PROGRAM EDUKACJI PACJENTA Zalgcznik nr 9
Profilaktyka, pielegnacja i leczenie odlezyn do P-PJ27-56, wyd. 6

Temat

Profilaktyka, pielegnacja i leczenie odlezyn.

Prowadzacy

Pielegniarki, potozne.

Odbiorcy

Edukacja przeznaczona dla pacjentow, opiekunow i rodzin pacjentow przebywajacych w szpitalu.

Cel giéwny

Zwiekszenie swiadomosci pacjentow i ich rodzin w zakresie dziatarh zmierzajgcych do zmniejszenia
czynnikéw powodujgcych powstawanie odlezyn.

Przedstawienie objawdw tworzenia sie odlezyn.

Wskazanie metod zapobiegajgcych powstawaniu odlezyn.

Omowienie sposobu reagowania kiedy zauwazymy pojawienie sie odlezyn

Miejsce

Swietlica lub Sala chorych.

Czas zaje¢

20 — 30 minut.

Metody i techniki

o Wyktad.
¢ Rozmowy indywidualne z pacjentem i jego rodzing.
e Pokaz udogodnien.

Plan zaje¢ edukacyjnych

e Rozpoczecie edukacji — przedstawienie sie.
e Przedstawienie tematu i celu edukaciji.
o Wprowadzenie do tematyki zaje¢
e Realizowanie zagadnienia.
e Ocena skutecznosci przeprowadzonej edukaciji.
Zakres tresci edukacyjnych zawartych w nastepujacych czesciach:
1. Coto jest odlezyna
Dlaczego tworzg sie odlezyny
Czynniki wewnetrzne wptywajace na powstanie odlezyn
Miejsca powstawania odlezyn
Pierwsze sygnaty powstawania odlezyn
Co nalezy robic¢, aby nie dopusci¢ do powstania odlezyny — zapobieganie odlezynom

~N o o s W

Co robi¢ jesli zauwazymy odlezyny

Strona1z7



Szanowny Pacjencie, Rodzino, Opiekunie
Podejmijmy wspoine dziatania w celu profilaktyki odlezyn u naszych podopiecznych.

Co to jest odlezyna?

Odlezyna jest miejscowg martwicg tkanek powstatg na skutek zamkniecia krgzenia z powodu dziatania
na naczyniu ucisku, sit $cinajgcych i tarcia. Stan ten moze dotyczy¢ wszystkich warstw., poczgwszy od
naskorka na tkance kostnej konczac.

ETAP 1 ETAP 2
e - o e R
tkanka
podskémna __ -
kosc _

Dlaczego tworzg sig odlezyny?

Ryzyko powstawania odlezyn dotyczy gtdwnie osob przebywajgcych zbyt dtugo w pozycji lezgcej lub
siedzgcej. Ciato osoby lezgcej lub siedzace] wywiera ucisk na podioze (materac, poduszke). Ucisk
zatrzymuje przeptyw krwi w skorze. W zwigzku z zaburzong przemiana materii, dochodzi do zatrzymania
toksyn. Niedotlenione, a na dodatek przepetione nie wydalonymi toksynami komorki obumieraja.

Powtarzajgce sie okresy ucisku stajg sie przyczyng zmian zapalnych w tkankach, prowadzgc w efekcie
do martwicy i wytworzenia odlezyn.

U zdrowego cztowieka ucisk powoduje uczucie niewygody poprzez czuciowe zakonczenia nerwowe, co
prowadzi do podswiadomej checi zmiany pozycji ciata, usuwajgcej ucisk. W pewnych sanach
chorobowych pacijent nie odczuwa niewygody, zatem brak jest czynnika ostrzegawczego.

