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Štandardizácia ošetrovania pacientov s ranami 
v Rakúsku, Nemecku a na Slovensku

Standardization of wound care for patients in Austria, Germany 

and Slovakia

Súhrn
V nemecky hovoriacich krajinách sa ošetrovanie a liečba rán zdokonaľuje a štandardizuje. V tomto 

prehľadovom príspevku boli na základe zámerného výberu obsahovo analyzované odborné 

odporúčania v manažmente rán predovšetkým za posledných desať rokov. Štandardy, smernice 

a operačné postupy sú systematicky vyvíjané a dostupné hlavne prostredníctvom odborných 

organizácií. Taktiež na Slovensku bol vytvorený štandardizovaný postup v manažmente rán. Okrem 

dia gnostiky a lokálnej liečby rán boli vyvinuté i klinicky vhodné metódy na zisťovanie a zlepšenie 

kvality života ľudí s ranami. 

Abstract
In German-speaking countries, wound care and treatment is improving and standardizing. In this 

review article, based on an intentional selection, have been analyzed the content of professional 

guidelines and recommendations in wound care, particularly over the last decade. The standards, 

policies and operating procedures are systematically developed and made available primarily 

by professional organizations. A standardized procedure for wound care was also developed 

in Slovakia. In addition to the dia gnosis and local treatment of wounds, clinically appropriate 

methods have been developed to identify and improve the quality of life of people with wounds.
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Úvod
V ostatnom čase je badateľný rozmach 

v operačných postupoch ošetrovania pa-

cientov s ranami a v liečbe rán. Ponuka ob-

väzových materiálov a techník je v súčas-

nosti podstatne rozmanitejšia, ale vedecké 

dôkazy pre ich použitie sú často na veľmi 

nízkej úrovni. Pretrváva používanie tradicio-

nalistických a zastaralých materiálov a ob-

väzových techník. Obzvlášť od odborníkov 

z praxe zaznamenávame dopyt po odbor-

ných odporúčaniach, ktoré sú aktuálne, 

systematicky vypracované a odporučené 

odbornými organizáciami. Takými organi-

záciami sú v nemecky hovoriacich krajinách 

odborné zdravotnícke spoločnosti ako na-

príklad AWMF (Arbeitsgemeinschaft der 

Wissenschaftlichen Medizinischen Fachge-

sellschaften) v oblasti medicíny [1] a v ošet-

rovateľstve DNQP (Deutsches Netzwerk 

für Qualitätsentwicklung in der Pfl ege) [2]. 

Taktiež na Slovensku je aktívne podporo-

vaná štandardizovaná tvorba a zverejňo-

vanie postupov v manažmente rán, pri-

čom centrálna podpora vychádza priamo 

z Ministerstva zdravotníctva Slovenskej 

republiky.
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Metodika
Pri tvorbe tohto prehľadového príspevku bol 

použitý zámerný výber a analýza najdôleži-

tejších zverejnených odborných odporúčaní 

v manažmente rán predovšetkým za posled-

ných 10 rokov. Zamerali sme sa pritom na tri 

krajiny a to na Nemecko, Rakúsko a Sloven-

sko. Odporúčania museli byť vypracované 

systematicky a zverejnené odbornými spo-

ločnosťami popr. podporované i vládnymi 

inštitúciami.

Výsledky 
V nemecky hovoriacich krajinách je už od 

roku 1962 hlavnou scénou vytvárania štan-

dardných postupov v liečbe rán Portál ve-

deckých lekárskych spoločností (AWMF – Ar-

beitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen 

Medizinischen Fachgesellschaften). V pre-

cízne riadenej tvorbe boli pre oblasť rán via-

cerými vedeckými spoločnosťami dopo-

siaľ vytvorené napr. tieto odborné smernice 

a štandardy:

• Rany a liečba rán v detskom veku. Smer-

nica Nemeckej spoločnosti pre detskú 

chirurgiu [3].

• Liečba tepelných poranení v detskom 

veku. Smernica Nemeckej spoločnosti pre 

detskú chirurgiu [4].

• Liečba tepelných poranení dospelých. 

Smernica Nemeckej spoločnosti pre po-

páleninovú medicínu [5].

• Liečba a prevencia dekubitov špecifi cká 

pre paraplegikov. Smernica Nemecky 

hovoriacej lekárskej spoločnosti pre 

paraplégiu [6].

• Racionálne terapeutické využitie stude-

nej fyzikálnej plazmy. Smernica Nemeckej 

spoločnosti pre orálnu a maxilofaciálnu 

chirurgiu [7].

• Lokálna liečba chronických rán u pacien-

tov s rizikom periférneho arteriálneho 

okluzívneho ochorenia, diabetom melli-

tus, chronickou venóznou insufi cienciou. 

