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1 Aplikace tepla a chladu
Vzdělávací cíle

Po prostudování kapitoly je student schopen:
 ■ Vyjmenovat účinky tepla a chladu.
 ■ Vysvětlit význam působení tepla a chladu na lidský organismus.
 ■ Popsat postupy aplikace.
 ■ Přiložit tepelný nebo studený obklad a zábal.

Aplikace tepla a chladu představuje součást ošetřovatelských a lé-
čebných procedur vedoucích k uzdravení klienta. Těchto procedur se 
při ošetřování nemocných často využívá. Při působení tepla a chladu 
vznikají v organismu složité fyziologické procesy a reakce.

Způsoby aplikace, délku působení tepla a chladu a dobu aplikace 
určuje lékař.

Povinnosti pečovatele před vlastní aplikací
 ■ Informuje klienta o výkonu.
 ■ Posoudí zdravotní stav klienta, např. nebude přikládat teplý obklad 

na břicho při náhlých bolestech v pravém podbřišku.
 ■ Posoudí případné změny kůže v místě, kam bude přikládat např. ob-

klad.
 ■ Posoudí stav cirkulace krve v kůži podle barvy kůže, teploty a cit-

livosti.
 ■ Pokud je třeba, změří fyziologické funkce.

1.1 Aplikace tepla

1.1.1 Působení tepla

Převod tepla do organismu zvýší a urychlí pochody biochemických 
reakcí lidského těla. Tabulka 1 přináší přehled účinků tepla a chladu.
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Tab. 1 Účinky tepla a chladu

Orgány Teplo Chlad

cévní systém vazodilatace vazokonstrikce

permeabilita kapilár zvýšená snížená

tělesná teplota zvyšuje teplotu v místě 
aplikace

snižuje teplotu v místě 
aplikace

metabolické 
pochody podporuje metabolismus snižuje metabolické 

pochody

svalové napětí
uvolňuje napětí kosterního 
i hladkého svalstva (uvolní 
se křeče), svaly se relaxují

snižuje kontraktilitu 
svalových vláken

zánětlivý proces urychlení zpomalení

bolest analgetický účinek analgetický účinek, 
až pocity znecitlivění*

nervový systém podporuje rychlost vedení 
vzruchů

zpomaluje vedení 
vzruchů

žaludek a střeva uvolňuje křeče a snižuje 
bolest zpomaluje peristaltiku

*  Účinky tepla a chladu na bolest jsou diskutabilní. Při bolesti hlavy většinou 
volíme studený obklad na čelo, jsou  ‑li křeče v břiše, volíme teplý obklad.

1.1.2 Kontraindikace aplikace tepla

Teplo neaplikujeme v následujících situacích:
 ■ akutní krvácení – teplo podporuje krvácení, neboť způsobuje roz-

šíření cév
 ■ otoky – teplo zvyšuje propustnost cév, a tak podporuje tvorbu otoku
 ■ akutní zánět – např. při apendicitidě (vyhledejte v odborném slov-

níku tento termín) se urychlí postup zánětu
 ■ kovový implantát u klienta (např. náhrada kyčelního kloubu) – 

kov je dobrý vodič tepla, pokud se implantát hodně zahřeje, může 
způsobit vnitřní popálení tkání

 ■ klient s traumatickým poškozením (např. po pádu z výšky) – teplý 
obklad by zvýšil krvácení a otok
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Pečovatel je zvýšeně obezřetný u lidí se sníženou citlivostí na tep-
lo, u malých dětí, které nemají vyvinutou dostatečnou termoregulaci, 
a u seniorů s onemocněním srdce a cév.

1.1.3 Vlastní aplikace tepla

Teplo se aplikuje v suché a vlhké formě.

