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Konsekwengj dlugotrwatego, nie zmienigego s¢ ucisku na tkank jest
powstawanieodlezyny. Poprzez diugotrwaty ucisk dochodzi do zaburzewkiavienia, a tym
samym niedotlenienia i niedgwienia tkanek. W wyniku takiego procesu powstagrtmwica
czyli miejscowe obumarcie tkanek lub ngtéaw. W miae oddzielania s tkanek
martwiczych powstajtrudno gojce st owrzodzenia (rany), uleggje zakaeniu.

Stan ten mge dotyczy wszystkich warstw ciata od naskérka pos¢io Powstate
odlezyny s trudno gogcymi sk ranami, ktore przysparzaghoremu dodatkowych cierpgie
oraz prowadz do powanych powiktax (m.in.: zakaenie, posocznica, zapalenie szpiku

I kosci, przetoki, rak).

Przyczyny powstawania odleyn:

Czynniki wewrgtrzne:
* stan ogolny i ogywienie (wyniszczenie, otykd) \typ budowy ciata,
* ograniczenie ruchonsoi lub unieruchomienie,
* nietrzymanie moczu lub stolca,
» zaburzenie lub brak czucia bolu itp.,
* dodatkowe choroby np. cukrzyca, rdayca,
* stosowanie lekow: sterydoterapia, chemioteraplka,ugpokajajce i przeciwbdlowe,
* duszndc,
* zmiany pH skory,
» zakaenia wewstrzne,
» zakaenie bakteryjne skory.
Czynniki zewrtrzne:
» dtugotrwaty nie zmieniagy sk ucisk na tkank np. dtugotrwate lzenie na plecach.
* tarcie - przesuwanie ciata po pozlionp. chory stara siprzesuné¢ pcsladki nie
unosac ich.
* przesuwanie eZci lub catego ciata chorego wzgem poditaa w sposob powodagy
faldowanie skoéry. Pofaldowanie skéry powoduje ¢sknie i zamykanieswiatta
naczy.

* uszkodzenie tkanek wywotane urazem, sttuczeniem pgaczas wypadku, ktory

spowodowat uraz lub w czasie zabiegow ggehcyjnych.



Czas, w ktorym powstajodlezyny jestscisle zwiagzany z innymi czynnikami, ktére
maja wptyw na powstanie odlgny. Moze wahé sic od dwoch do kilku godzin.

Lokalizacja

Odlezyny mog pojawic sic wszdzie, ché@ sa miejsca bardziej i mniej natane.
Powstag najczsciej w miejscach, gdzie odledio micdzy skbra, a znajdagym sk pod ni
kos¢mi jest mniejsza. W miejscach tych dochodzi do dtngatego ucisku na tkanki,

zwtaszcza na twardym podie, co prowadzi do niedokrwienia oraz niedotleniekoenorek.

Widok z boku

W pozycji siedzcej zagraone @ okolice kulszowe. Jednak w przypadkuwdiw

w pielegnacji odleyny mog powst& w kazdym miejscu ciafa.

Klasyfikacja odlezyn:

Okrelenie stopnia zaawansowania ogiey umaliwia dobor odpowiedniej metody
leczenia. Najcgciej stosowanym podzialem stopnia zaawansowaniezyrljest skala wg.
Torrence’a:

a) I° - blednace zaczerwienienie, rumfigskora nie jest uszkodzona. Lekki ucisk palca
powoduje zbledriie tego zaczerwienienia, co wskazuje, mikrokiazenie nie jest
jeszcze zatrzymane i uszkodzone.

b) 1I° - nieblednce, powgkszapce st zaczerwienienie, powierzchowna narka,
tkanka twarda w dotyku. Po zalazeniu ucisku rumie nie ustpuje, mae pojawt
sie¢ powierzchniowy obrg, otarcie, przerwanie gtosci naskérka i pcherze, zwykle

towarzyszy temu bol



c)

d)

[lI° - Glebokie uszkodzenie pelnej grudodp skory do granicy z tkamkpodskoéra.
Widoczne gtbokie ubytki tkanki, rana otoczona jest rumieniewbrzkiem, brzegi
rany % dobrze odgraniczone, dno rany zmoby wypetnione zolttymi masami
rozpadajcych s¢ tkanek lub czerwan ziarnim. Uszkodzone tkanki znajdujsie
poniej zakaczen nerwowych, std zwykle nie § bolesne.

