


SPOZNALI BOMO:

Kaksen je pomen prehrane pri celjenju
rane?

Katere sodobne obloge lahko
uporabimo pri prevezi kronicne rane?

Kako izvajamo zn pacienta,ce ima
vstavljeno drenazno cevko?

Kaksna je razvrstitev kronicnih ran na
barvo dna rane?

In Se marsikaj vec...




RANA

0 Rana je definirana kot stanje, ko so plasti koze ali globljih
tkiv poskodovane in/ali

unicene. Med seboj se zelo razlikujejo, zato je razli¢cna tudi
njihova oskrba.

Glede na nastanek lo¢cimo akutne in kronicne rane.




AKUTNE RANE:

-Travmatska rana: -
e vbodnina, ureznina, razpocna rana, raztrganina‘,‘%‘"’f |
- Opeklinska rana

- Kirurska rana
- latrogena rana




KRONICNE RANE:

> Je tista,ki se ne zaceli v 6 tednih. Kroni¢na rana
so razjeda zaradi pritiska,golenja
i hen ki ) .

)

Opazwevmo izgled in kolicino izlocene vsebine
v drenazni steklenici ter dinamiko iztoka.

2 lje ¢asa trajajocega povecanega
- tlaka ali strizne sile. ;

Razjeda zaradi pritiska na trtici nastane
zaradi dlje casa trajajocega povecanega
tlaka ali strizne sile.

Diabeti
Diabetis
ba, razj
Glavna
giopat



TIPI CELJENJA RANE

Je kompleksen proces,katerega namen je ponovna
vzpostavitev celovitosti

poskodovanega tkiva.

LOCIMO:

4 Primarno(per primam intentionem)

1 Sekundarno(per secundam intentionem)

J Terciarno(per tertiam intentionem)




PRIMARNO CELJENJE

Pri primarnem celjenju rane so robovi rane
priblizani skupaj z

a

sivi,sponkami ali lepilnimi trakovi v prvi urah po

Pri prfmarm?m celjenju raneSo roDoVI Tane pPrivizai anspy = = d H B Z
il ; : razgoti-
lepilnimi trakovi v prvih urah po nastanku rane. Rana se zaceli v 10 dne g

njenje je minimalno.

Po koncanem operativnem posegu kirursko rano zaprejo s koznimi $ivi, s koznimi sponkami, s samoleprfmml ﬂw
za brezéivno zapiranje ran ali z intradermalnim Sivom, za katerega je znatilno, da se resorbira (odpade sam].



SEKUNDARNO CELJENJE

Pri sekundarnem celjenju so robovi rane
razprti,rana je obseznejsa.

Vzroki za sekundarno celjenje rane so
infekcija,anemija,slab

prehranski status ali slaba prekrvavitev rane.
Brazgotina je

vecja,celjenje je dolgotrajnejse,nevarnost okuzbe
je vecja.




TERCIARNO CELJENJE

O terciarnem celjenju rane(odlozenem primarnem
celjenju)

govorimo takrat ,ko rana zaradi izlocka in
moznosti okuzbe ni bila

takoj zasita ter robovi rane niso bili takoj
priblizani skupaj. Prevezo

rane izvajamo vsak dan in ¢e ne pride do
okuzbe,se rano po 3-5

dneh zasije.




DEJAVNIKI,KI VPLIVAJO NA CELJENJE
MNEE pacienta

Stanje prehranjenosti pacienta
Spremljajoce bolezni
Prekrvitev in oksigenacija tkiv

Zdravila

Imunska odpornost pacienta
Velikost rane

Lokacija in videz rane

Izbira sodobnih oblog za oskrbo rane
Temperatura okolja




POMEN PREHRANE PRI CELJENJU

Pomemben dejavnik pri celjenju je pravilna
prehrana pacienta.

