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Buly Ohrani¢ené léze > 1 cm v priméru obsahujici tekutinu (¢irou, serézni, nebo hemoragickou),
velké puchyre

Eroze Caste¢na ¢i Uplna ztrata epidermis

Odérka Ztrata epidermis a ¢astecna ztrata dermis z divodu poskrabani i vnéjsiho (exogenniho)
poranéni.

Macerace  Vzhled zméklého povrchu v dlisledku konstantniho smaceni - ¢asto bila barva
Papuly Vyvysené, osamocené, solidni, hmatné léze 1 cm v priméru

Pustuly Ohrani¢ené |éze obsahujici hnis

Keratéza Viditelna kumulace keratinu, vytvarejici ploché utvary ¢i viocky

Otok Zména objemu v disledku nahromadéni edému nebo tekutiny, véetné krve

Vezikuly -  Ohranic¢ené léze 1 cm v priméru, které obsahuji tekutinu (¢irou, serézni nebo hemoragickou),
puchyfe malé puchyrky
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i WPSARYKL WERS7),
et — — ) 9 S
:‘.,;""/ 3 = — — — + -»’T\Y. r '6;36 Q qd’,
5 A o Z g e
) \% “vn — o — I z %
= " USTREDNI VOJENSKA NEMOCNICE I E— — % ‘ § 5’ 5
ol ) Vojenska fakultni nemocnice Praha —ar—— . . ?;. &
" S " S
¥ i aTh FAKULTN/ NEMOCNICE PLZEN e, O % &
YUras we© ZANAD

University Centre for
Nursing and Midwifery

www.ucvvgent.be

5 GLOB

UNIVERSITY Ghent Global IAD Categorisation Tool

Vazené kolegyné, vazeni kolegové,

vzhledem ke skutecnosti, Ze v klinické praxi je jednim z nejvétsich problému odliseni tlakové léze (dekubitu) od vlhké léze
(inkontinen¢ni dermatitidy) pfipravili jsme pro Vas novou pomlcku, kterd by Vam méla pomoci pfi rozhodovani o typu léze.
Proc¢ je tak dullezité, aby byla provedena fadna diferencidlni diagnostika? ProtoZe dekubity i vlhké 1éze maji nejen odlisnou
etiologii, ale zejména odliSné preventivni strategie a terapeutické intervence. Také z toho diivodu bude v nové MKN klasifikaci
(verze 11) Inkontinen¢ni dermatitida (IAD) doplnéna jako diagndza s konkrétnim kédem. P¥i diferencialni diagnostice deku-
bitti a vihkych lézi je nezbytné se zamérit predevsim na tyto posuzované oblasti: pfitomnost nekréz, barva poskozené
kaze, pravidelnost okraju ran, lokalizace v blizkosti kostnich prominenci, ¢i mimo né.

Predkladany velmi jednoduchy a uzivatelsky pratelsky nastroj pro hodnoceni stuprili IAD vznikal ve spolupraci s mezinarodni
skupinou odbornik( z klinické praxe (také z Ceské republiky).

Vérime, ze Vam GLOBIAD jako nastroj pomUze zkvalitnit péci o pacienty a zaroven nebude vyznamnou administrativni zatézi.

Za tym projektu Vam mnoho pozitivnich zkusenosti pfi praci s ndstrojem a jeho vyuzitim v péci o pacienty pfreji
Andrea Pokornd a Nina Mdillerova.

Dermatitida souvisejici s inkontinenci (IAD) je specifickym typem irita¢ni kontaktni dermatitidy charakterizované zarudnutim
(erytémem) a otokem periandlni anebo genitalni pokozky. V nékterych pfipadech je IAD doprovéazeno projevy jako buly, eroze
a sekundarni kozni infekce (Gray et al,, 2012). Etiologie IAD je komplexni a multifaktorialni (Beeckman et al., 2009). Nadmérna
vlhkost pokozky, kterd vede k maceraci, chemickému a fyzickému podrazdeni pokozky, zvysSuje propustnost pokozky, a tim
ohrozuje funkci kozni bariéry (Mugita et al., 2015).

Prevalence a incidence IAD se lisi dle typu pracoviste a populace pacient(. Prevalence IAD je pfiblizné mezi 5,7 a 22,8 % a inci-
dence IAD mezi 3,4 a 50 % (Gray et al., 2012). Uvedené rozdily mohou byt vysvétleny chybénim mezinarodné odsouhlasenych
diagnostickych kritérii a potencidlni zaménou s povrchovymi dekubity, nebo jinymi koznimi projevy (Beeckman et al., 2007).
Aktudlni/recentni Cochranovo review odhalilo vyznamnou heterogenitu popisovanych vysledk( a nastroji ve vyzkumu IAD
(Beeckman et al., 2016).

Jsme velmi radi, ze vdm miZzeme predstavit nastroj Ghent Global IAD Classification Tool (GLOBIAD) — Ghentsky globalni kla-
sifika¢ni nastroj pro IAD. Nastroj je vysledkem dvouletého projektu zahrnujiciho 22 mezinarodnich expertl a 823 klinickych
odbornikll ze 30 zemi. GLOBIAD kategorizuje zavaznost IAD na zakladé vizudlni kontroly postizenych oblasti pokozky. Jeho
cilem je vytvofit mezindrodné dohodnuty popis zavaznosti/stupné IAD a standardizovat dokumentaci tohoto stavu v klinické
praxi a ve vyzkumu.