Ve - Uszkodzenie rozgaiera s¢ w strore ttuszczowej tkanki podskoérnej, dochodzi
do kdéci, wystpuje martwica z odczynem zapalnynms&ioi odczynowym zapaleniem
stawdw, widoczna obumarta tkanka. Brzeg oy jest raczej dobrze odgraniczony,
lecz martwica obejmuje tak otaczajce p warstwy skory, dno m@ by pokryte
czarry martwica.

V°- Zaawansowana martwica rozpera s¢ w strorg powiezi i migéni - stan
0golnego zakegenia organizmu. W raniea sozpadajce s¢ masy tkanek i czarna

martwica.

Profilaktyka przeciwodlezynowa polegana zastosowaniu wdaiwych srodkow i

metod niedopuszczenia do pojawieniaailezyn.

Wcze&niejsze objawy, ktore nmie zaobserwowasam pacjent, to:

zaczerwienienie skory nie znilkgp po usuriciu ucisku,
pecherze naskoérka,

otarcie naskorka.

Wskazowki dla pacjentéw naraonych na wysgpienie odlezyn

codziennie umyj ciato, miejsca naome dobrze osusza,.

Zwroci¢ szczegOla uwag; na higier okolicy krocza i odbytu.

sprawdzaj ska@; co najmniej raz dziennie w poszukiwaniu zmian gk@drze za
pomoa lusterka lub drugiej osoby.

pamktaj, abyodziez byta wykonana z tkanin naturalnych, gkkich, przewiewnych,
pozbawionych grubych szwéw, a obuwie wygodne.

stosuj pdciel z mekkich nie krochmalonych tkanin (kora, flanela).

unikaj wilgotnej, mokrej pecieli.

t6zko powinno by codziennie przeielone a prz&eieradio dobrze nagjniete.

zadbaj aby p&iel byta czysta, aby chory nie spoczywat na szwéaldach tkaniny,
guzikach, okruchach.

unikaj przesuwania chorego przy obracaniu, najjepies ciato.



jezeli masz takie midiwosci, zastosuj materac przeciwogj@owy lub innesrodki
pomocnicze.
korzystne jest stosowanie matych futrzanych podklad owczej skoéry, jako ochrony
pod miejsca najbardziej na@e na ucisk (np. pod gadki).
regularnie przestrzegaj zmiany pozycji ciala (mimmco 2-3 godziny), uwzetinij
utozenie na obu bokach, plecach i brzuchu.
zapewnij dojcie z obu stron do #&ka, na ktérym ey chory.
unikaj skaleczgi uderzé.
w miejscach natenych na odlgyny stosuj preparaty do péginaciji skory.
unikaj nadmiaru talku, pudru, zasypek, ktére meig grudkowé.
unikaj jednoczesnego stosowania pudru i oliwki.
stosuj zabiegi poprawigje ukrwienie skory: lekki masa oklepywanie, delikatne
nacieranie np. olivkoraz dbaj o dogp powietrza do tycke miejsc.
nie masuj wynioski kostnych.
wykonuj codziennie ruchy bierne pamnych czsci ciata.
badz aktywny ruchowo na ile jest to rdove ze wzgédu na stan zdrowia.
zwrd¢ uwag; ha die¢ uwzgkdniajpca duza zawartd¢ biatka i soli mineralnych, nie
przejadaj si stodyczami.
gdy nasipi zaczerwienienie, ktore nie znika przy &m¢ciu palcem oraz sgdzenie
to:
- odcizaj miejsca zmienione,
- stosuj masawodny z mydtem,

- oklepuj i wklepuj kremy nattuszczge.

