Zespd! Opileld Zdrowotnej w Brodnicy,

ul. Vijejska 9, 87 — 300 Brodnica

KARTA PIELEGNACJI/ PROFILAKTYKI ODLEZYNOWEJ
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Definicja pojgcia odleiyna

Odlezyna, termin pochodzi od tacinskiego stowa decumbre, tzn. leze¢ plasko. W wieku XIX dzigki obserwacjom Brown-
Sequarda, Pageta i Charcota zaczgto rozumieé znaczenie ucisku i zwigkszonej wilgomodei w rozwoju odlezyn. Zaczgto
réwniez méwi¢ o leczeniu odlezyn gléwnie poprzez mechaniczne usuwanie i oczyszczanie rany z martwych tkanek
QOdlezyna to przechodzace w owrzodzenie skory ognisko martwicy, ktdre powstaje na skutek dziatania ucisku, sit scinajacych
i tarcia. Najczgstszym miejscem wystepowania odlezyn sg okolice kodei krzyzowej, guzéw kulszowych, kretarzy, kostek i
pigt.

Odlezyny sa objawem, ktéry wymaga wiedzy na temat ich wystepowania, stosowania nowoczesnych metod zapobiegania, a
w przypadku ich pojawienia si¢ prawidtowego leczenia przy pomocy nowoczesnych pélprzepuszczalnych opatrunkéw. Ze
wzgledu na czgstosé wystgpowania, odlezyny stanowig istomny problem ekonomiczny. Szczegdlnego maczenia nabiera fakt
prawidlowego zapobiegania odlezynom i ich leczenia.

Profilaktyka to szereg kompleksowych dzialai i zabiegéw prowadzacych w efekeie do zmniejszenia ryzyka powstania
odlezyn, a w sytuacji ich pojawienia si¢ do poprawy warunkéw gojenia. Odbywa si¢ poprzez wplyw na aktywno$¢ ruchowa
pacjenta, delikatna zmiang pozycji co 4 godziny, zwigkszenie dostgpu powietrza do ucisnigtych okolic ciala, étosowanie
recznych technik masazu i oklepywania jeszcze nie uszkodzonych miejsc, uzywanie pokrytych flanels, krazkdw i watkow,
ktére mozna pod kontrola podkiadaé pod ucisniete miejsca. Idealnym rozwigzaniem jest potozenie chorego na sterowanym
pompe, materacu zmiennocisnieniowym, w ktérym w okreslonych odstepach czasowych sa napelniane lub opréZniane dwic
sekcje komérek powietrznych. Do innych dzialadi profilaktycznych naleza réwniez: dokladna obserwacja skéry podczas
zmiany pozycji, edukacja rodziny, zachowywanie optymalnej higieny oraz dbato$¢ o wiasciwe nawodnienie skéry poprzez
stosowanie fagodnych oliwek, emulsji czy mydel i unikanie zanieczyszczenia skory kalem i moczem. Nalezy unikat urazéw,
przegrzania, przepocenia. Duze znaczenie ma higiena stép, min. krotko przycigte paznokcie. :

Ocena stanu zagrozenia i profilaktyka

Dia oceny ryzyka powstawania odlezyn przygotowano kilka skal np. Norton, Waterlow, Bradena, Douglasa. Ich zastosowanie pozwala na
wyselekcjonowanie grupy chorych ze szezegdinym ryzykiem powstawania odlezyn. Naleza do nigj chorzy dtugotrwale unieruchomieni w
tozku lub wozku inwalidzkim, z zaburzeniami $wiadomosci, zZiym stanie ogolnym, z nietrzymaniem moczu lub stolca,

Czynniki wplywajgce na powstawanie odlezyn.

Czynuniki wewneirzne
— stan ogélny i odzywienie, np. wyniszczenie, otylose — ci¢nienie wywierane na skorg i tkanks podskormng
- typ budowy ciala — czas trwania
- al_ctywnos‘é ruchowa — tarcie i sily $cinajace, szozegoinie u chorych z wrazliwa skory
— nietrzymanic moczu, stolca - stan skory — uszkodzenia przez nietrzymanic moczu lub stolca
- czynniki neurologiczne .
- czynniki naczyniowe, np. cukrzyca, miazdzyca

Skala ryzyka powstania cdlezyn - SKALA NORTON

Ryzyko powstania odlezyn stwierdza si¢ przy sumie réwnej lub nizszej od 14 punktéw.
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