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Kozni zmeny ve stari






Stavba kuze

pokozka — epidermis — keratinocyty,
melanocyty

skara — dermis — kapilary, nervova
zakonceni, mazove zlazy, potni zlazy,
vlasoveé cibulky

podkozni vazivo, tuk — izolacni vrstva,
mechanicka ochrana






y vy

Zmény kuze prinasené starim |

epidermis

oplosteni dermo-epidermalni junkce
variabilita ve velikosti, tvaru, sile a
vlastnostech keratinocytu

shizeni po¢tu melanocytu



y vy

Zmény kuze prinasené starim Il

dermis

atrofie

snizena celularita a vaskularizace
degenerace elastinovych viaken
méneé fibroblastu a mastocytu

snizené mnozstvi a zmeneéena struktura
nervovych zakonceni



y vy

Zmeény kuze prinasene starim lli

podkozni tuk
shizené mnozstvi
zmena distribuce



Funkcni oslabeni kozniho krytu |

oslabeni bariéerove funkce
zpomaleni obnovy bunek

shizeni schopnosti reparace DNA
snizeni elasticity

snizeni imunologicke odpovedi
shizeni zanetlive odpovedi



Funkcni oslabeni kozniho krytu Il

oslabeni mechanické pevnosti
shizeni sensorické percepce
shizena produkce potu a mazu
oslabeni termoregulace
zpomalené hojeni ran

shizeni produkce vitaminu D



Dusledky

zpomalené obnovovani bunek
epidermis

shizeni bariérové funkce kuze
zpomalené hojeni ran

snizena imunologicka odpoved’
mene ucinna termoregulace

shizena mechanicka odolnost vuci
narazum a tlaku

shizena schopnost perkutanni resorpce
lékui



Viiv vyzivy na kvalitu

kuze ve stari

 kvantitativni zmeny

nechtény hmotnostni ubytek o vice nez
15%

 kvalitativhi zmeny
katabolizmus
hypalbuminéemie
nedostatek vitaminu C, B2, D
nedostatek zinku



Vnitrni rizikové faktory kozniho

poskozeni ve stari |

imobilizace

inaktivita

inkontinence moci a stolice
malnutrice (albumin pod 35g/l)
poruchy vedomi

lecba steroidy

koureni



Vnitrni rizikové faktory kozniho

poskozeni ve stari Il

anemie (hemoglobin pod 120g/l)
lymfocytopenie (pod 1,2x109/1)
infekce

onemocneéni perifernich tepen
otoky

diabetes mellitus

mozkova prihoda

demence

fraktury

alkoholismus

malignity



Nejcastejsi projevy kozniho

poskozeni ve stari

dekubity
bércove vredy









Zevni faktory ovlivnujici vznik a
prubéh dekubitu

tlak — nad 32 mmHg prerusi prutok
treni — epidermis nestaci regenerovat
strih — naroky na mechanickou pevnost
vlhkost - macerace

infekce — zhorsuje poskozeni



Odhad rizika vzniku dekubitu

citivost
vihkost
aktivita
mobilita
vyziva

treni a strih

skore
riziko

vymizela normalni
neustale zridka
inaktivni chodi
Imobilni bez omezeni

velmi Spatna normalni
zmena polohy
s asistenci

1 4
pod 12 nad 15






Preventivni opatreni |

* polohovani

po 2 hodinach, 30 st. na boky, ne na
dekubitus

nezvedat nad 30 st, vyjma jidla
posazovat do kresla — pod 2 hod

samostatny pohyb po 15 minutach
nékolik kroku kazdych nékolik hodin



Preventivni opatreni Il

 statické podlozky
penova (kauCukova) matrace
vodni CI vzduchove matrace

« dynamicke podlozky
matrace s proudicim vzduchem
matrace s viricim vzduchem
vzduchoveé luzko



Preventivni opatreni Il

* redukce vihkosti
nezmolkujici pudr
lehky krém na okoli
reseni inkontinence

* podpora vyzivy
bilkoviny 1,2 — 1,5 g/kg
energie 30-35 kcal/kg
vitamin C
zinek 12 — 15mg/den



Lécba dekubitu

opatreni jako pri prevenci
chirurgicke cisteni
mechanickeé cistéeni
enzymaticke cistéeni
autolyticke cisteni
granulace

epitelizace









Bercove vredy

arterialni

pri ischemickeé chorobe DKK

nad zevnim kotnikem, priznivy vliv
zpruchodnéni arterialniho recisteé
Zilni

pri chronicke zilni nedostatecnosti
nad vnitrnim kotnikem



Podpurné momenty

dlouhodobé stani, sezeni
obezita

koureni

hyperlipidemie
koagulacni poruchy









Lécba bércovych vredu

cisteni spodiny

podpora granulace

podpora epitelizace
rekonstrukce cévniho reciste
zmirnéni zilni insuficience
rezimova opatreni — pohyb, obuyv,
zabrana poraneni






I Za pozornost

Dekuji




