
26. 4. První zdokumentovaná fotodokumentace

Vzhled rány - spodina čistá, granulující, okolí potrhané.

Cíl - zachovat spodinu čistou, podpora granulační fáze, podpora 

epitelizační fáze, ochrana okolí. 

29.5. Propuštění pacientky na Doléčovací a rehabilitační 

oddělení

Vzhled rány - spodina čistá, granulace pokračuje, epitelizace 

postupuje, okolí klidné. 

Cíl - zachovat spodinu čistou, podpora granulační fáze, podpora

a ochrana epitelizační fáze, ochrana okolí. 

03.6. Opakovaná hospitalizace

Vzhled rány - ulpívající biofilm na sppodině, granulace pokračuje, 

větší epitelizace, macerované okolí.

Cíl - odstranit biofilm na spodině, podpora granulační fáze, 

podpora a ochrana epitelizační fáze, péče o okolí - spolupráce 

s kožním lékařem.

04.07. Alternativní metoda sekundárního krytí

Cíl - zvýšená péče o okolí rány, alternativní sekundární krytí 

pro intoleranci náplasti.
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HOJENÍ CHRONICKÉ RÁNY OD JIP PO DOMÁCÍ PÉČI

Interní gastroenterologická klinika – sestra specialistka pro hojení chronických ran

Fakultní nemocnice Brno, Jihlavská 20, Brno, Česká republika

Kazuistika

Žena 77 let, přijata na kliniku 12/2018 pro rozvíjející se MODS při sepsi. Primární onemocnění Morbus Crohn.

Opakované překlady z JIP na ORIM, nutná UPV, analgosedace, katecholaminy. Vznikl dekubitus IV. stupně v oblasti sacra

s černou nekrózou zasahující ke kosti.

03/2019 na IGEK JIMP – ve spolupráci s KPRCH provedena chirurgická nekrektomie dekubitu, doporučen konzervativní

postup. Intenzivní péče pod vedením lékařů, ve spolupráci se sestrami, fyzioterapeuty, nutričními terapeuty a konziliáři.

04/2019 spolupráce rozšířena o sestru pro hojení chronických ran – probíhá pravidelná fotodokumentace.

ZÁVĚR

Hojení chronických ran závisí na kontinuitě péče, spolupráci multidisciplinárního týmu v čele s ošetřujícími lékaři, sestrami,

konziliáři, nutričními terapeuty, fyzioterapeuty, sestrou specialistkou pro hojení chronických ran, sester agentury domácí

péče a především na důsledné edukaci a spolupráci pacienta. Při úspěšném hojení chronických ran je nezbytné respektování

a podpora jednotlivých fází hojení ran pomocí principů vlhké terapie.

21.8. Propuštění pacientky na Doléčovací a rehabilitační 

oddělení

Vzhled rány - spodina čistá, granulace pokračuje, epitelizace 

postupuje, okolí klidné, rána plošně i hloubkově zmenšena. 

Cíl - zachovat spodinu čistou, podpora granulační fáze, podpora

a ochrana epitelizační fáze, ochrana okolí. 

10.9. Opakovaná hospitalizace

Vzhled rány - spodina čistá, granulace pokračuje, epitelizace 

postupuje, objevuje se nový kožní kryt od okrajů rány, okolí 

macerované a potrhané.

Cíl - zachovat spodinu čistou, podpora granulační fáze, podpora

a ochrana epitelizační fáze, ochrana nového kožního krytu, 

péče o okolí - spolupráce 

s kožním lékařem. 

7.10. Propuštění pacientky do domácí péče. 

Vzhled rány - spodina čistá, klidná, rána celkově zmenšena, 

epitelizace pokračuje, okolí klidné.

Cíl - zachovat spodinu čistou, podpora

a ochrana epitelizační fáze, ochrana nového kožního krytu, 

péče o okolí. Pacientka edukována, zajištěna spolupráce 

s agenturou domácí péče a pomůcky.

4.11. Ambulantní kontrola v nutriční poradně. 

Vzhled rány – ulpívající biofilm na spodině, epitelizace 

postupuje, rána se zatahuje, okolí klidné.

Cíl - odstranit biofilm na spodině, podpora a ochrana 

epitelizační fáze, ochrana nového kožního krytu, péče o okolí. 

Pacientka ošetřována sestrami z Agentury domácí péče.