Telo za celjenje potrebuje

Pomemben je ustrezen




PRIPOMOCKI ZA OSKRBO RANE

 Sterilne tekocine
 Sterilne tampone
 Sterilne zlozence

 Vatirance
« Sterilne oblize
* Sodobne obloge za oskrbo rane




PRI PREVEZU OPAZUJEMO IN OCENIMO:

L)

&

* Celovitost sivov

L)

o0

* Videz (Velikost,barvo,robove rane,prisotnost
dehiscence)

** Prisotnost oteklin ali izcedek in rane
(kolicino,barvo,vonj)

* Nenavadno obcutljivost ali bolecino v okolici

rane

** Drenazno cevko
(lokacijo,koli¢ino,barvo,konsistenco
izlocka,delovanje)

** Kozo v okolico rane




PREVEZA AKUTNE RANE

> Ocena stopnje samooskrbe pacienta pri prevezi
rane:

Pred prevezo rane ocenimo stopnjo bolecine.Ob
bolecinah pacientu pred prevezo rane apliciramo
analgetik.

> Priprava zdravstvenega delavca:

Umijemo in razkuzimo si roke.Na obraz namestimo
kirursko masko in si nataknemo rokavice.Po potrebi
uporabimo tudi zascitni plasc ali PVC predpasnik in
kapo.Obseznejso prevezo izvajata dve osebi,izvajalec
in asistent.




> Priprava pripomockov:

" Ustrezen sterilni set za prevezo ali posamezno pripravljen
obvezilni material.

" Sterilno primarno oblogo za rano
" Sterilne instrumente
" Sterilno fiziolosko raztopino za cis¢enje rane,ogreto na TT

" Rokavice,masko,po potrebi PVC predpasnik aI| zasatm
plasc in kapo —

" Ledvicko ali posodo z razkuzilom za up«
instrumente

= Razkuzilo za roke

" Nepremocdljivo zascito

" Paravan




> Priprava prostora

Prevezo izvedemo v prevezovalnici.Vrata in okna
zapremo.Prostor naj bo cist,dovolj svetel in topel(22-26
stopinj).Poskrbimo za zasebnost pacienta.Po potrebi
uporabimo paravan.Delovna povrsina mora biti Cista in
razkuzena.

> Priprava pacienta

Preverimo identiteto pacienta in ga seznanimo s
postopkom preveze rane.Namestimo ga v polozaj,ki bo
omogocal neoviran dostop in prevezo.Pod predel rane
namestimo nepremocljivo zascito.




S X

|IZVEDBA:

Umijemo in razkuzimo si roke.Na cisti in razkuzeni
delovni povrsini odpremo sterilni set in ostale
pripomocke.

Nataknemo si rokavice in z rane odstranimo obvezilni
material,Obliz z lepljivimi robovi odstranjujemo nezno in
v smeri dlak.Tako preprecimo poskodbo in zmanjsamo
bolecino.Obvezilni material odvrzemo glede na navodila
o locevanju odpadkov.

Opazujemo rano in smo pozorni nha morebitne
spremembe v rani in okolici.

Slecemo rokavice in si razkuzimo roke

Nataknemo rokavice in s sterilnim peanom primemo




Smer ¢iscenja rane, ki se celi per primam - prvi nacin




» Ureditev pacienta

Pacienta uredimo in ga po potrebi pospremimo v bolnisko
sobo.

> Ureditev pripomockov

Pripomocke za 1x uporabo odvrzemo.Uporabljene instrumente
po standardnih postopkih pripravimo za sterilizacijo.

> Ureditev prostora
Delovno povrsino razkuzimo. Prostor uredimo in prezracimo.
> Ureditev zdravstvenega delavca

Odstranimo rokavice,razkuzimo si roke in odstranimo masko
ter po potrebi ostalo osebno varovalno opremo.Razkuzimo si
roke.

> Dokumentiranje




‘posebnosti dokum
mo jih opazili pri preve




DRENAZNA RANA

Je odvajanje krvi,gnoja,druge telesne tekocine ali zraka po
drenazni cevki.

