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PŘEHLEDOVÉ ČLÁNKY
Ošetření povrchových ran, ulcerací a lézí na genitálu u mužů

DERMATOLOGIE PRO PRAXI

materiály například kolagenem nebo kyseli-

nou hyaluronovou. 

Při patologických stavech se standardní 

proces od jedné fázi k druhé postupně pro-

dlužuje. Nehojící se rána je jakoby uzamčena 

do chronického zánětu (vyznačuje se hojnou 

tvorbou neutrofilů) a časový sled jednotlivých 

fází tak, jak je prezentován u akutní rány, ne-

platí. Objektivní změny, včetně demarkace 

tkáně, se objevují velmi pomalu v závislosti na 

celkovém zdravotním stavu pacienta.

Typy a aplikace terapeutických 
materiálů

Roztoky 
Roztoky řadíme mezi standardní součást 

ošetření a léčby všech typů ran. Pro dekonta-

minaci spodiny rány je doporučována aplikace 

roztoku ve formě obkladu, tj. s kombinací gázy 

v tenké vrstvě (1 kus gázového krytí), dobře 

nasycené příslušným typem roztoku. Důležitá 

je expoziční doba ponechání roztoku na spo-

dině rány, která se průměrně pohybuje kolem 

15–20 minut. Při opakované aplikaci roztoků 

odpařováním tekutiny dochází k vysoušení 

rány. V současné době obchodní trh nabízí 

17 druhů roztoků, které lze rozdělit do něko-

lika skupin (superoxidované, se singletovým 

kyslíkem, antiseptické) (Obr. 1.).

Pasty
Pasty se vyznačují různou konzistencí. 

Aplikují se v tenké vrstvě a v lokalitě geni-

tálií mají výhodu opakovaného použití bez 

nutnosti savého nebo fixačního krytí (Obr. 2).

Spreje s obsahem stříbra
Mají výhodu rychlé aplikace bez nutnosti 

sekundárního krytí nebo fixace. Jednotlivé 

prostředky se od sebe rozlišují typem vehikula 

(škrob, kaolin aj.). Antiseptický účinek zajišťují 

molekuly stříbra (Obr. 2).

Roztoky, pasty a spreje doporučuji použí-

vat denně v době vývoje rány až do fáze čiště-

ní, kdy dochází k ohraničení (demarkaci) rány.

Filmy
Mezi poškození v oblasti genitálií a na ge-

nitáliích je možné zařadit i iritační dermatitis. 

Je častou komplikací při inkontinenci mo-

če, průjmovitých stolicích nebo zapářkách. 

Lokální terapie se koncentruje na prostředky 

s obsahem ichtyolu nebo na krémy s korti-

koidy. Cavilon advanced je bariérový roztok 

v aplikátoru nanášený na očištěnou pokož-

ku na lokalitu s možností iritace exkrety. Má 

profylaktický i  léčebný účinek. Po aplikaci 

transparentní film zajišťuje ochranu a léčbu 

po dobu 5–7 dnů (Obr. 3).

Hydrogely
Hydrogely působí rehydrataci tkáně (k od-

loučení devitalizovaných tkání nebo k pod-

poře proliferace) ve všech fázích vývoje rány. 

Obchodní trh v České republice nabízí více 

než 20 druhů hydrogelů různých konzistencí 

s obsahem rozličných látek. Účelem aplikace 

hydrogelu v čistící fázi je podpořit autolytické 

odloučení. Proto se aplikují ve vrstvě alespoň 

0,5 cm a v kombinaci s NE savým krytím (mříž-

ky, neadherentní materiály) (Obr. 4). V proli-

ferační fázi v oblasti genitálií, při opakované 

aplikaci během dne, je možné nanést hydro-

gel pouze v tenčí vrstvě a nechat hydrogel 

zaschnout nebo opět kombinovat s neadhe-

rentním materiálem (mřížky, rychloobvaz bez 

fixace nebo s fixací). Za těchto podmínek je 

efekt hydratace mírný, ale dostačující.

Masti
Masti s obsahem enzymatických látek (ko-

lagenáza) jsou určené k opakované aplikaci 

i několikrát během dne (Obr. 5). Degradace 

enzymu na spodině rány vyžaduje opakova-

nou aplikaci k podpoře autolytického débride-

mentu. Masti se aplikují v tenké vrstvě v kom-

binaci se savým krytím nebo s neadherentní 

mřížkou. Mohou se aplikovat na povrchové 

i hlubší rány (7). 

Krémy
Krémy působí oproti mastem více povr-

chově. Obsahují různé látky například anti-

septické (stříbro) nebo regenerační (kyselina 

hyaluronová). Aplikují se opakovaně na spodi-

nu rány v tenké vrstvě nebo mohou být jemně 

vmasírovány do pokožky (Obr. 5) (7).

Neadherentní mřížky 
a antiseptické mřížky

Neboli také síťové materiály se vyznačují 

svojí strukturou s různě velkými oky. Jsou 

flexibilní, matrice může být doplněna další 

Obr. 1.  Použití roztoku k vysoušení poškození 
v kombinaci s neadherentním krytím

Obr. 2.  Použití pasty nebo spreje k vysoušení 
poškození

Obr. 3.  Použití Cavilon Advanced u iritační dermatitis

Obr. 4.  Použití hydrogelu k autolytickému de­
bridementu


