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SOUCASNA PROBLEMATIKA DOCASNYCH KOZNICH KRYTU
V ZDRAVOTNICKEM ZABEZPECENI ACR

Plk. doc. MUDr. Ladislav VYKOURIL, CSc.
Vojenska |lékafska akademie J. E. Purkyné, Hradec Kralové
(rektor: plk. doc. MUDr. Svatopluk Byma, CSc.)

V poslednich letech do3lo k vyznamnym pokro-
kim v Ié¢bé rozsahlych popalenin diky zlepseni
léEby popéleninového $oku a diky vyuzivani ucin-
nych antibiotik. Pacienti s termickymi Urazy prezi-
vaji v pocéate¢nim stadiu a rozs$ifuji naro&nost
dalSiho postupu lé¢by, ktery vyzaduje odstranéni
nekrotické kGize a nahradu zdravou kizi autotrans-
plantaci. Nepomér mezi potfebou a moZnostmi
odbéru transplantatl fe$ime doéasnou nahradou
kozniho krytu do¢asnymi koznimi kryty. Ty musime
mit k dispozici v dostate¢ném mnozstvi a kvalité.
Otazka doc¢asnych krytll nepfestava byt jednou z
nejvice diskutovanych otazek v problematice Ié¢by
popalenin. Pozadovany jsou takové kryty, které by
bylo mozno pouzit také u povrchovych popélenin,
které nekrektomii nevyzaduji.

Tento problém nartsta pfi vzniku hromadnych

termickych Urazd, kdy vznikd akutni nedostatek

téméf v8ech lécebnych prostiedkl a moZnosti pfi-
pravy biologickych krytl (alotransplantatl ¢i xeno-
transplantati) jsou limitované. Za téchto mimo-
fadnych okolnosti se dostava do popiedi otazka
syntetickych koznich krytd, které maji vyhodu oproti
biologickym v tom, Zze je moZna jejich masova

vyroba, jsou dobfe skladovatelné, je s nimi jedno- -

ducha manipulace, sterilita je zaruéena po dobu
nékolika rokl, imunologické problémy jsou vzacné,
maji téméf neomezenou zZivotnost a jsou laciné.
Tyto vyhody byly opakované ovéfovany pii feseni
katastrof na mnoha mistech celého svéta.

Dosud v8ak neni znam 2zadny synteticky Ci
biologicky kryt, ktery by byl univerzainé pouzitelny.
Jiné pozadavky jsou kladeny na doc¢asny kryt u
povrchnich popalenin, jiné na kryt pro nekrektomo-
vané plochy. U povrchnich i hlubokych popalenin
zabraruji kozni kryty dehydrataci povrchu a tim
prohlubovani zmeén, snizuji bolestivost a u povrch-
nich poskozeni urychluji epitelizaci. Po nekrektomii
se kryty pfikladaji na pfechodnou dobu pro pfipravu
spodiny pfed autotransplantaci.

Kozni kryty maji vyhody jednak mistni (zmen$uji
bakterialni prinik, &isti ranu stimulaci vaskulari-
zace), jednak celkové (snizuji ztraty tekutin a soli,
normalizuji hodnoty hematokritu a krevnich bilkovin
a redukuji ztraty tepla).

Podle Artze (1973) maji do¢asné nahrady koZni-
ho krytu splfiovat tyto pozadavky:

— (istit granulace,

- branit ztratam tekutin a bilkovin z rannych ploch,

- zmensit vstupni branu infekce, kterou nekryty
defekt pfedstavuje,

— usnadnit pohyblivost nemocného,

— snizit bakterialni kontaminaci ploch,

— podporit spontanni epitelizaci.

Dale se uvadi, Zze by mély zabranit sekundarni-
mu prohlubovani popalenin vznikajicimu dehydra-
taci povrchu defektu a mély by pulsobit preventivné
proti mechanickému poskozeni nové se tvorici gra-
nulaéni tkané.

Materialy musi byt neutralni, musi adherovat, byt
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ohebné, aby se mohly pfikladat na nerovné casti

t&la. Kryt se nesmi inkorporovat do rany a jejiho

okoli, coz by znesnadnilo hojeni defektd. Kryt by
mél zkracovat hojeni popalenin.