Drenazna cevka je lahko vstavljena v predel kirurske
rane,v votli organ ali v telesno votlino.Drenaza lahko
deluje po principu PROSTEGA PADA-PASIVNA DRENAZA
(tekocdina tece zaradi razlicnega tlaka,steklenicka v kateri
se zbira izlocek,mora biti nizja od mesta vstavitve cevke)
ali s pomoéjo VAKUUMA-AKTIVNA DRENAZA(v steklenici,v
kateri se izbira izlocCek,je podtlak,ki srka tekocCino).Drenaza
izboljSuje celjenje rane in prepreci okuzbe.




h naza (v steklenici, v kater; se zbira i-zvlf;'“ T;c‘! a1's pomocjo vakuuma — aktivna dre- l e
e ; cek, je : 2 N
boljsuje celjenje rane in Preprecuje okuibe J& podtlak, ki srka tekocino). Drenaia iz- |
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Podtilak v drenaznr Pedtlak se ustvari 5 stiskem
steklenici omogoca pregibnih delov drenaine

srkanje tekocine iz rane. steklenicke.




Virste drenaz

Ilorakalna drenaza je vstavitev

arenazi avike v nle




INTERVENCIJA ZN PACIENTA Z DRENAZO

v Opazujemo koli¢ino in izgled izloéene tekocine po drenazni cevki

vV primeru,da ima pacient ve¢ drenaznih cevk,le-te oznac¢imo,s ¢imer
zagotovimo zanesljivo in dosledno merjenje in dokumentiranje
izlocene tekocine.

v Nadziramo delovanje drenaze in delovanje vakuuma.Drenazno vrec¢ko/
steklenico namestimo nizje od mesta namestitve.

v Nadziramo prehodnost drenazne cevke.Pazimo, da drenazna cevka ni
prepognjena ali stisnjena.Pozorni smo na zamasitev cevke.

v Po aseptiéni metodi dela izvajamo prevezo vstopnega mesta drenazne
cevke.Opazujemo vstopno mesto,kozo v okolici drenazne cevke in
prepojnost obloge z izlockom.Pri prevezi ocistimo vstopno mesto
cevke.Za vsak poteg pri Cis¢enju vzamemo nov tampon. Okoli
vstopnega mesta cevke namestimo sterilni preklani ali Y zlozenec,Ki
ga pritrdimo z lepilnim trakom.




v Po narodilu zdravnika odvzamemo bris drena in vzorec
drenazne vsebine za preiskave

v Prepoznavamo mozne
zaplete(infekcija,krvavitve,vrascanje cevke)




KRONICNA RANA

U Razjeda zaradi pritiska:

Je lokalno omejena poskodba tkiva v razlicnem
obsegu.Nastane zaradi dlje ¢asa trajajocega
povisanega tlaka ali strizne zile,ko je mehko tkivo
stisnjeno med kosti in trdo zunanjo podlago.Zaradi
tega je preklnjen lokalni krvni obtok, ki vodi
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U Golenja razjeda

Je kronic¢na rana,ki najpogosteje nastane zaradi kronicne
venske insuficience.Navadno se pojavi v spodnji tretjini
goleni,pogosto ob gleznjih,je nepravilno oblikovana in
razliénih velikosti.Golenjo razjedo zdravimo s sodobnimi
oblogami in kompresijsko terapijo.Nastane lahko tudi
zaradi ovirane prekrvavitve arterij spodnjega dela goleni in
stopala,to je arterijska golenja razjeda.Rane so
globoke,okrogle in ovalne oblike,izlocka je malo,na
povrsini je nekroticno tkivo. Koza okoli razjede je hladna.
Kompresijsko zdravljenje je prepovedano.!

U Diabeti¢na noga

Tako poimenujemo bolezenske spremembe,za katere so
znacilne okuzba ,razjeda ali unicenje globokih tkiv na nogi




DIABETICNO STOPALO
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Stopalo diabetika z nevropatsko razje




U Zdravljenje kroni¢ne rane:

Zdravimo s sodobnimi oblogami,kirursko,biolosko z licinkami,z
lokalnim negativnim tlakom,s hiperbaricnim kisikom in na druge
nacine.

SODOBNE OBLOGE ZA RANE

Zagotavljajo optimalne moznosti za celjenje rane in izboljsujejo
pacientovo kakovost zivlenja.Glede na tip,videz in velikost rane
ter glede na kolicino in izgked izlocka zdravnik doloci katero
sodobno oblogo bomo uporabili pri oskrbi.Locimo PRIMARNE IN
SEKUNDARNE obloge za oskbo rane.Primarne obloge so tiste,ki jih
namestimo neposredno na rano.Sekundarne obloge pa
uporabljamo za pritrditev primarne obloge,za vzdrzevanje toplega
in vlaznega okolja v rani in za zascito pred kontaminacijo iz okolja.