Suché formy aplikace tepla

Termofor
Je to gumový vak se zátkou. Plní se do dvou třetin vodou o teplotě 
50–60 °C. Na vodorovné podložce z něj opatrně vytlačíme zbývající 
vzduch. Termofor pečlivě uzavřeme a otočíme vak uzávěrem dolů. Tak 
se přesvědčíme, že z něj nevytéká voda. Termofor vložíme do ochran-
ného obalu (suché textilie) a přiložíme jej klientovi na příslušné místo. 
Vodu měníme podle chladnutí.

Při přikládání termoforu jsme obezřetní u duševně nemocných 
a klientů se ztrátou paměti. Mohou termofor nezáměrně otevřít a vylít 
vodu do lůžka, proto je nutná častá kontrola.

Fén
Jde o prostředek, který s výhodou využíváme v domácnostech.

Indikace k použití: prohřátí jednotlivých částí těla, např. obličeje 
při bolestech nervového původu, při vysoušení opruzenin u miminek, 
podporuje zrání furunklů na kůži (nežit).

Elektrická poduška
Jde o vyhřívací dečku, která je napájena ze sítě. Dečky mají různé ve-
likosti, mohou se vložit do celého lůžka, menší dečky se přikládají na 
určitou část těla, např. na ledviny, takže jejich využití je široké. Mají 
několik teplotních stupňů.

Složení dečky
 ■ látkový povlak, který se dá dobře prát
 ■ vnitřní elektrická část z PVC
 ■ ovladače s kontrolkou
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Z bezpečnostních důvodů nenecháváme podušky zapnuté v noč-
ních hodinách. Nemohou zůstat bez dozoru u pacienta v bezvědomí, 
u dětí, zmatených a neorientovaných klientů a inkontinentních osob.

Protože se jedná o elektrospotřebič, je výrobek opatřen návodem 
s pokyny k používání výrobku.

Světloléčba
Léčba světlem neboli fototerapie je léčebné použití neionizujícího elek-
tromagnetického záření.

Indikace k použití: kožní onemocnění, léčení ran, při léčbě někte-
rých depresivních stavů. Fototerapii lze využít v revmatologii, orto-
pedii nebo rehabilitaci.

Solux
Slouží k léčebnému využití infračerveného záření, které dobře proni-
ká vodou, dobře se absorbuje a proniká tkáněmi. Zlepšuje prokrvení 
tkáně, podporuje ústup bolesti i svalovou relaxaci.

Indikace k použití: předehřátí před fyzioterapeutickými pro-
cedurami nebo masáží v  lázeňství, k prohřátí vedlejších nosních 
dutin, u onemocnění pohybového aparátu, u zánětlivých onemoc-
nění kůže.

Při aplikaci světla se řídíme bezpečnostními přepisy. Klient odloží 
všechny šperky a nasadí si ochranné brýle. Stolní lampu postavíme na 
pevnou podložku, aby se nepřevrátila a klienta nepopálila. Dbáme na 
to, aby lampa nepřišla do kontaktu s vodou.

Obr. 1 Biolampa

Vzdálenost soluxu od klienta 
je alespoň 50 cm. Dobu aplikace 
stanoví lékař, nepřesahuje 15 min.

Biolampa
Využívá léčebného polarizovaného 
světla na principu elektromagne-
tického vlnění (obr. 1). U výrobků 
je přiložen návod k použití. Klient 
si před aplikací nasadí ochranné 
brýle. Užívá se k celkové a lokální 
aplikaci.

Indikace k použití: kožní one-
mocnění a proleženiny, bércové 
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vředy, špatně se hojící rány, u onemocnění kůže (např. lupénky), u akné, 
ekzémů, popálenin apod.

Biolampa má analgetický, protizánětlivý účinek a podporuje růst 
buněk.

Horské slunce
Pracuje na bázi ultrafialových paprsků. Užívá se k celkové i lokální 
aplikaci.

Při použití se řídíme pokyny výrobce. Klient si nasadí ochranné 
brýle. Přístroj umístíme minimálně 1 metr od klienta. Počet hodin 
aplikace naordinuje lékař. Klienti před aplikací nepoužívají žádné kré-
my na kůži, neboť zvyšují citlivost kůže k záření. Za několik hodin po 
aplikaci se může objevit přechodné zčervenání pokožky.