Docasné kryty se pouzivaji vedle popalenin
rovnéz u mechanickych koznich ztrat (skalpace, na
dekubity, bércové viedy, postradiacni defekty apod.).

Pozadavky na funkéni vlastnosti koznich krytd
jsou vyjadreny ve 3 indika¢nich skupinach:

1. Povrchové poranéni (relativné ¢isté plochy
s malou sekreci, velmi bolestivé). VyZzaduji dos-
tate¢né pfilnavy kryt, ktery chrani pfed konta-
minaci, napomaha epitelizaci, je dostatecné
pruhledny, coz umozni kontrolu epitelizace
eventudlné infekce. Vyhodné jsou zde uéinky
analgetické a chladivé.

2. Popaleniny Il. stupné - hluboké, odbérové
plochy, plochy po nekrektomii (zvy$ena sekrece
s moznosti krvaceni a pfitomnosti infekce).
Vyzaduji pfilnavy kryt s flexibilitou, resorpéni
schopnosti chranici ranu pfed vysychanim a
kontaminaci.

3. Hluboké popaleniny, plochy po nekrektomii s
vyraznym krvacenim, staré granulace, infikova-
né plochy (s bohatou sekreci). Vyzaduji kryty s
vy$si resorpéni schopnosti, propustnosti sekrett
s hemostatickymi ucinky.

Svétovy vyvoj koznich krytd byl v minulosti
sledovan v nasi armadé vyzkumnymi ukoly CHIRAN
a POPAL. Kryty byly testovany a hodnoceny a jejich
neuniverzalnost a cenova nedostupnost byly
pficinou, Ze je v soucasné dobé v ACR zaveden
pouze docasny kozni synteticky kryt SKINTEX.
Jedna se o dvouvrstevny kryt: kontaktni vrstva je
upravena na bazi netkanych textilii, rubova vrstva
je tvofena polyetylénovou membranou. Vyrobcem
je BIOSTER, a. s., Veverska BitySka a jeho zaruéni
doba je tfi roky. Dalsim moznym do¢asnym syn-
tetickym koznim krytem, ktery je v Ceské republice
vyrabén, je kombinovana netkana textilie COM 30,
jejimz vyrobcem je Vyzkumny Ustav pletaisky, a. s.,
Brno. Oba typy krytd se pouzivaji na ranné plochy
po nekrektomiich u popalenin Ill. stupné, na infiko-
vané popaleniny Il. a Ill. stupné a ke kryti ploch po
odbéru kozZnich autotransplantatld. Vyznaduji se
dostateCnou nasakavosti a nizkou adhezivitou.
Pouzitelné jsou v lecbé termického traumatu, ne
vsak v ramci prvotniho o$etfeni popalenin (praporni
obvazisté, zdravotnicky oddil), ale az pozdéji v
polnich ¢i teritorialnich chirurgickych nemocnicich.

Pfedstavitelem zcela nové progresivni generace
s Sirokou indikaéni oblasti pouziti jsou kryty na bazi
radiaéné sitovanych polymer( s vysokym obsahem
vody - hydrogely. Jejich vyhodnost souvisi se schop-
nosti simulovat Zivou tkan diky vysokému obsahu
vody a specialnim povrchovym viastnostem.

Jejich vyvoj mél byt pfed ¢asem feSen v ramci
vyzkumu zdravotnické sluzby ACR. Tehdy se véak
na trhu objevil hydrogelovy obvaz AQUA-GEL,
vyrobek polské firmy KIK a uspésné Kklinické

zkousky na vybranych vojenskych chirurgickych
pracovistich i dobré reference z popaleninovych
center naseho statu byly pfi¢inou, ze vyzkum byl
v tomto sméru zru$en. Pfi komplexnim odzkouseni
tohoto komeréniho vyrobku v ramci zdravotnické
sluzby ACR po zkouskach stability v nepfiznivych
klimatickych podminkach (nesmi zmrznout a pfi
teplotach nad 40 °C rozbiedne natolik, Ze ho nelze
aplikovat) a vzhledem k jeho kratke respiracni dobé
(2 roky) nebyl viak do polni vybavy zaveden.

