1. Vyhodnoceni rizika vzniku dekubitt — tabulka dle Bradenové

1 bod

2 body

3 body

4 body

Body

Smyslové vnimani
(schopnost smyslové
reagovat na nepohodli,
neklid, na bolest
souvisejici s tlakem,
citlivost pokozky,

... jsou-li pravdivé 2
odpovédi — zvoli se
varianta s niz§im
poctem bodl)

Zcela omezené

- nereaguje (nesténa,
neucukava) na podnéty
bolesti, diky snizené
trovni védomi nebo po
utlumeni 1éky

NEBO

- m4 omezenou
schopnost citit bolest na
téméf celém povrchu
téla (vazné poskozeni
michy)

Velmi omezené

- reaguje pouze na
bolestivé podnéty, neni
schopen vyjadfit pocity,
kromé sténani a neklidu
NEBO

- ma poskozeni smyslu,
coz omezuje schopnost
vnimat bolest na jedné
poloving téla (poskozeni
michy)

Mirné omezené

- reaguje na slovni
podnéty, ale neni vzdy
schopen vyjadtit pocity
nebo potiebu otocit se na
luzku NEBO

- ma uréité poskozeni
smysld, které omezuje
schopnost citit bolest

v jedné nebo obou
koncetinach

Bez omezeni

- reaguje dobfe na
slovni podnéty

NEBO

- nema zadné smyslové
postizeni, které by
omezovalo schopnost
citit nebo vyjadfit
bolest, pocity

Vlhkost - poceni
(stupen, jak je pokozka
vystavena vlhkosti,
potu, pisobeni mo¢i,
stolice)

Stale propoceny

- pokozka je trvale ve
vlhkém prostiedi diky
potu, moci apod.

- vlhkost je zjisténa
pokazdé, kdyz se
pacient pohne nebo
otoci

Propoceny

- pokozka je Casto, ale ne
vzdy zapocena, vlhka

- lozni pradlo se musi
ménit vice nez 2x denné

Obcas propoceny

- pokozka je obcas
zapocena, vyzadujici
vyménu lozniho pradla
piiblizné 1x denné

Vyjime¢né vlhky

- pokozka je obvykle
sucha

- lozni pradlo vyzaduje
vymeénu pouze

v béznych intervalech

Aktivita Upoutany na lizko Upoutany na vozik Obc¢as chodi Chodi ¢asto

(stupen fyzické aktivity, | - zcela upoutany na - schopnost chiize siln¢ | - ob¢as béhem dne chodi, | - chodi ven mimo

pohyblivost) luzko omezena nebo je ale na velmi kratkou pokoj nejméné 2x
nemozna vzdalenost, s pomoci nebo | denné a na pokoji
- neni schopen udrzet bez pomoci nejméné 1-2 hodiny
rovnovahu a nebo se mu | - travi po vétsinu dne na béhem rannich hodin
musi pomoci posadit se | [izku nebo na voziku
na zidli nebo na vozik

Pohyblivost Uplné imobilni Velmi omezena Mirné omezena Bez omezeni

(schopnost zménit a
ovladat polohu téla)

- sam neudgla jakykoli i
jednoduchy pohyb
télem nebo koncetinami
bez pomoci

- dokaze obcas mirné
zménit polohu téla nebo
koncetiny

- neni schopen
samostatné udélat
opakované nebo zasadni
zmény polohy téla

- dokéaze provést Casté, i
kdyZz malé zmény polohy
téla nebo koncetiny
samostatné bez pomoci

- dokaze provést
zasadni a asté zmény
polohy téla zcela bez
pomoci

Vyziva

(profil obvyklého
ptijmu stravy,

... jsou-li pravdivé 2
odpovédi — zvoli se
varianta s niz§im
poctem bodit)

Velmi $patna

- nikdy nesni v§echno
jidlo, tézko sni vice nez
1/3 podaného jidla

- pfijme 2 porce nebo
méné bilkovin (maso
nebo mlééné produkty)
- malo pije tekutiny