Czynniki zewnetrzne wptywajgce na powstanie odlezyn:

— dlugotrwate unieruchomienie, a co za tym idzie ucisk — powoduje niedokrwienie i niedotlenienie
komorek,

— sity tarcia — spowodowane nieodpowiednia technikg zmiany pozyciji

— sity Scinajgce — wywotane np. zsuwaniem sie pacjenta, ktory lezy w pozycji potwysokiej, w
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efekcie dochodzi do zmiany potozenia skéry wzgledem tkanek potozonych gtebiej oraz dochodzi
do niedokrwienia na znacznych obszarach skory,

zZla pielegnacja — m.in. niedoktadne mycie i osuszanie skory, brak zmiany pozycji pacjenta,
nieodpowiednia bielizna osobista i poscielowa, brak sprzetu przeciwodlezynowego

brak wiedzy

Czynniki wewnetrzne wplywajgce na powstanie odlezyn

niedozywienie — zmniejszona ilos¢ kalorii i biatka, spozycie < 60% dziennej racji pokarmowej,
nietolerancja zywienia, leki obnizajgce taknienie i przyswajanie pokarmow

otytos¢ — nadwaga powoduje zwiekszenie ucisku w tych miejscach, gdzie tkanka kostna jest
potozna pod cienkg warstwg tkanki podskornej

niedowaga lub brak odpowiedniej ilosci tkanki ttuszczowej powodujg zwiekszenie nacisku
powierzchniowego na skore

zniesienie lub ostabienie czucia bolu
cukrzyca (uposledzenie mikrokragzenia oraz zaburzenia czucia)

nietrzymanie moczu i stolca — zaréwno wilgotne srodowisko jak i kwasny odczyn moczu oraz
katu wywotujg zmiane pH skory, jej rozmiekczenie, niejednokrotnie prowadzac do maceraciji
naskorka i zmniejszenia odpornosci skory na urazy; stan ten pojawia sie takze w nastepstwie
wzmozonej potliwosci

rodzaj skory (sucha, bibutkowa, skoéra lepka — przy wysokiej temperaturze ciata chorego)
wspotistnienie choréb takich jak miazdzyca, infekcje bakteryjne, anemia, choroby nowotworowe

podeszty wiek — proces starzenia zwieksza predyspozycje do rozwoju odlezyn; jest to zwigzane
ze zmianami zachodzacymi w obrebie skory, a takze z ograniczeniem aktywnosci ruchowej

pte€ — u kobiet ryzyko powstania odlezyn jest wieksze ze wzgledu na rodzaj skory, ktéra na ogot
jest ciensza i delikatniejsza

stosowanie lekow — cytostatyki, sterydy, przeciwzapalne, psychotropy

zty stan ogoIny chorego — wyniszczenie chorobg

Miejsca powstawania odlezyn

Odlezyna moze powsta¢ w kazdym miejscy, ale najbardziej narazone sg jednak okolice, gdzie warstwa
miedzy tkankg kostng a skorg jest stosunkowo cienka.
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Ryzyko powstania odlezyn przy lezeniu na boku
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Ryzyko powstania odlezyn przy lezeniu na brzuchu

tokcie

Pigty Kosé ooonows bopstki - Tyt ghowey

Ry zyvko poswestania odlezyn w pozyci na plecach

Pofladki, kodéd agonowa

DU
= NURN

- Fece

Figty

Ry zyko povestania odledyn przy sizdzeniu na wazku

Pierwsze sygnaty powstawania odlezyn

Poczgtkowe objawy niedokrwienia wygladajg niepozornie. W pierwszym etapie tworzenia odlezyny
dochodzi do lekkiego zaczerwienienia, ktore blednie pod wptywem ucisku. Nastepnie zaczerwienienie
zmienia swojg postac do niebledngcego pod wptywem ucisku, az w koncu w miejscu zaczerwienienia
powstaje:

— obrzek

— pecherz

— otarcie naskorka
— bal

ZANIEDBYWANIE tych objaw6w moze byC przyczyng pogtebienia odlezyny,
uszkodzenia miesni, kosci, ciezkich zakazen, a nawet doprowadzi¢ do zgonu.
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Co nalezy robic, aby nie dopusci¢ do powstania odlezyny — zapobieganie odlezynom

Wiekszos¢ osob dotknietych choroba lub niepetnosprawnoscia, kiore nie mogg poruszac sie
samodzielnie i same zmieniaC utozenia swojego ciata w tozku, zagrozona jest powstaniem odlezyn.
Ryzyko jest wieksze u o0s6b dotknietych przewlektg postepujacg i wyniszczajgcg choroba.
Zapobieganiem odlezynom jest wiec jednym z najistotniejszych dziatan dotyczacych opieki nad obtoznie
chorym. Informator zawiera wskazéwki dotyczace dziatann pielegnacyjno — opiekunczych, ktore
zapobiegajg powstaniu odlezyn i wptywajg regenerujgco na skore i organizm cztowieka lezgcego w tozku
lub korzystajgcego z wozka inwalidzkiego.