Firma Bristol-Myer Squibb, s. r. 0., divize Conva-Tec
nabizi sterilni hydrokoloidni obvaz GRANUFLEX IF.
Jeho hydrokoloidni &astice absorbuji exudat rany
za vzniku gelové hmoty, ktera vytvafi vihké
prostfedi, které napomaha pfirozenému hojeni
rany. Specifické vlhké podminky se slabé& kyselym
a hypoxickym prostfedim v rané rozkladaji fibrin a
stimuluji enzymy, které rozkladaji nekrotickou tkarn
a mohutné podporuji vznik novych cév a tim i gra-
nulaci a reepitelizaci. GRANUFLEX IF je nepro-
pustny pro tekutiny a bakterie, chrani tedy ranu
pfed kontaminaci a infekci. Navic kyselé prostfedi
inhibuje rist nékterych baktérii v rané a vlhké
prostfedi umoziuje fagocytézu. Obvaz ma takeé
analgeticky ucinek tim, ze udrzuje vihké prostiedi
kolem poskozeného nervového zakonéeni v rané.
GRANUFLEX IF diky své okluzivni zevni vrstvé je
vodotésny, pacient s nim mUze vykonavat b&znou
hygienu. Kryt byl vyvinut tak, aby minimalizoval
alergické reakce v rané i v jejim okoli. Je vhodny
pro lehce a stfedné exudujici traumatické rany
(popaleniny Il. stupné&, plochy po odbéru koznich
$tépl, abraze a lacerace) a na chronické rany
(viedy a dekubity).

Vzorky tohoto dogasného krytu byly ke klinickym
zkouskam pfedany na chirurgicka oddéleni Vojen-
ské nemocnice Brno, Plzen a na popaleninovou
jednotku Chirurgicke kliniky Fakultni nemocnice v
Hradci Kralové, ktera je klinickou bazi katedry
valeéné chirurgie Vojenské |ékai'ské akademie
JEP. Klinické sledovani v Hradci Kralové hodnoti
hydrokoloidni obvaz GRANUFLEX IF tak, Zze svymi
parametry (velikost, zplsob baleni a skladova-
telnost véetné expiraéni doby 5 let) splfiuje
pozadavky na docasné kozni kryty. Rovnéz
biologické ucinky pro hojeni popalenin Il. stupné
jsou velmi dobré a Ize jej zvolit jako kryt prvni volby
pro jeho G¢innost a bezpeénost pouziti. V Brné
nebyla vhodnost pouziti krytu na popaleniny pro
nedostatek téchto poranéni hodnocena. Nevhodné
byl kryt pouzit zfejmé& na znaéné secerujici rany,
kde prebytek sekretu podtékal pod obvazem a
maceroval okoli. Zavéry klinickych zkousek z chi-
rurgického oddéleni Vojenské nemocnice Plzen
pfes opakovaneé urgovani nebyly dosud sdéleny.

Lze konstatovat, Ze synteticky docasny koZni
kryt GRANUFLEX IF je vhodny k o$etieni popa-
lenin jiz v ramci pocate¢ni le€by. Jeho aplikace je
velmi jednoducha a rychla. Po oplachnuti rany
fyziologickym roztokem nebo sterilni vodou a vysu-
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Seni pokozky kolem rany se po vyjmuti vhodného
krytu ze sterilni obalky a odstran&ni ochranného
papiru pfilozi na ranu. Po pfilozeni na ranu pfilne,
ma dobre konturujici schopnosti a pacient oSetfeny
timto krytem se mlze sprchovat i koupat. Kyt je
tfeba vymeénit tehdy, kdyz se na povrchu objevi
.puchyi (absorpce exudatu za vzniku gelové hmo-
ty), ktery dosahuje jeho okraji. Castost vymény
tedy zalezi na mnozstvi exudace - nejméné vsak
1krat za 7 dnd. Kryty se vyrabéji v nékolika
velikostech.