Pamgtaj o krétkim przycinaniu paznokci. Rygorystyczuigaj o czystéc.

W przypadku korzystania z wézka:

zmieniaj pozyg siedzenia,

uncs sie co 15-20 minut, aby chwilowo odgiy¢ miejsca nadmiernie okgione i
utatwi¢ lepsze ukrwienie tej okolicy; §& jest to niemaliwe siedzenie w wozku nie
powinno trwa dtuzej niz 2-3 godziny,

podkitadaj waiki i poduszki pod pladki, uda, kolana.



Preparaty do pielegnaciji skory:
a) Oliwka do ciata— wywana do pielgnacji skory dzieci i 0sOb starszych. Naaaili

nattuszcza sk@r Stymuluje odnow naskoérka, wygtadza i uelastycznia skdragodzi
podranienia i zapobiega ich powstawaniu. Regularniecstasa, zapewnia wdaiwy
stopier nawilzenia i napicia skory, przez co zmniejsza ryzyko powstania @rana
powierzchni skory,

b) Mas¢ nagietkowa— Zawiera wycig z kwiatostandw nagietka. Dziata przeciwzapalnie

I nieznacznie bakteriobdjczo. Stosowana w leczeniin. trudno gajcych se ran,
oparz@, odlezyn, ropiepcych otarciach naskorka,
c) Naturalny Balsam AnTicubit- do piekgnacji skory narzonej na odlgyny i

odparzenia. Zapobiega powstawaniu etei infekcji skory. tagodzi podeéamienia i
stany zapalne. W jej skiad wchodzi jako substamdjgywna specjalna mieszanka
olejkbw eterycznych zawiergjia m. in. olejek drzewa herbacianego o dziataniu
antybakteryjnym i antygrzybiczym. pH neutralne shary.

d) Sudocrem- jest antyseptycznym kremem dla oséb z problenmskdinymi. Chroni
przed odparzeniami skéry. Wskazany w profilaktydagodzeniu skutkdw zapalenia
skory w przebiegu nietrzymania moczu i/lub stolaazoodleyn. Dziata réwnie
kojaco i ochronnie. Sudocrem jest hipoalergiczny, ny@atuje podranien.

e) Menalinde- stosowany do szybkiego i delikatnego usuwaa@uwlzé w przypadku
nietrzymania moczu i/lub stolca. Zawiera kreatynwspomagaica naturalne
mechanizmy ochronne skoéry. Neutralizuje przykryazdyp posiada pH naturalne dla
skory.

f) PC 30V — plyn do piedgnacji skory narzonej na ucisk i otarcie. Zapobiega
podranieniom i stanom zapalnym skory. U pacjentébw szeékreg naraonych
(dtugotrwale unieruchomionych, stoscych protezy) zapobiega powstawaniu
odlezyn i owrzodzé. Wzmacnia ska@ oraz poprawia jej naturalne funkcje. Ma
wiasciwosci antybakteryjne.

g) Propol- 1% aerozol propolisowy. Zapobiega powstaniu ydie chroni skég przed
infekcjami  bakteryjnymi, stabilizuje odczyn pH skorfagodzi podranienia

mechaniczne i termiczne.

Odzywianie
Prawidlowe zywienie polega na systematycznym dostarczaniu jostrdudzkiemu
sktadnikéw pokarmowych. Cztowiek dorosty powinigrosywa¢ dziennie okoto 1g biatka na



1 kg masy ciata, w stanach nieghwienia, cezkiej choroby, zmaonego wysitku fizycznego
wzrasta dwukrotnieZrodiem biatka s : mleko, jaja, miso, drob, ryby, warzywa.

Weglowodany . stanowi50 - 65 % zapotrzebowanie energetycznegdo £ukrowce
gtéwnie pochodzenie gbnnego. Ichzrodiem g maka, kasza, pieczywo, groch.