1. Utrzymanie ciata chorego w czystosci

—

—

—

—

Toaleta ciata raz dziennie (kgpiel), a jesli chory poci sie lub zanieczyszcza, tak czesto jak
zachodzi taka potrzeba

Temperatura wody powinna wynosi¢ 37 —40°C

Pielegnacja skory z uzyciem mydet w ptynie najlepiej o pH 5,5, niezawierajgcych detergentow,
bardzo skuteczne sg nowoczesne srodki niepowodujgce podraznien oraz nadmiernego
wysuszenia skory (dziatajg ochronnie i tagodzgco). Dobre efekty daje réwniez mycie szarym
mydtem

Doktadne wysuszanie powierzchni skory i fatd

2. Pielegnacja skory

—

—

!

Ll

!

—

Wietrzenie skory

Stosowanie $rodkow nattuszczajacych (oliwka, 0,5% krem propolisowi, linomag, mas¢
nagietkowa, lantan, olej parafinowy, hipoalergiczne balsamy do ciata)

Stosowanie na miejsca zagrozone wystgpieniem odlezyn specjalistycznych kremdw ochronnych,
pozostawiajgcych na skorze warstwe ochronng

Nie stosowanie pudrow, suchych zasypek — powodujg, ze skora staje sie wysuszona i mato
elastyczna

Pielegnacja paznokci (niewrastajgce, krotko przyciete)

Chorym zanieczyszczajgcym sie zaktadamy pielucho — majtki

Sprawdzanie codziennie stanu skory i reagowanie, jesli zauwazysz cos$ niepokojgcego
Kontrolowanie skéry przy pomocy lusterka lub drugiej osoby — szczegdlnie miejsca narazone na
ucisk

Eliminowanie czynnikow wysuszajacych skoére np. niska wilgotnos¢ powietrza, ekspozycja na
zimno

Chronienie skory przed uderzeniami i skaleczeniami

3. Zabiegi poprawiajgce ukrwienie

—

—

Po umyciu mozna wykona¢ oklepywanie uwypuklong dfonig o ztgczonych palcach, a nastepnie
delikatny masaz miejsc narazonych na ucisk

Nie nalezy masowac¢ ani pocierac intensywnie skory w miejscach narazonych na powstanie
odlezyn — mogag powstac mikrouszkodzenia skory, rozwoj stanu zapalnego

4. £6zko chorego

—

Dostep do tdzka powinien byC z kazdej strony

— tozko codziennie przescielone, przescieradto dobrze naciggniete, niekrochmalone, pozbawione

—

okruchow
Unikaj mokrej, wilgotnej bielizny
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—
—
N
—

—

Kanapa, wersalka moze zasadniczo stuzy¢ jedynie jako tymczasowe, dorazne rozwigzanie

Nie stosowac¢ gumowych podktadow

Uwazac, by pacjent nie lezat na szwach, guzikach

Bielizna powinna byC z naturalnych wtokien, przewiewna, nieuciskowa, pozbawiona zgrubien,
szwow, guzikow

Wczesne stosowanie materacow przeciwodlezynowych

5. Regularna zmiana pozycji

—

Co 1-2 godziny, uwzgledniajgc pozycje na bokach, plecach, na brzuchu (jezeli nie ma
przeciwwskazarn)

Nalezy pamietac, ze czestotliwos¢ zmiany pozycji jest uzalezniona od stanu chorego (pozycje
zmieniamy takze w nocy)

