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OPLACHOVE A OBKLADOVE ROZTO

KY V HOJENIRAN
angiogeneze, protedzova aktivita, bakteri-
alni toxicita. Uvolnovani kysliku ve tkanich
zavisi nejen na perfuzi, ale také na difuzi.
Aby se podpofilo hojeni chronického vie-
du, je nezbytné, aby tkarové napéti kysliku
(pO,) bylo vysoké (> 40 mmHg). Snizeni pH
0 0,9 jednotek mGze zvysit difuzi kysliku
5%. Proteinazy jsou enzymy, které nici bu-
néc¢nou matrici a rlstové faktory nezbytné
pro hojeni. Tyto enzymy maji maximdalni
aktivitu pfi neutralnim nebo alkalickém pH,
v zavislosti na proteindzach. Enzymy jsou
produkovany samotnou ranou, ale uvolfuji
je také bakterie nachazejici se v rané. Bylo
prokdzano, ze rany se zasadit&jsim pH maji
nizsi rychlost hojeni neZ rany s pH blizkym
7. Kdyz proces hojeni za¢ne spravné po-
stupovat, pH se stane neutrdlnim a poté
kyselym. Hodnota pH nezavisi na hloubce
rany, ale na typu tkané, ktera existuje ve
spodiné rany (6).

Ve studii Kruse a kolektiv, ktefi sledovali
pH in vitro a in vivo (7), autofi zjistili, Ze nej-
lep$i pH podminky pro uzavieni rany byly
v rozmezi 7,5. Silné kyselé prostfedi rany
(< 6,5) zpomalilo uzavirani rany, zatimco al-
kalické prostiedi rany (pH > 7,5) uzavfeni rany
negativné neovlivnilo. Na konci experimentu
(8. den) nebyly pozorovany zadné statisticky
vyznamné rozdily mezi riznymi podminkami
pH. Byl naopak pozorovén trend ukazujici, ze
kyselé prostfedi mlze zpomalit a zasadité
prostiedi mUze zvysit reepitelizaci (7).

Teplota, pouziti roztoku
a ochlazeni rany

Aby doslo k hojeni rany, musi byt télesna
teplota pacienta vy3si nez 33° Celsia a nizsi nez
42° Celsia. Ztrata vlhkosti z jakéhokoli povr-
chu odparovéanim je doprovazena ochlazenim
povrchu. Ochlazeni kiize zplsobuje vazokon-
strikci a zvysuje potfebu hemoglobinu pro
kyslik. Hypotermie rovnéz inhibuje aktivaci
trombocyta.

Teplota klize je obvykle nizsi nez tep-
lota jadra téla. Nizsi teploty se vyskytuji na
vycnivajicich ¢astech téla (naptiklad promi-
nentni oblasti). Napfiklad v sakralni oblasti,
kterd je povazovana za velice rizikovou, se
u neporusené kize dosahuje teplota mezi
29-31° Celsia, avsak pfi trvalém lezeni teplota
béhem nékolika hodin stoupa o 3-4 ° Celsia.

Dulezitym faktorem se stava frekvence
prevazu primarniho kryti k udrzovani biofy-
zikélnich parametr( ran. Pokles teploty pouze
0 2° Celsia jiz ovlivni biologické procesy v rany.
Studie in vitro ukazaly, ze teplota 33° Celsia
je kriticka hladina, pfi které klesa aktivita ne-
utrofilQ, fibroblastd a epitelidlnich bunék (8).
Leukocyty obnovi svou normalni mitotickou
aktivitu az za Ctyfi hodiny a rovnéz teplota ra-
ny dosédhne svého normalu az za ¢tyfi hodiny
loty béhem pfevazu, jsou vyuzivany roztoky,
které je mozné zahtivat na télesnou teplotu,
tj. 37° Celsia. Mezi tyto roztoky patfi naptiklad
Prontosan, Octenillin, Actimaris, Granudacyn.

Tab. 3. Kontraindikace roztokd urcenych k hojeni ran

Chladny nebo naopak zahféty roztok po-
skytuje pacientim dle nalezu v rané a v okoli

snizeni bolesti.