Ttuszcze stanowi20 - 30 % zapotrzebowania energetycznego, stanowgszanin kwasow
nienasyconych i nasyconych. Niektore tluszczededatkowozrodtem witaminy A i D co
podnosi ich wart& np. masto i tran.

Witaminy - skomplikowane zweki chemiczne pehace rok katalizatorow i
regulatoréw procesowyciowych. Witaminy: A, D, E, K oraz - witamina Cwitaminy z
grupy B.

Sktadniki mineralne : wap zelazo, sod, potas, jod, fosfor i inne - hiardziat w
regulowaniu istotnych procesovyciowych: trawienie, wchianianie, przemiana materii
utrzymanie réwnowagi kasowo - zasadowej.

Chorzy, ktérzy nie magby¢ normalnie odywiani wymagaa specjalnych preparatéw
odzywczych. Obecnie istnieje na rynku kilka rodzajoveszanek ozywczych.

W przypadku wysipienia odleyn, uzupetniamy niedobory pokarmowe — zwlaszcza
biatka, witaminy C, cynku (usposahkiado powstania odign i op&niaja leczenie ju
istnieapcych  odlgyn).Unikamy  potraw  aizkostrawnych, wzdymagych, ostro
przyprawionych. Przestrzegamy: teegularngci i czestasci spazywania positkow 4 do 5 razy
na dolg.

Dieta wysokobiatkowa jest dietprzegciowa, stosujemy g do czasu wygojenia
odlezyn. Dalsze zywienie zaley od stanu chorego. Nale pamegtac o0 utrzymaniu
prawidtowej masy ciata.

Produkty zawierace due ilosci wit. A: watroba, tran,zoéltka jaj, tluste mleko,
marchew, pietruszka, szpinak, dynia.

Produkty zawieragce due ilosci wit. B: produkty petnoziarniste, wieprzowina, oge
morza, fasola, wtroba, jaja, zOlte sery, zielone warzywa stiaste, orzechy, nasiona
stonecznika.

Produkty zawierace due ilosci wit. C: swieze owoce i warzywa w tym owoce
cytrusowe, pomidory, melony, zielone warzywsikste, papaja, surowa czerwona papryka,
pietruszka, kiwi, truskawki, surowa kapusta.

Produkty zawierace due ilosci wit. D: tluste ryby, tran, jaja, mleko, mastajite

sery.



Produkty zawierace due ilosci wit. E: olej z kielkbw pszenicy, orzechy, soja,
produkty petnoziarniste, zielona satata.

Produkty zawierace due ilosci wit. K: seler, wtroba, kalafior, brokuty, zielona
satata, szpinak, pomidory, kapusta, fasolkggiowa, chude mso.

Produkty zawieragce due ilosci cynku: ziarna zh§) orzechy, nasiona, konzémbiru,

drozdze piwne, m¢so, ryby, owoce morza,atroba.

Srodki pomocnicze w profilaktyce przeciwodlgynowey:

1. Podkiadki przeciwodlgnowe - maja zastosowanie przy zmniejszeniu ucisku na
szczegllnie obgrone miejsca. Stosag podktadki nalgy pamktaé, aby przy
kazdorazowej zmianie pozycji chorego, zmienptazenie podkiadki.

Rys a. Kazki wykonane z pianki poliuretanowej skutecznie zgieczay tokcie, kolana,
kostki i piety przed powstawaniem odim.

Rys b. Podktadka przeciwodimowa pod péladki, biodra. Wykonana zabki. Utatwia
dostp powietrza do zagvonej odlgyna czesci ciata.

Rys c. Podktadki pod fokée i picte. Wykonane z pianki poliuretanowej, zalecane

w profilaktyce i leczeniu odign. Wyprofilowane, zapinane na rzepy.



d. e.
Rys d. Poduszka przeciwodimowa do siedzenia - poprawiaakenie krwi, zapobiega
podranieniom skory oraz zmniejsza ryzyko powstawaniagal.

Rys e. Dwuwarstwowa poduszka do siedzenia. Gornastwa wykonana z pianki
viscoelastycznej zapewnia wysp&lastycznét i komfort. Dolna warstwa wykonana z pianki
0 wigkszej gstasci zapewnia lepsestabilizacg. Pokrowiec z bawetny.

