


Imobilizacni syndrom

Mgr. et Mgr. Andrea Mensikova, Mgr. Denisa Porter, PhD., Ustav zdravotnickych v&d, LF MU Brno

Tato prezentace je autorskym dilem vytvorenym zaméstnanci Masarykovy univerzity. Studenti predmétu maji pravo poridit si kopii prezentace pro potreby vlastniho

studia. Jakékoliv dalSi Sifeni prezentace nebo jeji €asti bez svoleni Masarykovy univerzity je v rozporu se zakonem.
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Imobilita
— neschopnost pohybu, nepohyblivost

— prinasi socialni izolaci, zmenu hodnot, snizeni pocitu sounalezitosti,
snhizeni pocitu bezpeci
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Imobilizacni syndrom

— fyziologicka odpoved na imobilitu postihujici vSechny organoveé
soustavy

— stav, kdy je jedinec ohrozen poskozenim télesnych systému
nasledkem leCbou vynucene nebo nevynucene imobilizace

—rizikova skupina — seniofi a dlouhodobe nemocni

—jiz za 36 hodin klidu na luzku se zacCinaji projevovat zmeny
v pohybovéem a obehovém systému

—béhem 7-10 dnu se vyvinou zfetelné patologické zmény =
imobilizaCni syndrom
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Priciny imobilizacniho syndromu

—zmeny stavu vedomi

— chronické somatickeé nebo dusevni choroby

— urazy

— leCbou predepsana imobilizace

— silné bolesti, nervova obrna, svalova onemocneni

5 Imobiliza¢ni syndrom

=

=

m
O =



Zmeny v dusledku imobilizaéniho syndromu

PostiZzeni vSech systému:
— pohybového

— kardiovaskularniho
— respiracniho

— traviciho

— vylucovaciho

— metabolického

— nervového

— kozniho

==
m e
O =

6 Imobilizacni syndrom

=



Pohybovy system

—zmeny na kostech — osteoporoza z inaktivity — neni-li kost

zatézovana
Zlomenin

— demineralizace kosti — ridnuti — riziko patologickych

— prevence: podavat vitamin D (pacient neni ve styku se sluncem),
cviceni na luzku
—zmeny na svalech — atrofie svalove hmoty — béhem tydne ubude az

1/3 svalové

sily, zkraceni Slach a svalu — nejCastéji na DKK a HKK

— riziko kontraktur — deformity

—zmeny na k
kloubu = an
— prevence: a
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oubech — snizeni kloubni pohyblivosti — riziko ztuhnuti
Kylozy; ubyvani kloubni tekutiny

Ktivni a pasivni cviceni, polohovani
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Kardiovaskularni system

— shizuje se vykonnost

—tepova frekvence se zvysuje (za den o 0,5 uderu/min)

— nedostatecnost zilnich chlopni — dochazi ke staze krve, vzniku
hydrostatickeho edému v krizove oblasti, na patach, na DKK,

— ortostaticka hypotenze — pri nahlé zmene polohy — pokles TK
— mzitky pred oCima, zavrate, slabost, nauzea, tachykardie,
moznost vazomotoricke synkopy
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Kardiovaskularni system

— tromboflebitida, tromboembolie — chybi zapojeni svalove pumpy
DKK, vazne prutok krve, riziko zZilniho méstnani — riziko otoku,
zanétu, trombozy — embolie do plic

— prevence: vysoka bandaz, gymnastika, elevace, antikoagulancia,
monitorace lytka
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Respiracni system

— melke, povrchni dychani

— stagnace hlenu

— hypostaticka pneumonie (dusledek stagnace hlenu)

— atelaktaza — poloha vieze omezuje pohyb hrudniku a branice —
snizuje se vitalni kapacita plic — moznost kolapsu plicnich sklipku
— hromadeéni sekretu — rozvoj infekce

— prevence: dechova gymnastika nacvik prohloubeného dychani,
polohove drenaze, poklepoveé masaze, Fowlerova poloha, nacvik
odkaslavani, pece o mikroklima
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Travici system

— zpomaleni peristaltiky

— zacpa — snizena motilita stfev, ochabnuti bfisnich svalu,
neprirozena poloha pri defekaci, nedostatek soukromi