- neprijima tekuté
dopliky stravy
(Nutridrink apod.)
NEBO

- dostava vyzivu
infuzemi nebo ,,gastro
sondou déle nez 5 dni

Dost nepfimérena

- vyjimecéné sni celou
porci a obvykle sni
pouze % z podaného
jidla

- pfijem bilkovin je
omezen pouze na 3 porce
masa nebo mléénych
produktl denné

- ob¢as uziva dopliky
stravy (Nutridrink apod.)
NEBO

- pfijima méné nez
podané mnozstvi tekuté
stravy nebo stravy

z lahve

Piiméfena

- sni vice nez polovinu
vétsiny podavanych jidel
- sni denné az 4 porce
bilkovin (maso, mlé¢né
produkty)

- ob¢as odmitne maso, ale
obvykle sni pfilohu, je-li
mu nabidnuta

NEBO

- pfijima stravu z lahve
nebo specialni dietu, ktera
kryje vyzivové potieby
pacienta

Vyborna

- sni vétsinu vSech
jidel, nikdy jidlo
neodmita

- obvykle sni 4 nebo
vice porci masa a
mléénych produkti
denné

- obcas ji i mezi
jednotlivymi jidly

- nevyzaduje
vitaminové dopliky,
piilohy

Treni a stfih
(pohyb po podlozce, na
Itizku, na voziku)

Problém

- vyzaduje stiedni az
uplnou pomoc pii
pohybu

- uplné vyzvednuti bez
posouvani po
prostéradle neni mozné
- Casté sklouzavani na
Iuzku, zidli, voziku,
vyzadujici Casté
vyzvedavani s uplnou
pomoci druhé osoby

- kieCovitost
(spasticita), kontrakce
NEBO

- neklid, spasticita vede
k ¢astému tfeni pokozky
o podlozku

Potencialni problém

- pohybuje se velmi
$patné nebo vyzaduje
Caste¢nou pomoc

- béhem pohybu pokozka
klouze do uréitého
stupné proti prostéradlu,
zidli, ptekazce, apod.

- dokaze se vétsinou
relativné dobfe posadit
na lizku nebo na zidli

- obcas sklouzava dold

Bez zjevnych potiZi

- na [izku a na voziku se
pohybuje samostatné

- ma dostate¢nou svalovou
silu pro vyzvednuti se na
luzku a voziku

- udrzi postaveni koncetin
po celou dobu jak na
Itzku, tak na voziku, na
zidli

Datum:

Soucet bodu:




2. Vyhodnoceni rizika vzniku dekubiti — tabulka dle Nortonové (modifikovana)

1 bod 2 body 3 body 4 body |body
Schopnost Zadna Velmi omezena Omezena Plna
spoluprace
(motivace)
Vék (let) nad 60 pod 60 pod 30 pod 10
Stav pokozky Rany, alergické Vlhka Such3, Supinata Normalni
rozedreni kiize
Pfidruzené Trombdza, Roztrousena Poskozena imunita, Zadné
onemocnéni onemocnéni tepen, sklerdza, obezita horecky, cukrovka
nadory
Fyzicky stav Velmi Spatny Spatny ZhorSeny Dobry
Psychicky stav Bezvédomi Zmateny Apaticky Bdély
Aktivita Lezici Upoutan na vozik | Chodici s doprovodem | Chodici
Pohyblivost Zadna Velmi omezena Mirné omezena Neomezena
Inkontinence Mo¢€ a stolice Obvykle mo¢ Obcas Neni
Riziko dekubit dle Nortonové Celkem
bodl
Datum: ........... Celkem bodt (Nortonova): ............

Celkem bodu (Bradenovd): ............