Rys f. Poduszka przeciwodinowa - stanowi wypoganie wozka inwalidzkiego. Specjalna
konstrukcja poduszki w postaci wgéi w ksztaicie gofra zapewnia dabmwentylacg
powietrza m¢dzy poduszk i powierzchna ciata pacjenta.

2. W profilaktyce przeciwodlg/nowej, jako podktadki, mma stosowéaowcz skog. Runo
owcze tworzy mikka powierzchng, ktora daje pacjentowi poczucie wygody. Ponadto
rozklada rownomiernie etar ciata chorego na catej powierzchni, co zapobiegskowi,
tarciu, zapewnia odpowiednwilgotnas¢ skory i dos¢p powietrza.

Miejscem zastosowania podktadek ze skéry owczegpraypadku chorych facych,
jest najczsciej okolica pdladkéw i bioder. Runo owcze zaktadamy na/lub podikgped
ptocienny, na ktérym ley chory. Skéra owcza me shry¢ rowniez jako podkladka pod giy
czy tokcie.

3. Poduszki i podkifadkizelowe w duym stopniu redukuj tarcie, niwelug cisnienie
pomigdzy wystagcymi punktami kostnymi a podiem. Poduszkizelowe doskonale
koryguja pozycg osoby siedzcej na wozku inwalidzkim.



C.
Rys a., rys b., rys c. Podktady mapzne ksztalty i form, dzicki czemu mana je zastosowa
na r&nych obszarach ciata i wadych pozycjach.

Rys d. Poduszka przeciwodigmowazelowa.

4. Poduszki pneumatyczne zalecane w profilaktyceedzéniu odlgyn w okolicach
posladkow. Zapobiegaj nadmiernemu naciskowi na tkankco umaliwia lepsze
ukrwienie | odywienie tkanek. Zmniejszaj tarcie pomgdzy poduszk a ciatem
I umazliwiaja dopasowanie sipoduszki do ciata pacjenta. Jaednnajwaniejszych zalet
tych poduszek jest wymiany (unoszenie) powietrnadmiar ciepta i wilgoci wydostaje

sig spomgdzy przestrzeni mdzykomorowych.

Poduszka przeciwodtgnowa pompowana kwadratowa akki gumowe, pompowane.



5. Maty slizgowe — zalecane przy zmianie pozycji chorego (zwilaszczachorych
z poraeniami lub niedowladami Kmzyn) oraz do przenoszenia pacjenta np. z jednego
l6zka na drugie. Bywanie fatwalizgow wymaga niewielkiego wysitku fizycznego oraz
ogranicza bdl, jaki pacjent odczuwa przy przemiesatl. Matalizgowa mae wyghdad
jak kawatek bardzaliskiej takniny lub folii albo $piwor mapcy w srodku materiat
o bardzo niskiej przyczepba. Uklada st je pod przécieradtem lub podkiadem
(posladkami). Pozygj chorego zmienia sipocihgajac za podktad lub przeieradto.

Rys a. Matdglizgowa, mata.
Rys b. Latwaglizg usztywniany do przenoszenia chorego.

6. Materace przeciwodtgnowe - to materace, dgki ktorym uzyskujemy zmniejszenie
i zmiarg ucisku wywieranego na ciato chorego oraz pobudzémizenia i ukrwienia.
Materace zmniejszajryzyko wystpienia odleyn oraz przyspieszajproces leczenia ju
istniejacych. Nie zwalnigj z koniecznéci zmiany pozycji chorego, as jedynie
dodatkowym elementem profilaktyki.

Ze wzgtdu na sposob dziatania materaceznaopodziek na:
1) Materace statyczne (stat@mieniowe). Dziataj wedtug jednej zasady- rozktadaj

cigzar osoby leacej na jak najwikszej powierzchni, a tym samym zmniejszagacisk

jednostkowy.