VRSTE IN UPORABA SODOBNIH OBLOG
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Hidrogel







RAZVRSTITEV KRONICNIH RAN GLEDE

NA BARVO DNA RANE
« CRNA RANA

V njej je prisotno nekroti¢no tkivo,ki je lahko suho in trdo
ali zmehcano in vlazno.Nekroti¢no tkivo je ¢rne,sive ali
rumeno-rjave barce.lzberemo oblogo,ki mehca in
odstranjuje nekrotic¢no tkivo ter vpije izlocek.

* RUMENA RANA

Dno rane je rumene barve in oblozeno s fibrinskim tkivom
in Z zmernim do mocnim izlocanje.lzberemo oblogo,ki vpija
izlocek,zagotvalja vlazno okolje in sciti tkivo v okolici rane.

« RDECA RANA

Dno je rdece barve in v njej nastaja granulacijsko in







PREVEZA KRONICNE RANE

» Ocena stopnje samooskrbe pacienta pri prevezi rane:

Pregledamo nacrt oskrbe rane za posameznega
pacienta.lzvajalec si umije in razkuzi roke.Oblece si osebno
varovalno opremo.Obseznejso prevezo ran izvajata dve osebi.

> Priprava pripomockov:

Ustrezen sterilni set za prevezo ali posamezno pripravljen
obvezilni material.

Predpisano oblogo za rano

Pripomocke za pritrditev obveze

Sterilne instrumente ali sterilne rokavice

Sterilno fiziolosko raztopino za ciscenje rane,ogretona TT




 Po potrebi PVC predpasnik ali zascitni plasc in kapo
 Ledvicko,posodo z razkuzilom za uporabljene instrumente
 Razkuzilo za roke

 Nepremocljivo zascito

* Paravan

 Kos za infektivne odpadke in za odpadke iz zdravstva

> PRIPRAVA PROSTORA

Prevezo ran izvedemo v ustreznem prostoru,ki je namenjen
prevezi kroni¢nih ran ali v bolniski sobi.Prostor naj bo
dovolj svetel in ogret na temperaturo (22-26
stopinj).Zapremo okna in vrata in namestimo paravan.

> PRIPRAVA PACIENTA

Preverimo identiteto pacienta in ga seznanimo s postopkom




> 1ZVEDBA:

Nataknemo si rokavice in odstranimo sekundarno oblogo.Primarno
oblogo odstranimo s peanom ali pinceto

Ocenimo prepojenost obloge,opazujemo vonj,kolic¢ino in barvo
izlocka

Odstranjeno oblogo odvrzemo

Odstranimo rokavice in si razkuzimo rokavice

Odpremo sterilni set za prevezo

Nataknemo rokavice in ocCistimo rano z izpiranjem z ogreto fiziolosko
raztopino.Pretocno kanilo drzimo 20cm nad rano,pri prhanju pa
30cm nad rano.

Z ovlazenim tamponom osusimo rob in okolico rane.Nato s suhim
tamponom osusimo rob in okolico.Za vsak poteg vzamemo nov
tampon.

Ocenimo izgled rane in njeno okolico.Kozo v okolici rane namazemo z
ustrezno kremo




> UREDITEV PACIENTA
Ga uredimo in namestimo v ustrezni polozaj
> UREDITEV PRIPOMOCKOV

Pripomocke za 1x uporabo odvrzemo.Uporabljene
instrumente po standardnih postopkih pripravimo za
sterilizacijo.

> DOKUMENTIRANJE

Izvedeno prevezo,nacin c¢is¢enja,uporabljeno primarno
oblogo,oceno rane in posebnosti dokumentiramo v
dokumentacijo ZN. O posebnostih obvestimo zdravnika.

> ANALIZA IN OPAZOVANJE

Opazujemo delovanje namescene obloge in pacientovo
splosno pocutje.







HVALA ZA POZORNOST []
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