14 hod.



6.9.2015

¢ KO sezeni na ParaCENTRU' Fenix
¢ Nemoznost sedet

¢ silna spasticita LDK trvale

¢ limitace v ADL, v noci budi

¢ poceni LDK

.



ANAMNESTICKY.

¢ 2012/12, 201.3/1 Irrtace zlucniku
¢ SONO — lithiasa, planovana LCHCE

¢ 201.3/3 pancreatitis acuta (hosp.do konce
dubna 201.3)

¢ 29.5.2013 LCHCE
¢ | 23 kg hmotnosii

¢ 2.6. otok LDK (zarudnuti, teplej&i misto v sakru

vievo, T 38,5°C, zimnice. Zarudnuti po zadni strane
stehna + tuhy pruh)



Anamnesticky/ |l

+ KO na chirurg.pracovisti — zanet zil;
SONe ani jine
vysetreni nebylo provedeno
¢ PL vzal na vedomi

¢ Sam pacient pres zname koncem
cervna 2013 kontr. CRP. 67 mg/I



KITICKY 6:9:20413

¢ zarudnuti nad hornim polemleveho S|
SCm prumer, mirne hreje
¢ palp.pruhovita resistence ve stredni

glutealni oblasti 6ecm dlouha, tuha,
elasticka

¢ resistence v oblasti leveho TI — pri palpaci
krepitace, tezka spasticita, okamzita
piloerekce, poceni - ,, roni kize *

¢ povrch.defekt pod dx. Tl prumeér 1,5cm



HeSpItaliISace

» 23.9.13 prijem na SJ KUCH EN Brno
o CRP 24,9 mg/l
o Aloumin 33, 7g/l, prealbumin 0,129/l

¢ SONO : rozsahly infiltrat parasakralne
vievo, paracoccygealne, v glutealni
krajin€ a na dorsalni strane prox. 7z
leveho stehna
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BRICHO 5/5

noha nativ,panev - nativ ,,

Abscesove formace vlevo od urovne kostrce smerem k seda
hrbolu a kaudalne | r)orl jeho uroven na sebe navazujicr,
flegmonozni slozka predevsim v glutealni krajine.
Abscesova formace v. navaznosti na sedaci |
do podkozi.

(3

|
—
N
5‘_21
©
N
O

)13, archiv. EN Brno

NrDol I'Vpravo, sm

ICimu

erem






Chirurgicke reseni

¢ 25.9.2013- punktét, Staphyloe aureus - Dalacin

¢ 26.9.2013 — iﬂCiSG, proplach + oblozky
Betadine

¢2/.9.2013 toileta, okraj.rozsireni incise, vyplach
H,0O, oblozky Octanisept |

¢ 2.10.2013 revize,
posun mistniho
laloku

30.9.2013




Hojeni

¢ prvni otevreni - okamzite zklidneni

(spasticita normalizovana, neni piloerekee, ztrata
bolestivostr)

+ Nnormalizace vyzivovych parametru
¢ strikini' polohovaci rezim

¢ rezim luzko, vozik O

¢ 'hb respirace, kondice



HojenI'll.

¢ Zh0oJeno p.p.I.
¢ dimise 16.10.201.3

14.12.2013




eden 2044

¢ 0.1.zarudnuti + zdureni v.miste plastiky.

Vecer provaleni serosni sekrece

¢ 7.1. prijem SJ KUCH FN Brno
- CRP 49,6 mgll, e
- CB 79,8 g/l,
- albumin 37,449/l
- Strepto agalactiae,

anaeroby 0, Augmentin
1,2g i.v. a 8hod.




N Gw

=
O

?—TfL
<

")

SE:6722
IM:1
07.01.2014
12:56:42

Pelvis
panev,,,

[\ fJevo DEeZ



¢ kapsa 15 x 15 cm

¢ 10.1.2014 revize,
necrectomie, uzaver

defektu lalokem
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DISKUSE

¢ \/znik pri lezeni na zadech pri LCHCE 7
¢ ProcC pri obtizich nevysetren 2

¢ Jak casto myslime na vnitrni dekubity ?
¢ diabetes mellitus

¢ VyZIVa- ac.pankreatitis,cholecystolithiasis
¢ vegetativni reakce u plegika

¢ Viscero-vertebralni vztahy u plegiku

£



Zaver
¢ nebagatelizovat obtize pacienta

¢ dukladne vysetreni

¢ Specializovane pracoviste
( spinalni’ celozivotni pece — materska spinalni' jednotka)

» komplexni e
pristup




Dekuji za pozornost