Expozi¢ni doba jednotlivych
roztokd

Expozi¢ni doba jednotlivych roztokl se
dle bezpecnostnich listd vyrobcl mirné lisi.
U vétsiny roztok(l se primérna expozi¢ni do-
ba pohybuje kolem 15 minut (5-20 minut).
Néktefi vyrobci vsak pokladaji za vyhodu, co
nejkratsi expozi¢ni dobu roztoku na rané (na-
pfiklad Granudacyn roztok). Rovnéz pouziti
roztoku Octenisept poskytuje kratkou expo-
zi¢ni dobu 1-2 minuty. V souhrnu je mozné
doporucit 20 minut jako prdmérnou expo-
zi¢ni dobu jednotlivych roztokd. U roztokd
Octenilin a Octenisept se hovoii o remanent-
nim Ucinku — opakovaném uvolfiovani aktivni
latky do rany.

Kontraindikace a interakce roztokd

Pfi vybéru typu roztoku je nutné se zaméfit
rovnéz na kontraindikaci. Z tabulky ¢. 3 vyplyva,
Ze nejsou znamy kontraindikace a vedlejsi Gcin-
ky u superoxidovanych roztokd a roztok se sin-
gletovym kyslikem. Nabizi se myslenka, Ze pravé
tyto typy roztokU jsou praktické pro vieobecné
vyuziti. Na druhé strané, ostatni roztoky s aktivni
latkou, kde je sice zdGraznéna kontraindikace,
jsou v 1é¢bé ran natolik vyznamné, zZe stoji za to
se kontraindikacemi diisledné seznamit a pou-
zivat je v doporucenych indikacich.

Aqvitox D

Nejsou znamy kontraindikace

Aspirox wound solution

Nepouzivat s chlorhexidinem

DebriEcaSan Alfa

Microdacyn 60

Nejsou znamy kontraindikace

Granudacyn

Nejsou znamy kontraindikace

ActiMaris sensitive

Nejsou znamy kontraindikace

ActiMaris forte

Lehké pfechodné pocity paleni a kychani pfi aplikaci do dutiny nosni

Octenilin Nepouzivat u hyalinnich chrupavek. NepouZivat v kombinaci s aniontovymi tenzidy. NesméSovat s jinymi prostfedky na cisténf ran,
napfiklad s mydly, mastmi, oleji, enzymy apod

Octenisept Nesmi se pouzivat jako lavéz do dutiny brfisni, mocového méchyre, usi, nosu. Vyrobci nedoporucuji kombinovat s jinymi antiseptiky
a s PVPjédem

Lavanid 1a2 V celé oblasti CNS (i mozkovych a misnich plen) « v oblasti chrupavek a kloubU - ve stfednim a vnitfnim uchu - intraperitoneainé - pfi
zndmé precitlivélosti na nékterou obsahovou latku pfipravku « v téhotenstvi a béhem kojeni

Prontosan Pokud je zndmo ¢i existuje podezfeni, ze by pacient mohl byt na alergicky na nékterou ze slozek vyrobku, na CNS a pleny mozkové,
ve stfednim a vnitfnim uchu, v ocich, na hyalinovou chrupavku a pfi aseptické operaci kloubu, v kombinaci s aniontovymi tenzidy,
v kombinaci s Cisticimi mydly, mastmi, oleji, enzymy atd. Tyto latky je tfeba pfed pouzitim z rany peclivé odstranit, pro peritoneaini
lavédz nebo vyplach

NaWalution NepouZzivejte v kombinaci s anionickymi tenzidy. Nevlhcete obvazy obsahujici stfibro pfipravkem NAWAlution. Vyvarujte se

kontaktu s chrupavcitou tkani. V piipadé velkych, silné sekretujicich nebo infikovanych ran kontaktujte Iékare, protoze v takovém
pripadé je nezbytné specidini osetfeni. Kontaktujte Iékare také v piipadé popdlenin 2b nebo vyssiho stupné. Aplikace pro téhotné
a kojici Zzeny, kojence a batolata / malé déti by méla byt provadéna pouze s povinnou indikacf po konzultaci s lékafem
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