Przy ufozeniu na boku — nalezy pamieta¢ o przedzieleniu ndg poduszkami, aby unikngc
wzajemnego ucisku
Przy utozeniu na brzuchu — uktadamy chorych wydolnych oddechowo, odcigzamy kolce

biodrowe, okolice guzowatosci piszczeli, a u kobiet piersi
Przy utozeniu na plecach nalezy zabezpieczyc¢:
= tokcie np. ukfadajgc przedramie na poduszce
= Posladki — podktadajgc pod nie rowniez poduszki, owcze runo
= Piety — uzywajgc podporek z ggbki poliuretanowej zaktadajgc je na nogi powyzej kostek

6. Stosowanie udogodnien

—

—

—

Watki, poduszki, podporki pod piety

Podktady ze skory owczej. Owcze futro daje dobrg amortyzacije i uczucie ciepta, zmnigjsza tarcie
miedzy ciatem chorego a podtozem

Kotka, kragzki z pianki (nie stosowac¢ kotek gumowych i styropianowych).
Podktadki przeciwodlezynowa zmniejszajac ucisk na szczegdlnie narazone miejsca na
powstawanie odlezyn piet i fokci. Stosujgc je nalezy uwaza¢ by nie wywieraty dtugotrwatego

ucisku w jednym miejscu. Najmniejsze przeznaczone sg pod fokie¢/piete, a wieksze do siedzenia
na krzesle, wozku inwalidzkim itp.

Nie nalezy stosowac koétek z gumy — powodujg odparzenia, kétek z kuleczkami styropianowymi
— pod wptywem wilgoci i ucisku zbrylajg sie, krazkdw z waty — pogarszajg krazenie krwi
Materace przeciwodlezynowe: statyczne i zmiennocisnieniowe
= Statyczne z pianki poliuretanowej o odpowiedniej sprezystosci uksztattowaniu powierzchni
— utozenie chorego na takim materacu powoduje roztozenie ciezaru na duzg powierzchnie i
rozproszenie ucisku w miejscach, gdzie kosci statyczne sg najblizej skory — zalecane do
pielegnacji pacjentéw w dos¢ dobrym stanie ogélnym
= Zmiennocisnieniowe — sterowane pompg, zbudowane z komor, kitdére na zmiane sg
oprézniane lub napetniane powietrzem w okreslonych odstepach czasu, dzieki czemu
zZmieniajg sie punkty podparcia; powoduje to masaz ciata, prowadzi do zmniejszenia bolu
miesni oraz zwiekszenia ukrwienia tkanek ciskanych w czasie lezenia; sg to materace
skuteczniejsze od materacy statycznych
Zastosowanie materaca przeciwodlezynowego nie zwalnia jednak ze zmiany pozycii
pacjenta w tozku.
= Udogodnienia nalezy stosowac¢ odpowiednio i z przerwami np. watki nalezy stosowac pod
uda a nie pod kolana i przypomina¢ choremu (jezeli to mozliwe) o poruszaniu stopami i
nogami.
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= Kazde wudogodnienie powinno by¢ zabezpieczone okryciem ochronnym, dobrze
naciggnietym, bez szwow i zataman.
Przyktady udogodnien: pianki, kliny, krazki, poduszka, materace przeciwodlezynowa, skora
owcza

7. Dlugotrwata pozycja siedzgca (wozek inwalidzki)

Zastosowanie poduszek przeciwodlezynowych

Umieszczajgc osobe w fotelu czy wozku inwalidzkim nalezy uwzgledni¢ réwnomierny rozkiad
ciezaru ciata, zapewni¢ rownowage i stabilnos¢ pozycji oraz zmniejszyC ucisk.

Chory powinien siedzie¢ jak najbardziej prosto. Posladki powinny znajdowac sie przy oparciu
wozka lub fotela. Biodra i kolana powinny znajdowac sie wzgledem siebie pod katem prostym.
Wysokos¢ siedzenia nalezy dostosowac do dtugosci podudzi.

Fotel musi mie¢ szerokie oparcia dla rak.