Nemecká spoločnosť pre hojenie rán 

a liečbu rán [8]. Smernica nebola od roku 

2017 aktualizovaná, preto v súčasnosti 

prebieha jej aktualizácia.

V oblasti profesionálneho ošetrovateľstva 

sa v nemecky hovoriacich krajinách vytvá-

rajú na vedeckých dôkazoch založené ex-

pertné štandardy prostredníctvom Nemec-

kej siete pre rozvoj kvality v ošetrovateľstve 

(DNQP – Deutsches Netzwerk für Qualität-

sentwicklung in der Pfl ege). Táto organizá-

cia má sídlo na Vysokej škole v Osnabrücku. 

Pre ošetrovanie ľudí s chronickými ranami 

bol vytvorený expertný štandard – Odborný 

štandard starostlivosti o osoby s chronic-

kými ranami (Expertenstandard Pfl ege von 

Menschen mit chronischen Wunden) [9,10]. 

Tento je vytvorený tak, že obsahuje i návod 

na implementáciu do praxe. Sú v ňom i jasne 

defi nované kritériá pre audit a tým overiteľ-

nosť úspešnosti uplatnenia v praxi. V Ne-

mecku bol tento štandard uplatnený i s me-

rateľným overením úspešnosti vo viacerých 

nemocniciach, domovoch ošetrovateľskej 

starostlivosti a tiež v agentúrach domácej 

starostlivosti. V Rakúsku bol uvedený štan-

dard uplatnený vo Všeobecnej nemocnici – 

Univerzitné kliniky vo Viedni [11]. Zaujímavo-

sťou je, že sa pri aktualizácii v roku 2015 do 

tohto štandardu zapracovala i tematika zis-

ťovania kvality života s ranou a to dotazník 

Wound-QoL (Wound Quality of Life) [12]. 

Týmto pre klinickú prax vhodným pros-

Tab. 1. Wound-QoL dotazník o kvalite života s chronickými ranami [15].
Nasledujúcimi otázkami chceme zistiť, ako sa Vám darí s vašou chronickou ranou/s vašimi chronickými ranami.

Prosím, v každom riadku urobte iba jeden krížik.

V posledných 7 dňoch vôbec nie trochu stredne dosť veľmi

1 ...som mal/a bolesť v rane O O O O O

2 ...som mal/a nepríjemný zápach z rany O O O O O

3 ...som mal/a rušivý výtok z rany O O O O O

4 ...bol môj spánok kvôli rane obmedzený O O O O O

5 ...bola liečba rany pre mňa zaťažujúca O O O O O

6 ...som bol/a kvôli rane skleslý/á O O O O O

7 ...ma frustrovalo, že liečenie trvá tak dlho O O O O O

8 ...som si robil/a starosti kvôli mojej rane O O O O O

9 ...som mal/a strach zo zhoršenia alebo z nových rán O O O O O

10 ...som mal/a strach, že sa udriem do rany O O O O O

11 ...som sa kvôli rane ťažko pohyboval/a O O O O O

12 ...bola chôdza po schodoch kvôli rane namáhavá O O O O O

13 ...som mal/a kvôli rane problémy v každodenných činnostiach O O O O O

14 ...boli moje voľnočasové aktivity kvôli rane obmedzené O O O O O

15 ...musel/a som kvôli rane obmedziť aktivity s inými ľuďmi O O O O O

16 ...som sa cítil/a závislý/á od pomoci iných ľudí O O O O O

17 ...bola rana pre mňa fi nančnou záťažou O O O O O

Dátum: Meno a podpis pacienta/ky:
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triedkom je možné zistiť potreby pacienta 

s ranou v štyroch oblastiach a to v oblasti:

1. telesnej;

2. psychickej;

3. bežného života;

4. fi nančnej.

Dotazník je jednoduchý a pacient ho vy-

plňuje samostatne. V prípade, že toho nie 

je schopný, môže byť pri jeho vypĺňaní ná-

pomocná i iná osoba (v tomto prípade musí 

byť táto skutočnosť zaznamenaná a nesmie 

dôjsť k ovplyvneniu odpovedí). Zo zistených 

špecifi ckých životných ťažkostí, najmä v naj-

vyšších stupňoch „dosť“ a „veľmi“, je možné 

potom konkrétne uplatniť príslušné kroky 

na zlepšenie životnej situácie. Wound-QoL 

dotazník sa pre svoje dobré klinické využi-

tie rýchlo rozšíril a v súčasnosti existujú viac 

ako tri desiatky validovaných jazykových 

verzií, taktiež česká [13,14] a slovenská verzia 

(tab. 1) [15].