Pfi lé¢bé popalenin je vedle pocate¢ni lécby
mozno vyuZit krytll i v dal$i |éébé popélenin, a to
jak povrchnich, tak hlubokych. Z vy$e uvedenych
vlastnosti tohoto krytu jej Ize doporucit i na defekty
po nekrektomii a k aplikaci na odbérové plochy
k autotransplantaci.

Z vysledkl klinickych zkousek a ze zku$enosti
s timto hydrokoloidnim krytem vyplyva, ze se jedna
o0 moderni obvaz, ktery lze s vyhodou vyuzit jako
alternativni zplsob lé¢by popalenin II. a lll. stupné,
hlubokych koZnich defektd a jinych tézko se hoji-
cich i rozsahlych poskozeni kGze. Nezadouci ucin-
ky nebyly prokazany a vzhledem k ové&fenym
vyhodnym vlastnostem je mozno doporuéit jeho
nakup k zabezpeceni ranénych v mimofadnych
podminkach.

Je nutno pocitat s jeho znacnou spotfebou, ma-li
pokryt popalenou plochu rizného rozsahu, a pfi
nezbytnosti tento obvaz po nékolika dnech
obmériovat. Povrch téla je cca 15 000 cm’ a
pocitame-li s tim, Ze nadé&ji na preziti v mimo-
fadnych podminkach maji popaleni i se 40 %
popaleného povrchu, nutno zvazovat naro¢nost na
potiebné mnozstvi, zvlasté kdyz jeho cena neni
zanedbatelna. Pfi kalkulaci potfeby tohoto krytu
nutno vzit v uvahu také tu okolnost, Ze jeho
indikacni sife je vétsi nez u SKINTEXU, naopak
vzhledem ke zminéné cené asi bude kryt vyuzivan
jen jako alternativni zpusob lé¢by.

Proto doporu¢ujeme zavést hydrokoloidni
do€asny kozni kryt GRANUFLEX IF do vybavy
zdravotnické sluzby ACR na zdravotnickych eta-
pach v poli po€inaje prapornim obvazistém (zde asi
10 % potieby), dale na brigadnim obvazisti (asi 40 %

potfeby), v polni chirurgické nemocnici a v polni mno-
hoprofilové nemocnici a asi 20 % potifeby a 10 %
potfeby v polni dolé€ovaci nemocnici.

To asi odpovida zaclenéni soupravy B-4 na tato
pracovisté. Souprava B-4 vzor 99 je uréena k
zabezpeceni oSetieni a lokaini lé¢by zejména roz-
sahlych popalenin (nad 10 % povrchu téla) na
polnich zdravotnickych etapach. Material soupravy
zabezpecuje jednorazove kryti popalené plochy u
100 popalenych osob. Pokud bude kryt pouzit jako
alternativni zplsob |é¢by jen asi u 10 % popale-
nych s rozsahem kolem 20 % povrchu, pak bude
nutné do kazdé soupravy B-4 ulozit 10 baleni
GRANUFLEXU IF nejvétsiho rozméru 20x30 cm
(v jednom baleni 5 kus() a 10 baleni nejmensiho
rozméru 10x10 cm (v jednom baleni 10 kus).

Méné& vhodnym alternativnim feSenim je
moznost GRANUFLEX IF obou zminénych velikosti
do soupravy B-4 neukladat a ponechat ho podobné
jako SKINTEX v zasobé.

Souhrn

Otazka do¢asnych koznich krytli nepfestava byt
jednou z nejvice diskutovanych otazek v problema-
tice |éCby popalenin. Jednim z modernich docas-
nych koZnich syntetickych kryth, ktery splfiuje
vétsinu pozadavkl na né kladenych, je kryt na bazi
hydrokoloidnich &astic. Pfednosti spocivaji v jejich
kvalitativné novych vyhodnocenych funkénich
vlastnostech a univerzalnosti pouziti.

Klinické zku$enosti s krytem GRANUFLEX IF
jsou natolik pfiznivé, ze je doporué¢en do vybavy
polnich souprav zdravotnické sluzby ACR, i kdyz
vzhledem k jeho vysoké cené& k vyuziti jen jako
alternativni zplsob lé¢by popalenin.
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