Nalezy unika¢ ciggtego siedzenia na fotelu lub wozku inwalidzkim. Co godzine zmienia¢ utozenie
lub kfas¢ do t6zka. Osoby, ktore sg w stanie sie porusza¢ powinny sie same unosi¢ na rekach co
20-30 minut.

8. Aktywizowanie chorego na miare jego mozliwosci

Zachecanie podopiecznego do wykonywania jak najwiekszej ilosci czynnosci i aktywnosci
ruchowej, o ile jest to mozliwe ze wzgledu na stan zdrowia (nie wyreczaj chorego w
czynnosciach, ktore sam moze wykonac)

Wykonywanie codziennie ruchow biermnych (wykonywane z pomocg opiekuna) i czynnych ciata
(samodzielnie przez chorego) jak najczesciej i mozliwie jak najlepiej.

9. Odzywianie

Codzienna dieta powinna dostarczac organizmowi wszystkich niezbednych sktadnikow
odzywczych, witamin i mikroelementow.

Dieta powinna zawierac produkty zbozowe, nabiat, mieso, ryby, sery, suche nasiona strgczkowe,
warzywa, owoce i ttuszcze.

Nalezy unikac¢ spozycia stodyczy, ttuszczéw zwierzecych i ograniczy¢ spozycie soli.

Wazne jest regularne spozywanie positkbw o matej objetosci, aby nie obcigza¢ ukfadu
pokarmowego.

Podawac ptyny do picia.

Zatgczniki:

1.

Ulotka Informacyjna — Informator dla Pacjentdow i ich Rodzin opracowany przez Zespot ds. odlezyn

Metody oceny skutecznosci przeprowadzonej edukaciji
Pytania kontrolne:

1.
2.
3.
4.

Jakie czynniki sprzyjajg powstaniu odlezyn?

Co mozna zrobi¢, aby nie dopusci¢ do powstania odlezyn?
Jakie sg objawy pojawiajgcej sie odlezyny?

Co robic¢ kiedy pojawia sie odlezyna?
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Pacjencie, <

CZy ZNCSZ SWOoje PIawar?

4 | B

SZPITAL
POWIATOWY
W CHRZANOWIE

+ Swiadczen zdrowotnych « Zgloszenia sprzeciwu wobec opinii
= . . . albo orzeczenia lekarza
« Informacji o swoim stanie zdrowia
« Zgtaszania dziatan niepozadanych

-
+ Tajemnicy informaciji roduktéw leczniczych P f.l k dl
z Toba zwigzanych 5 o ro I a a o ezyn
« Poszanowania zycia prywatnego

« Wyrazenia zgody lub jej odmowy i rodzinnego

na udzielenie $wiadczen

zdrowotnych + Opieki duszpasterskiej

« Poszanowania intymnosci

i godnoscl « Przechowywania rzeczy

wartosciowych w depozycie

« Dostepu do dokumentacji
medycznej

Rzecznik Praw Pacjenta
Jesli Twoje prawa zostaty ul. Miynarska 46
naruszone zadzwon:

01-171 Warszawa
kancelaria@rpp.gov.pl; www.rpp.gov.pl

Telefoniczna Informacja Pacjenta
800-190-590 EyOD

Szpital Powiatowy w Chrzanowie

ul. Topolowa 16

Edukacja pacjentéw / rodzin / opiekunéw
32-500 Chrzanéw

w zakresie odlezyn
Telefony - centrala: 32 624 77 77
tel. 32 624 72 39
Fax: 32 623 94 28

wtorki w godz. 10.00 do 12.00

Adres e-mail: sekretariat@szpital-chrzanow.pl

http://szpital-chrzanow.pl/
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CO TO JEST ODLEZYNA

Odlezyna jest to obszar zlokalizowanego
uszkodzenia skéry i znajdujgcych sie pod
nig tkanek, ktéry powstaje na skutek
dtugotrwatego unieruchomienia chorego.

uszy »

potylica — —

fopatki .

kregostup
tokcie .

kosci biodrowe .

kos¢cogonowa ____ .
posladki — .

uda 4.‘

kolana

tydki -
kostki — =

piety i palce u nég .