Na Slovensku je badateľný trend rozvoja 

na vedeckých dôkazoch založených štan-

dardizovaných postupov. Významná pod-

pora pri ich tvorbe je vedená z Ministerstva 

zdravotníctva Slovenskej republiky, ktoré 

tieto aktivity koordinuje a ich výsledky ako 

záväzné dokumenty zverejňuje. Príkladom 

je vytvorenie multidisciplinárneho štandard-

ného operačného postupu manažmentu 

rán, ktorý na základe praxe založenej na dô-

kazoch (EBP) popisuje proces medicínskej 

a ošetrovateľskej dia gnostiky a určuje me-

tódy, techniky a prostriedky liečby a ošetro-

vania pacientov s ranami [16]. V prezento-

vanom Multidisciplinárnom štandardnom 

postupe sú uvedené napr. odporučenia na 

výber antiseptických prostriedkov pre liečbu 

rán (tab. 2).

Na základe konsenzu odporúčaní nie je 

vhodné ako antiseptiká pre rany používať 

nasledujúce látky: chlórhexidín (CHG), strie-

borná soľ sulfadiazínu, chinolinol (C9H7N), 

nitrofural, farbivá, organické zlúčeniny ortuti, 

čistý peroxid vodíka (H2O2) a lokálna apliká-

cia roztokov antibio tík a mastí [18].

Uvedený štandardný operačný postup 

manažmentu rán je určený pre všetkých, 

ktorí liečia a ošetrujú pacientov s ranami, 

alebo sú do procesu ich liečby a ošetrova-

nia zainteresovaní. Sú to hlavne odborní pra-

covníci v chirurgických, dermatologických 

a interných ambulanciách a oddeleniach 

nemocníc, v domovoch ošetrovateľskej sta-

rostlivosti taktiež zariadeniach sociálnych 

služieb a domácej ošetrovateľskej starostli-

vosti. Pre klinickú prax bolo vytvorené pre-

hľadné odporúčanie podľa fáz hojenia rany 

(tab. 3), ktoré slúži ako odporúčanie pre fázo-

voorientovanú starostlivosť o rany v čistiacej, 

granulačnej a tiež epitelizačnej fáze.

Vždy treba vychádzať z poznania príčiny 

rany a podľa toho voliť jednotlivé liečebné 

a ošetrovateľské zákroky. K jednotlivým 

fázam rany, ktoré sa navzájom hranične pre-

krývajú sú priradené odporúčania pre pro-

striedky k čisteniu rany a v prípade infekcie 

účinné antiseptiká. Taktiež je uvedený výber 

vhodných zákrokov a obväzových materiá-

lov. Tieto je možné použiť pre liečbu vredov 

predkolenia, dekubitov, diabetických vre-

dov nôh, ako aj na posttraumatické a poo-

peračné poruchy hojenia rán. Komplikáciám 

chirurgických rán je najlepšie predchádzať 

už predoperačne a intraoperačne s využitím 

odporúčaní týkajúcich sa osvedčených po-

stupov na včasnú identifi káciu a prevenciu 

komplikácií chirurgických rán ako sú hlavne 

infekcia v mieste chirurgického zákroku (SSI – 

surgical site infection), dehiscencia chirurgic-

kej rany (SWD – surgical wound dehiscence) 

a macerácia v okolí rany [20].

Záver
Podpora štandardizácie liečby rán a ošetro-

vania pacientov, obzvlášť s chronickými ra-

nami, je nielen v nemecky hovoriacich kraji-

nách ale i na Slovensku badateľná. To určite 

prispieva k postupnému zlepšeniu situácie 

v liečbe a ošetrovaniu pacientov s ranami. 

V odbornom vzdelávaní je teda možné čer-

pať zo systematicky vytvorených odporú-

čaní a na evidenciu orientovaných zdrojov.

Ako lokálne účinné sú jasne odporúčané 

hlavne tieto antiseptiká: PHMB (polyhexa-

Tab. 2. Odporúčané ranové antiseptické látky v závislosti od indikácie [17,18].

Indikácia
Antiseptická zlúčenina

1. voľba 2. voľba

kriticky kolonizované rany, 

rany s rizikom infekcie
PHMB (polyhexanid)

NaClO/HClO (chlórnan sodný/ kyselina 

chlórna), ClO (chlórnan), ióny striebra, OCT/

PE (oktenidín/ fenoxyetanol)

popáleniny PHMB (polyhexanid)
NaClO/HClO 

(chlórnan sodný/kyselina chlórna)

uhryznutie, bodnutie a strelné 

poranenia
PVP-Jód

OCT/PE s podmienkou dobrého 

odtoku z rany

rany kolonizované alebo infi kované 

multirezistentnými patogénmi (MRP)
OCT/PE (oktenidín/fenoxyetanol) OCT (oktenidín), PHMB, ióny striebra

prevencia infekcie v mieste chirurgic-

kého zákroku (SSI)
PHMB (polyhexanid) OCT/PE (oktenidín/fenoxyetanol)

dekontaminácia akútnych a chronic-

kých rán

NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina chlórna), 

PHMB, OCT
–

peritoneálne vyplachovanie NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina chlórna) –

riziko vystavenia CNS 

(centrálny nervový systém)
NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina chlórna) –

rany s chýbajúcim odtokom NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina chlórna) –
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Tab. 3. Fázovoorientovaná starostlivosť o rany – obväzové materiály a techniky [19]. 