Pti hodnoceni stavu pacienta se postupuje po tadcich, v 1.sloupci je uvedena dotazovana

oblast, v dal$ich 4 sloupcich potom vyjadfeni stavu pacienta v dotazované oblasti, bodové

ohodnoceni (1-4) odpovidajici stavu pacienta se uvadi v pravém sloupci. Nakonec body
v pravém sloupci sectéte a nize zhodnot’te stupen rizika vzniku dekubitli u Vaseho pacienta
nebo rodinného prislusnika.
Je-li zjisténo stiedni a vyssi riziko, je pacient ohrozen vznikem dekubitli a je nutné zacit

s realizaci preventivnich a IéCebnych opatieni — viz dale.

Riziko vzniku dekubita dle Nortonové:

Riziko vzniku dekubiti dle Bradenové:

Zadné (vice nez 26 bodii)

nizké (25-24 bodii)

nizké (23-20 bodit)

stiedni (23-19 bodil)

stiedni (19-16 bodii)

vysoké (18-14 bodii)

vysoké (15-11 bodii)

velmi vysoké (13-9 bodi)

velmi vysoké (10-6 bodii)

Pocet ziskanych bodii:

Pocet ziskanych bodii:

Hodnoceni rizika vzniku dekubiti je vhodné za urcité ¢asové obdobi opakovat, aby se
zjistilo, zda doSlo k néjaké zméné proti poslednimu hodnoceni stavu pacienta.




3. Vyhodnoceni rizika vzniku dekubitii — preventivni opatieni dle stupné rizika

Nizky stupei rizika vzniku dekubitii:

- Casté polohovani pacienta - je-li pohyblivy, polohuje se sam, jinak podle planu polohovani

- maximalni mobilizace, je-li mozné, nezistavat cely den na lazku, podporovat pohyb pacienta

- chranit paty proti otlakiim (podkladat)

- prevence proti vlhkosti (pot, moc), zajistit vyzivu a ochranu proti tieni a stfiznimu efektu u pacienta na lazku
- pouzivat vhodné antidekubitni podlozky, matrace, podlozky Roho na vozik, na zidli

- pokud jsou pfitomné dalsi rizikové faktory — pokro¢ily vék, horecka, ztrata imunity, Spatné stravovani a
Spatny prijem bilkovin, diastolicky tlak pod 60, nestabilni krevni tlak, mimotélni plicni ventilace,
kardiovaskuldrni onemocnéni, velké nesnesitelné bolesti — POTOM piesunout do vyssiho stupné rizika
(stfedni stupen rizika)

Sti‘edni stupei rizika vzniku dekubitii:

- aplikovat vSe, co u pfedchoziho stupné a dale:

- Casté, systematické a planovité polohovani pacienta v pravidelnych intervalech, alesponi 1x denné kontrolovat
mista ohrozena vznikem dekubitl (podle sestaveného pisemného planu polohovani)

- pouzivat pénové (molitanové) kliny a podlozky pro boéni polohovani v tthlu 30°

- pokud jsou pfitomné dalsi rizikové faktory — viz vyse — POTOM piesunout do vyssiho stupné rizika (vysoky
stupen rizika)

Vysoky stupei rizika vzniku dekubitii:

- aplikovat vSe, co u pfedchoziho stupné a dale:

- zkrétit intervaly mezi zménou poloh, kontrolovat mista ohrozena vznikem dekubit nékolikrat denné

- pouzivat aktivni antidekubitni matrace a podlozky

- pokud jsou pfitomné dalsi rizikové faktory — viz vy§e — POTOM piesunout do vyssiho stupné rizika (velmi
vysoky stupen rizika)

Velmi vysoky stupeii rizika vzniku dekubitii:

- aplikovat vSe, co u predchoziho stupné a dale:

- zkratit intervaly mezi zménou poloh, kontrolovat mista ohrozena vznikem dekubitl pfi kazdé zméné polohy

- pouzivat kvalitni aktivni antidekubitni matrace a podlozky na vozik (Roho), ma-li pacient silné bolesti v klidu
nebo prudké bolesti vyvolané polohovanim nebo dal§imi rizikovymi faktory

POZOR - ani nejlepsi aktivni antidekubitni matrace nebo postel nenahradi kvalitni polohovéani a komplexni péci