— paradoxni prujem (zatvrdla stolice = skybala, tekuta ¢ast je
obteka)

— prevence: dostatek tekutin, vlaknina ve strave, zvyseny pohyb
brisni steny (abdominalni dychani), intimita a vhodna poloha pri
defekaci
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Vylucovaci system

— zvysene mnozstvi moci s vylucovanim sodiku, postupné snizeni
tvorby, mocC koncentrovangjsi

— vlivem gravitace se moC hromadi v ledvinach a moCovém mechyri
= staza moci

—ledvinové kameny — v dusledku stazy alkalické moci a zvyseného
mnozstvi Ca a P v mocCi (odbouravani z kosti)

— Inkontinence — nasledek nedostatecného svaloveho napéeti
= oslabeni musculus detrusor

==
m e

12 Imobilizacni syndrom

=



Vylucovaci system

— Infekce z nedostatecné hygieny, katetrizace, ascendentni infekce
z nedostatecneho pitneho rezimu

— prevence: dostatek tekutin, spravna hygienicka pece, vyprazdnovani
mocCe vsede, omezit cevkovani, uzavreny sberny system, spravne
umisteni mocoveho sacku, sterilita
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Metabolicky system

— nerovnovaha mezi katabolismem a anabolismem vyluCuje se vice
dusiku, jehoz zdrojem je katabolizovana (odbouravana) svalova
hmota

— ztrata chuti k jidlu = anorexie

— malnutrice = podvyziva nedostatek zivin, energie, katabolismus

— hypoproteinemie — pokles mnozstvi bilkovin v plazmeé — snizuje
se onkoticky tlak — otoky

— prevence: dostatecny a vyvazeny prijem zivin, dodrzovat zasady
Krmeni, sipping
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Nervovy system, psychicke zmeny

— nasledkem absence psychickych, smyslovych a pohybovych
podnétu vznika: ospalost, spankova inverze, neklid, nedostateCna

orientace mistem, casem, prostorem, neschopnost koncentrace,
rozhodovani a zvladani probléemu, retardace a projevy regrese,
zmeny nalad

— prevence: zajistit socialni kontakty, dostatek stimulacnich podnétu
z okoli, dostatecna aktivizace fyzicka i psychicka, vypracovani

denniho programu
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Kozni system

— atrofie (ztencéeni) kuze

—snizeni turgoru (napéti) a elasticity kuze
— Intertrigo (opruzeni)

— dekubity (prolezeniny)
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Dekubity — definice

— dekubitus = ischemickeé poskozeni tkane vzniklé protahovanym
pusobenim tlaku, které postihuje kuzi, podkozi i hlubSi struktury

— dekubitus (prolezenina) = ohranicené odumreni tkane, jehoz vznik
a rozsah je dan intenzitou tlaku, odolnosti organizmu, okamzitym
metabolickym stavem tkani a fidicich systému a zevnimi
podminkami
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Dekubity — mechanizmy vniku

1. tlak

sstlaCeni meékkych tkani
mezi kosti a tvrdou
podlozkou

=tlak ma za nasledek
uzavieni kapilar (hypoxii,
ischemii, poSkozeni
mikrocirkulace), poruchu
lymfatického odtoku
(hromadéni metabolickych
produktl)
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2. treni

®lezi-li nemocny na tvrdém
povrchu, z néhoz sjizdi

®skelet s hlubokou fascii se
pohybuji (t€lo klouze)

a soucasné povrchova fascie
a kuze jsou fixovany

k podlozce, dochazi

k natazeni a poruseni cév

®dekubity vzniklé timto
zplsobem se vyskytuji Castéji
u inkontinentnich nemocnych,
se zvySenou télesnou
teplotou, v zadni Casti téla

3. namahani ve
smyku (nuzkovy
efekt)

manipulujeme-li nespravné
s hemocnym, muze dojit

k odtrzeni podkozni tkané
od svaloviny, coz ma za
nasledek vznik krevnich
srazenin, které blokuji
mikrocirkulaci

4. vihkost

=zpusobena sekretem

z rany, nadmeérnym
pocenim, moci, stolici,
poruSuje kozni bariéru,
meéni pH kozniho
povrchu, ¢ini kuzi
vhimavéjsi k patogenim
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Dekubity — pridatne faktory