Fáza rany / 
Príklady

Rozloženie 
farieb a tkanív

Fázy hojenia 
rany

Prostriedky k čisteniu rany
a antisepsii rany v prípade infekcie

Výber vhodných zákrokov 
a obväzových materiálov

 

čierna / šedá / 

biela

nekróza

čistiaca 

fáza

NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina 

chlórna) alebo PHMB (polyhexanid), 

OCT/PE (oktenidín/fenoxyetanol), 

PVP-Jód (polyvinyl-pyrolidón-jód): 

pozor na kontraindikácie, ióny striebra 

chirurgický (ostrý) debridement (vždy treba 

objasniť príčinu rany a príp. poruchy zrážanlivosti 

krvi!), 

frekvencia debridementu má pozitívny vplyv na 

čas hojenia rany a na vyliečenie.

čierna / šedá /

biela / žltá 

nekróza / 

fi brín

NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina 

chlórna) alebo PHMB (polyhexanid), 

OCT/PE (oktenidín/fenoxyetanol), 

ióny striebra 
výber vhodnej formy debridementu: napríklad 

chirurgický, biologický, autolytický alebo 

mechanicko-fyzikálny debridement.

Obväzové materiály: NPWT (podtlaková terapia 

rany) 

s obväzom z polyuretánu, Kerlix alebo Cutimed 

Sorbact alebo s instiláciou, hydrogély, algináty 

so striebrom, aktívne uhlie, obväzy so striebrom, 

hydrovlákna, hydrovlákna so striebrom, larvy, 

medicínsky med, superabsorbenty, peny so 

striebrom.

ŽIADNE OKLUZÍVNE OBVÄZY

čierna / šedá / 

biela / žltá / 

červená

nekróza 

/ fi brín / 

granulácia

NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina 

chlórna) alebo PHMB (polyhexanid), 

OCT/PE (oktenidín/fenoxyetanol), 

ióny striebra 

žltá

fi brínový 

povlak

NaClO/HClO (chlórnan sodný/kyselina 

chlórna) alebo PHMB (polyhexanid), 

OCT/PE (oktenidín/fenoxyetanol)

žltá / červená

fi brínový 

povlak / 

granulácia

granulačná 

fáza 

fyziologický roztok

(0,9% NaCl) NPWT (podtlaková ranová terapia) a NPWT 

systémy na jedno použitie, hydrovlákna, 

hydrogély, peny, algináty, kolagény, fólie 

a hydrokoloidy, prípadne tiež 

v kombinácii s primárnym obväzom, 

hydrokoloidom. 

ZAČATIE APLIKÁCIE OKLUZÍVNYCH OBVÄZOVčervená

granulácia

fyziologický roztok

(0,9% NaCl)

červená / 

ružová

granulácia /

epitel 

epitelizačná 

fáza 

fyziologický roztok

(0,9% NaCl)

algináty, hydrogely,

hydrokoloidy, hydropolyméry, 

peny, fólie

POUŽITIE OKLUZÍVNYCH OBVÄZOV 

ružová

epitel 

fyziologický roztok

(0,9% NaCl)
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nid), NaClO/ HclO (chlórnan sodný/ kyselina 

chlórna) a OCT/ PE (oktenidín/ fenoxyetanol). 

Ako antiseptiká pre rany sa neodporúčajú 

poprípade sú zastaralé nasledovné látky: 

chlórhexidín (CHG), strieborná soľ sulfadia-

zínu, chinolinol (C9H7N), nitrofural, farbivá, 

organické zlúčeniny ortuti, čistý peroxid vo-

díka (H2O2) a tiež lokálna aplikácia rozto-

kov antibio tík a mastí. Dôvodom pre ná-

hradu týchto zastaralých, toxických popr. 

slabo účinných lokálnych antiseptík sú ve-

decké dôkazy a konsenzuálne odporúčania 

odborníkov. 

V centre snažení o zlepšenie života pa-

cienta s ranou je i použitie klinicky vhod-

nej metódy na zisťovanie jeho kvality života 

a tou je Wound-QoL dotazník. Na základe 

výsledkov dotazníka sú následne realizo-

vané zámerne kroky v celkovej starostlivosti 

o pacienta s orientáciou nielen orientácia na 

ošetrovanie rany a konkrétny výber krycieho 

materiálu (obväzu). 

Konfl ikt záujmov

Autor deklaruje, že v súvislosti s predmetom príspevku 

nemá žiadne komerčné záujmy.
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