Fototerapie modrým světlem
Využití léčby modrým světlem nacházíme u novorozenecké žloutenky, 
která je způsobena dočasnou nerovnováhou mezi tvorbou a vylučová-
ním bilirubinu. Světlo způsobí degradaci (znehodnocení) bilirubinu 
v kůži na netoxické produkty, které jsou vylučovány nezávisle na funkci 
jater. Světlo se aplikuje zářiči umístěnými nad dítětem. Zářivky jsou 
vzdáleny asi 40–45 cm od novorozence. Je vhodné vystavit záření co 
největší plochu pokožky, proto dítě předem rozbalíme. Zrak dítěte chrá-
níme speciálně vyráběnými obvazy, např. tmavými látkovými brýlemi.

Vlhké formy aplikace tepla

Sprcha a celkové koupele
Využití nacházejí při uvolnění spasmů a jsou součástí lázeňských pro-
cedur. Mechanický účinek sprchy se využívá při masáži jizev či k pře-
dehřátí svalů před cvičením.

Sedací koupele
Používají se nejvíce u nemocných po operaci hemoroidů, při onemoc-
nění pohlavních orgánů u ženy, u nemocí vývodných močových cest, 
močového měchýře.

Používá se teplot v rozmezí 37–42 °C. Voda nesmí klienta pálit. Před 
koupelí je vhodné změřit teplotu vody.
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Částečné koupele
Zpravidla jde o koupel končetin. V lázeňství se provádějí ve speciál-
ních vanách, v nichž klienti pohodlně sedí. V domácnosti používáme 
umyvadlo z umělé hmoty, které má být tak hluboké, aby do něj klient 
mohl dostatečně ponořit končetinu.

1.2 Aplikace chladu

Chlad proniká do organismu lépe než teplo. Proti ochlazení se tělo 
umí lépe bránit než proti přehřátí. Dojde k periferní vazokonstrikci, 
a tím se únik tepla sníží. Bráníme se rovněž aktivním pohybem, kdy 
dochází k zahřátí.

Chladné procedury mají preventivní význam při otužování.

Účinky chladu
 ■ Způsobuje vazokonstrikci cév.
 ■ Zpomaluje zánětlivý proces.
 ■ Zmenšuje otoky.
 ■ Dochází k místnímu znecitlivění.
 ■ Snižuje se tělesná teplota.

Chladné procedury dělíme na suché a vlhké.

Upozornění
Chlad na kůži snášíme hůře než působení tepla. Při náhlém působení 
chladu na větší plochu lidského těla může dojít až ke ztrátě vědomí.

1.2.1 Vlastní aplikace chladu

Suché formy aplikace chladu

Vak na led
Je určen k naplnění ledem, ledovou tříští nebo ledovou vodou. Přikládá 
se na různá místa těla. K mnohým vakům lze přikoupit držák, takže 
je možné se s vakem volně pohybovat. Vak zabalíme do ochranného 
látkového obalu.

Led pravidelně měníme, kontrolujeme i stav kůže, aby nedošlo k na-
rušení celistvosti pokožky.
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V domácím prostředí klienta improvizujeme tím, že led vložíme 
do igelitového sáčku (nebo raději do dvou) a obalíme textilií. Pečo-
vatel však dbá na častou kontrolu sáčku, protože se snadno protrhne.

Gelové polštářky
Jde o polštářky (např. Dutherm) různých velikostí naplněné gelem. 
Přikládají se jako studené (chladivé) nebo jako teplé. Gel snese teploty 
od –20 °C do 60 °C. Polštářek ochladíme vložením do ledničky (vak 
z mrazicího boxu je příliš studený) nebo jej vložíme do teplé vody. 
Ohřívat polštářek v mikrovlnné troubě není vhodné, neboť může dojít 
k nafouknutí vaku a prasknutí. Polštářek má výhodu v tom, že je stále 
elastický, přičemž se přizpůsobí tvaru lidského těla.