DLACZEGO TWORZA SIE ODLEZYNY

W miare uptywu czasu, staty ucisk lub tarcie,
szczegolnie w  okolicach  gdzie  kosci
bezposrednio uciskajg tkanki migkkie, powoduje
zahamowanie lub ograniczenie krgzenia krwi i
ukrwienia tkanek. Efektem jest powstanie
zaczerwienionych obszaréw skory, w obrebie
ktérych szybko dochodzi do obumierania tkanki.
Martwe tkanki charakteryzuja sie czarnym lub
z6ttym zabarwieniem.

PIERWSZE SYGNALY POWSTAWANIA ODLEZYN

zaczerwienienie skory
obrzek

pecherze naskorka

otarcia naskorka

bél

ZANIEDBANIE TYCH
MOZE BYC PRZYCZYNA:

pogtebienia odlezyny
uszkodzenia miesni
uszkodzenia koSci
ciezkich zakazen
zgonu

CO ROBIC ABY NIE DOPUSCIC
DO POWSTANIA ODLEZYNY

Uiy

OBJAWOW

LUy uudl

. Utrzymanie ciala chorego w czystosci
codzienna toaleta (kgpiel), a jesli chory poci sie lub
zanieczyszcza, tak czesto jak zachodzi taka potrzeba
temperatura wody powinna wynosi¢ 37 — 40°C
mycie mydiem w ptynie najlepiej o pH 5,5, lub szarym
mydtem
doktadne wysuszanie powierzchni skory i fatd

. Pielegnacja skory
wietrzenie skory

stosowanie $rodkéw nattuszczajgcych (oliwka, 0,5%
krem propolisowi, linomag, mas¢ nagietkowa, lantan, olej
parafinowy, hipoalergiczne balsamy do ciata)

stosowanie na miejsca zagrozone wystgpieniem odlezyn
specjalistycznych kremow ochronnych,
pozostawiajgcych na skérze warstwe ochronng

nie stosowanie pudréw, suchych zasypek — powoduja,
ze skora staje sie wysuszona i mato elastyczna

chorym zanieczyszczajgcym sie zaktadamy pielucho —
majtki

. Zabiegi poprawiajace ukrwienie

delikatny masaz, oklepywanie

4. L6zko chorego

dostep do t6zka powinien by¢ z kazdej strony

t6zko codziennie przescielone, przescieradto dobrze
naciggniete, niekrochmalone, pozbawione okruchéw
unikaj mokrej, wilgotnej bielizny

kanapa, wersalka moze zasadniczo stuzy¢ jedynie jako
tymczasowe, dorazne rozwigzanie

nie stosowa¢ gumowych podkiadow

uwazac, by pacjent nie lezat na szwach, guzikach

. Regularna zmiana pozycji

co 1-2 godziny, uwzgledniajgc pozycje na bokach,
plecach, na brzuchu (jezeli nie ma przeciwwskazan)
czestotliwos¢ zmiany pozyciji jest uzalezniona od stanu
chorego (pozycje zmieniamy takze w nocy)

nalezy pamieta¢ o przedzieleniu nég poduszkami, aby
unikng¢ wzajemnego ucisku

. Stosowanie udogodnien

watki, poduszki, podporki pod piety

podktady ze skory owcze;j.

kotka, krazki z pianki (nie stosowac kotek gumowych i
styropianowych).

materace przeciwodlezynowe

. Aktywizowanie chorego na miare jego mozliwosci

zachecanie podopiecznego do wykonywania jak
najwiekszej ilodci czynnoéci i aktywnosci ruchowej, o
ile jest to mozliwe ze wzgledu na stan zdrowia (nie
wyreczaj chorego w czynnosciach, ktére sam moze
wykonac)

wykonywanie codziennie ruchéw biernych
(wykonywane z pomoca opiekuna) i czynnych ciata
(samodzielnie przez chorego) jak najczesciej i mozliwie
jak najlepiej.

. Odzywianie

dieta lekkostrawna z wysokg zawarto$cig biatka,
witamin, soli mineralnych

regularne, urozmaicone positki, czesto lecz w matych
ilosciach

podawac¢ ptyny do picia