Rys a. Materace ¢pherzykowe - $ nowymi modelami winylowych materacy
przeciwodleynowych. Kady materac sktadaesize 130 pcherzykéw, ktérych zadaniem jest
podpieranie pacjenta w taki sposéb, aby ucisk ciath jak najmniejszy. & skuteczne
w profilaktyce i leczeniu odfg/n do Iwitacznie.

Rys b. Materace z systemem poliuretanowym wypmsa § w pokrowiec wykonany
z tkaniny, ktéry mana sterylizowé termicznie do 130°C (lub np. wygoto®a Pokrowiec
materaca jest przepuszczalny dla powietrza i pasgngj, zatrzymuje bakterie, wirusy oraz
roztocza. Materac sktadag¢siz komor, kiore $ ze soh trwale pohczone. Skutecznie
wspomaga leczenie odln do 11° whcznie.

2) Materace dynamiczne (zmienng@geniowe). Zapewniajwspomaganie doptywu krwi
do tkanek przez zmienny ucisk na cialo. Skiadak z materaca i zasilacza
powietrznego. Materace zbudowanensjczsciej z dwoch, trzech glow komoér na
przemian wypetnianych powietrzem. Ciato chorego gi@cne jest naprzemiennie
w réznych punktach, co kilka — kilkakeie minut. Zmniejsza to catkowite

zatrzymanie przeptywu krwi w ugiictej tkance.

e . 5
- - o i -2 —

b R - g

a.
Rys a. Pneumatyczny zmiennggeniowy materac przeciwodignowy konstrukcji rurowej,

z pokrowcem. Wykonany z PCV, co warunkuje tatévaitrzymania go w czystoi. Cykl
pracy pompy 10 minut. Wypogany jest w system dotleniania tkanek. W materacu
wykonano mikrootwory, przez ktore ttoczone jest peivee pod ciato pacjenta. Pozwala to na
bezpieczny kontakt pacjenta z materacem i przysaiésczenie odign. Dzicki budowie
opartej na podzieleniu materaca na komory powiettzzyskuje s rownomierne rozigenie
cigzaru ciata pacjenta, prawidtawwentylacg oraz komfort temperaturowy. Wszystkie te
czynniki @ decydugce w profilaktyce i leczeniu odign. Do materaca pompowane jest
powietrze za pomacrurek. Komory materaca siaprzemiennie napetniane powietrzem przez
pomp; zapewniaic stah zmiarg punktdw podparcia ciata pacjenta. Cialo pacjerst |
utrzymywane na statej wysokm niezalenie od cyklu pracy pompy.

Rys b. Pneumatyczny zmienngmieniowy materac przeciwodignowy do wspotpracy

z pomp. Pompa z ptyni regulacy cisnienia, cykl pracy pompy 10 minut. Materac



wyposaony jest w wytogi do stabilnego umieszczania ngdd Ten materac nie posiada
mikrowentylaciji.

Materace dynamicznea ardziej skuteczne w profilaktyce i leczeniu aglte jak
materace statyczne.

Dobry, skuteczny materac powinien postadgtynm regulacg cisnienia
uwzgkdniajac cigzar chorego 1 pozyej ciata. Ucisk wywierany na tkagnkjest ngszy
u pacjenta lzacego na wznak, niu chorego l#acego na boku.

Druga cechy skutecznego materaca przeciwagteowego jest maksymalnesnienie,
jakie wywiera na ciatlo chorego. Najbardziej optynealwartdci to cisnienie od 45 do 86
mmHg.

Trzecim parametrem oceny jest niezawadno trwalos¢ materacy, odpowiednie
materialy wycielajace, potprzepuszczalne pokrowce. Powinny lwyykonane z nwkkiej

tkaniny.

Odlezyny stanowa powana grupe powikian. Nie leczone mag stanowé nawet
zagraenie zycia. Dlatego bardzo wae jest zapobieganie powstaniu agie Wiaciwa
obserwacja i piegnacja skéry jest podstawlo osiagniecia tego celu.