Vak před použitím obalíme vhodnou textilií a přiložíme na posti-
žené místo. Můžeme jej fixovat i obinadlem nebo přiložením prubanu 
(např. na horní končetině).

Obecně platí, že doba přiložení obkladu by neměla přesáhnout 30 min.
Studené vaky využíváme při bolestech hlavy, zubů, u akutních zá-

nětů (apendicitida), při poranění kloubů, šlach, při popáleninách apod.

Vlhké formy aplikace chladu
Mezi způsoby aplikace studeného chladu zahrnujeme sprchu a chlad-
nou koupel. Své místo mají v otužování a lázeňské léčbě.

1.3 Obklady a zábaly

1.3.1 Obklady

Jedná se o jednoduchou léčebnou proceduru, pomocí níž působíme na 
menší část povrchu těla teplým nebo chladným podnětem.

Pomůcky k aplikaci obkladů
 ■ obkladová látka – čistý kapesník, menší ručník, mulové čtverce
 ■ igelitová podložka, dětská plena
 ■ flanelová či jiná vhodná textilie
 ■ obinadlo, pruban či šátek k fixaci obkladu
 ■ nádoba s příslušnou tekutinou, odvarem či jinou léčebnou látkou

Rozeznáváme obklady chladné, teplé, dráždivé.
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Chladné obklady
Chladné obklady se přikládají ke snížení horečky nejčastěji na horní 
nebo dolní končetiny, na plosky nohou či hrudník. Namočená texti-
lie má mít teplotu asi 12–16 °C. Přiloží se na příslušné místo, např. na 
bérce a plosky nohou. Textilii podložíme igelitovou podložkou, aby se 
nenamočilo prostěradlo. V žádném případě nepřikládáme igelitovou 
vrstvu kolem celého bérce, jinak by obklad ztratil svůj smysl. Obklad 
musí ochlazovat a teplota z těla se musí odpařovat, což by u igelitu při-
loženého kolem končetiny nebylo možné. Je zbytečné přikládat i další 
suchou vrstvu textilie.

Chladný zábal měníme zhruba každých 10–15 min. Současně re-
spektujeme subjektivní pocity klienta. V žádném případě se klient 
nesmí podchladit, což je u lokálních obkladů málo pravděpodobné, 
ale vyloučit to nelze.

Přiložení studené textilie musí být rychlé. Mezi látkou a tělem ne-
smí vzniknout vzduchová izolační bublina, proto při aplikaci obkladu 
uhladíme mokrou tkaninu dlaněmi.

Chladné obklady využíváme dále při bodnutí hmyzem, při bolestech 
hlavy, povrchových zánětech žil. U malých dětí s laryngeálním kašlem 
až laryngospasmem (vyhledejte ve slovníku tento výraz) se aplikují 
chladné obklady na krk a horní část sterna v rámci první pomoci, než 
bude zajištěna příslušná léčba.

Teplé obklady
Dělí se na horké vlhké obklady a horké suché obklady.

Horký vlhký obklad
Teplota horkého obkladu nesmí přesáhnout 40–42 °C. Textilii namo-
číme do horké vody nebo do horkého odvaru z rostlin. Horké obklady 
se využívají nejen v medicíně, ale i v kosmetice k čištění kůže a péči 
o pleť, k předehřátí svalstva před pohybovou léčbou.

Horký suchý obklad
Vlněnou nebo flanelovou látku nahřejeme horkým vzduchem nebo 
parou (žehličkou) a přiložíme na příslušné místo, přikryjeme igeli-
tovou podložkou nebo gumovou nepropustnou vrstvou, přes kterou 
přiložíme suchou pokrývku. Obklad rychle chladne, neboť se rychle 
předává teplo organismu. Z toho důvodu je „trojobal“ nezbytně nut-

-
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