GLOBIAD je nyni k dispozici k zavedeni v klinické praxi. Mate zéjem o vyjadieni zpétné vazby? Prosim, kontaktujte nas prostied-
nictvim SKINT@UGent.be.
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GHENTSKY GLOBALNi NASTROJ PRO HODNOCENI DERMATITIDY
SOUVISEJICI S INKONTINENCI

KATEGORIE 1: TRVALE ZARUDNUTI

Kategorie 1A: Trvalé zarudnuti bez klinickych znamek infekce

Kriticka kritéria
Trvalé zarudnuti

Razné tony zarudnuti. U pacientl s tmavsi pleti mize byt kiize svétlejsi
anebo naopak tmavsi nez bézna, nebo az fialova.

Dalsi kritéria

« Ohranicené oblasti klize se zménénou barvou v dlsledku predchozich
defektl (zhojené klize)

« Leskly vzhled kaze

+ Macerovana kdze

+ Neporusené puchyrky (vezikuly a buly)

« KliZe je na dotek (pohmat) napjats, ¢i otekla

« Pfiznaky paleni, brnéni, svédéni nebo bolesti

KATEGORIE 2: ZTRATA KUZE

Kategorie 2A: Ztrata kliize bez znamek klinické infekce

Kriticka kritéria

Ztrata klize
Ztrata klize se mUze projevit jako eroze kize (mize byt diisledkem poskozené, erodované klze vezikul a bul/
puchyik() odérky, oteviené puchyrky - vezikuly anebo oteviené buly. Poskozeni kiize m{ize byt difuzni.

Dalsi kritéria

«Trvalé zarudnuti
RUzné tony zarudnuti. U pacientl s tmavsi pleti mize byt kiize
svétlejsi anebo naopak tmavsi nez bézna, nebo az fialova.

« Ohranicené oblasti kiize se zménénou barvou v dlsledku
predchozich defektd (zhojené kize)

« Leskly vzhled kiiZe

« Macerovana klize

« Neporusené puchyrky (vezikuly a buly)

« KiiZe je na dotek (pohmat) napjats, ¢i otekla

« Pfiznaky paleni, brnéni, svédéni nebo bolesti

nebo progresi IAD. Klasifika¢ni nastroj by mél byt ovéren jako uzite¢ny pfi sledovéni vyskytu (incidence a prevalence) IAD
a pro ucely vyzkumu.

Kategorie 1B. Trvalé zarudnuti s klinickymi znamkami infekce

Kriticka kritéria

Trvalé zarudnuti
RUzné tony zarudnuti. U pacientl s tmavsi pleti mGze byt kize svétlejsi anebo naopak tmavsi nez bézna,
nebo az fialova.

Priznaky infekce
Jako napit. bila olupuijici se kiize (pfiznak plisnové/mykotické infekce)
nebo satelitni (lokalni) 1éze (pustuly v okoli 1ézi jsou zndmkou
mykotické infekce zplisobené Candida albicans).

Dalsi kritéria

« Ohrani¢ené oblasti kiize se zménénou barvou v disledku
predchozich defektl (zhojené kiize)

« Leskly vzhled kiize

- Macerovana klze

» Neporusené puchyrky (vezikuly a buly)

« KiZe je na dotek (pohmat) napjats, ¢i otekla

« Pfiznaky paleni, brnéni, svédéni nebo bolesti

Kategorie 2B: Ztrata kize s klinickymi znamkami infekce

Kriticka kritéria

Ztrata kdze
Ztrata klize se mUze projevit jako eroze kiize (mUze byt disledkem poskozené, erodované kiize vezikul a bul/puchyrk()
odérky, oteviené puchyrky — vezikuly anebo oteviené buly. Poskozeni kiize muze byt difizni.

Priznaky infekce
Jako napt. bila olupuijici se kiize (pfiznak plisnové/mykotické infekce) nebo satelitni (lokalni) 1éze (pustuly v okoli |ézi
jsou zndmkou mykotické infekce zplsobené Candida albicans), VIhka nekréza na spodiné rany (zlutd/hnedd/nasedl|d),
zeleny povlak na spodiné rany (podezieni na zndmky bakteridlni infekce napt. Pseudomonas aeruginosa), vyznamna
exsudace, hnisavy exsudat (hnis) anebo lesklé zndmky na spodiné rany.

Dalsi kritéria

« Trvalé zarudnuti
RUzné tony zarudnuti. U pacientl s tmavsi pleti mize byt kiize svétlejsi
anebo naopak tmavsi nez béznd, nebo az fialova.

« Ohranicené oblasti kiize se zménénou barvou v disledku
predchozich defektd (zhojené kize)

« Leskly vzhled klze

« Macerovana kaze

« Neporusené puchyiky (vezikuly a buly)

« KliZe je na dotek (pohmat) napjata, ¢i otekla

« Pfiznaky péleni, brnéni, svédéni nebo bolesti