Zvladani vlhkosti

- pouzit vhodné zébrany a prostiedky proti pronikani vlhkosti (savé podlozky, pleny, kalhotky, vlozky apod.)
- pouzivat podlozni misy, lahve na moc¢eni a misy na stolici

- pravidelné podavat tekutiny (napt. v souvislosti s polohovanim, pii zméné polohy)

Zvladani vyZivy

- zvysit ptijem bilkovin (maso, mléko)

- zvysit kalorickou hodnotu stravy

- podavat vitaminové doplitkky (multi-vitaminy, vitamin A, C, E, Nutridrink, Nutrilac)
- sledovat pfijem stravy a ihned reagovat na nedostatek vyzivnych latek

- porady s dietni sestrou (odd.klinické vyzivy)

Zvladani tieni a stiiZniho efektu

- nezvedat podhlavnik u Iizka vyse nez 30° (kromé podavani stravy)

- instalovat nad Itizko hrazdicku, je-li to nutné a zadouci

- pouzivat volné prostéradlo (podlozku) pro zvedani (posouvani) pacienta na lazku
- chranit lokty, kotniky, paty pokud jsou vystaveny tfeni a tlaku

- pouzivat bo¢ni polohy s natocenim téla 30°

Zvladani ostatni pecovatelské ¢innosti

- v zadném pfipad¢ nemasirovat zacervenalé kostni prominence (Casti t€la s minimalni vrstvou tukové a svalové
tkane)

- nepouzivat kruhové podlozky (napt.nafukovaci krouzky)

- zajistit dostateCny piijem tekutin

- zabranit vysychani pokozky (zajistit dostate¢nou vlhkost v mistnosti, oSetfovat pokozku vhodnymi krémy,
oleji, pletovymi mléky)




4. Bartheliv test v§ednich ¢innosti (test sobésta¢nosti):

Cinnost, stav Hodnoceni zvladnuti ¢innosti Pocet bodu
1. Piijem stravy, tekutin Naji se, napije se sam 10
Naji se, napije se s pomoci druhé osoby 5
Nedokaze (nutno krmit, gastricka sonda, apod.) 0
2. Oblékani Oblékne se sam 10
Oblékne se s pomoci druhé osoby 5
Nedokaze 0
3. Osobni hygiena Zvladne sdm nebo s pomoci druhé osoby 5
Nedokaze 0
4. Koupani Zvladne saim nebo s pomoci druhé osoby 5
Nezvladne 0
5. Vyprazdiiovani moci Kontinentni (moc¢eni zvladne sim bez problémil) 10
Obcas inkontinentni (nik moci) 5
Trvale inkontinentni (vyprazdiiovani neovlada) 0
6. Vyprazdiiovani stolice Kontinentni (stolici zvladne sam bez problémit) 10
Obcas inkontinentni (Gnik stolice) 5
Trvale inkontinentni (vyprazdiovani neovlada) 0
7. Pouziti WC Zvladne sam 10
Zvladne s pomoci druhé osoby 5
Nedokéze 0
8. Chiize po schodech Zvladne sam bez pomoci 10
Zvladne s pomoci druhé osoby 5
Nedokaze 0
9. Presun liizko -> Zidle/vozik Zvladne sam 15
Zvladne s malou pomoci druhé osoby 10
Pfesun na vozik s dopomoci druhé osoby, vydrzi sedét 5
Sam se presunout nedokéze 0
10. Chiize po roviné Ujde vice nez 50 m 15
Dokaze jit s pomoci druhé osoby 10
Dokéze jet sm na voziku 5
Nedokaze sam zvladnout 0

Zaskrtnéte pocet bodil u kazdé polozky a po ukonceni testu body sectéte

Datum:

Hodnoceni:

Celkem bodu:

0 — 40 bodt = velmi siln€ zavisly na pomoci druhé osoby v zékladnich vSednich ¢innostech
45 — 60 bodi = stfedné zavisly, stfedné sobéstacny
nad 60 bodu = nizka zavislost nebo sobéstacny, nezdvisly na pomoci druhé osoby
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