— vek, starecka bradykineze a hypokineze

— kvalitativni a kvantitativni poruchy vedomi

—vliv sedativnich psychofarmak a omezovacich pomucek
— hemiplegie, paraplegie, kvadruplegie

— neurologicke afekce

— zapareni a macerace, neupravené luzko

—zvysena telesna teplota

— malnutrice (hypoproteinémie, nedostatek zinku, vit. C)
— obezita

— hypoxémie, mestnave srdecni selhani
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Klasifikace dekubitu

— Nortonové skala

— Knollova skala

— Waterlowova skala

— Bradenova skala

— Klasifikace dle Torrance

— Danielova klasifikace

— Sellerova klasifikace

— Klasifikace dle Hibbsové

— Klasifikace dle EPUAP/NPUAP
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Mezinarodni NPUAP/EPUAP systém
klasifikace dekubitu

—|. stupen — epidermitis = zanet vSech vrstev epidermis projevuijici
se zarudnutim

— priznaky: paleni, svedeni, zvyseni teploty, zména konzistence
tkané, bolestivost

Subcutaneous
Fat

Muscle Tissue
Bone
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Mezinarodni NPUAP/EPUAP systém
klasifikace dekubitu

—1l. stupen — poskozeni epidermis a dermis s tvorbou povrchove
eroze, puchyre nebo ulcerace
— subjektivne nejbolestivejsi faze
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Mezinarodni NPUAP/EPUAP systém
klasifikace dekubitu

— Ill. stupen — nekroza kuze a podkozniho tuku
— poskozeni mekkych tkani az ke svaloveé fascii, tvorba tzv. kapsy
— priznaky: bolest nahrazena neostre vymezenym napétim,

1 teplota, nechutenstvi, leukocytéza, 1 CRP, bakteriemie

/ Epidermis
. ( " Ry ";w- .
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Mezinarodni NPUAP/EPUAP systém
klasifikace dekubitu

— V. stupen — nekroza pronikajici do svalovych fascii, poskozuje
svaly, na spodine se objevuje periost, hrozba osteomyelitidy

— systémova zanetliva odpoved vcCetne zablokovani proteosyntézy a

navozeni katabolickéeho stavu

Epidermis
/ Dermis
TR D / Subcutaneous

Fat
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Souhrn

—I. stupen

— 1. stupen

—1lI. stupen

— V. stupen
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Predilekcni mista

— = mista nejCastejsiho vzniku dekubitu

— Vv mistech, kde je pokozka v blizkosti kosti s malou tukovou
vrstvou

— zavisi vzdy na poloze tela
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Hodnoceni rizika vzniku dekubitu: rozsirena stupnice podle
Nortonové (riziko vzniku dekubitu je u nemocného, ktery dosahne
25 a méné bodu)

E's_éhgﬁwnhbst |vék [pokozka dalsi | ftyzicky stav
ispolupréce i onemocnéni
| dle odp. stupné

upina 4 |<10 4 Inorméaini 4 |Zadné 4 |dobry 4
mala 3 |<30 3 |alergie 3 .::::hu 3 |veelku dobry | 3|
Easteéna 2 ]<60 2 |vihka 2 [rachade. ucpbalpmn |5 TEnatny 2
Shdnd 1 >80 1 |sucha § JOUN Marie 1 |velmi Spatny | 1
[ psychicky stav aktivita | mobilita inkontinence

gly | 4 [chodic 14 |pihd 4 |2Adna 4

lapaticky 3 [chodicl s dopom. | 3 |mimé omezend | 3 |ob&asnd | 3

[zmateny | 2 [sedicl 2 [veimiomezena | 2 |inkont.mote | 2 |

strnuly 1 llezici 1 [nepohyblivy | 1 [obojl inkontinentni | 1

Celkové bodové hodnoceni nemocného:
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Osetrovatelskeé intervence

— Zname-li pri¢inné faktory, zname zpusoby, jak pfedchazet vzniku
dekubitd!
— péce v oblasti prevence a lIé€by dekubitl zahrnuje:

— moderni pristup k hojeni ran

— organizaci prace

— kvalitne vedenou dokumentaci

— vzdelavani osetrujici personalu

— tymovou praci v multidisciplinarnim tymu
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Prevence dekubitu - polohovani

— ZAKLADNI A NEJUCINNEJSI PREVENTIVNIi METODA

— jedna se o systematicke a rizené zmeny polohy pacienta dle
casoveého rozpisu

—zmeénami polohy blokujeme nadmérnému pusobeni tlaku na jedno
misto

— intervaly mezi zméenami polohy se fidi dle stavu nemocného (od pul
do Ctyr hodin)

— objevi-li se pri daném intervalu priznaky vznikajiciho dekubitu, je
nutné interval zkratit
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Prevence dekubitu — blokovani nepriznivych
mechanickych vlivu vnéjsiho prostredi

— dokonale upravené, suché luzko
—tvarované podlozky a chranicCe tlakovych bodu (pat, kotniku. kolen.
loktu...)

Podkovovitd antidekubitnd PodloZka antidekubitni — pod paty Podlozka antidekubitni —
podloZka pod hlavu podloZni kruh
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Prevence dekubitu — blokovani nepriznivych

N BNy

mechanickych vlivll vnéjsiho prostredi

— Vvyznamnou slozkou v prevenci jsou matrace:
— molitanové matrace

— polyuretanove matrace sendvicoveho typu
—vodni luzka
—vzduchova luzka
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Prevence dekubitu

Hygiena

=zamezeni neprizniveho
vlivu moci, stolice a potu

=udrzovani Cistoty blizkeho
| vzdalenejsiho prostredi

(vymena osobniho a lozniho

Erédla, plen, omyvani,
oupele, sprchovani...)
=kUzi netfeme, suSime
mirnym tlakem, udrzujeme
viacnou (promastujeme)
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Normalizace
celkového stavu

=korekce anémie,
hypoproteinémie, rovnovahy
vnitfniho prostredi, bolesti,
diabetu, blokovani infekce,
|écba zakladnich a
pridruzenych chorob

=strava bohata na vitaminy

a bilkoviny, dostatecCny
prisun tekutin (enteralni nebo
parenteralni vyziva)

Rehabilitace
=zahajit co nejdrive

=podporuje navrat hybnosti
a sobéstacnost

=zlepSuje prokrveni
=pfizpusobit individualnim
potfrebam

snemasirovat ohrozena
mista
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Intertrigo — opruzenina

— poSkozeni vrchni vrstvy kuze vyvolané nejCastéji trenim dvou
vihkych ploch o sebe

— predilekéni mista: podpazi, tfisla, zahyby kuze na bfiSe, na vnitfni
strane stehen, okoli rekta, pod prsy, u deti pod krkem, pri ryme
okolo nosu

— pricina: moc, stolice, pot, sekret vytékajici z nosu, ust
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Intertrigo — opruzenina

Mistni projevy Celkove projevy

— erytér’r} zdurenli, drobne — zvySena télesna teplota,
puchyrky nechutenstvi, poruchy

— subjektivne: svedeni, paleni, vyprazdiovani

bolest a nepohodli
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Intertrigo — opruzenina

Prevence LeCba

— pravidelna hygiena — na mokvajici pokozku teplée
predilekCnich mist — Cista, obklady hermanku, rapiku
sucha kuze lékarskeho

— vkladani ,mulovych zalozek” — aplikace past — ochranna
mezi styCné a tfeci plochy kuze  zinkova pasta (Menalind)

— preventivni aplikace masti, — aplikace masti — Rybi mast,
past, vazeliny Bepanthen

==
m e

35 Imobiliza¢ni syndrom

=



Literatura a zdroje

— Trachtova, E. a kol. : Potreby nemocného v osetrovatelském
procesu. Brno, IDVPZ 2013.

— Pokorna, A., Kominkova, A., Mengikova A., Senkyfikova M :
OsSetrovatelské postupy zalozené na dukazech. Brno, Masarykova
univerzita 2019.

— www.dekubity.eu

— WWW.epuap.org

==
m e

36 Imobiliza¢ni syndrom

=


http://www.dekubity.eu/
http://www.epuap.org/

Dekuji za pozornost!
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