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Obiectivele ingrijirii

/ N

de a ameliora calitatea vietii pacientului
grav, imobilizat

de a atenua evolutia escarelor (de areduce
durata vindecarii

de a evita aparitia complicatiilor in escare

N )




Evaluarea Riscului aparitiel Escarelor

/ R N s .,'
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CAUZE: d B & 8 EDUCAREA FAMILIEI
Igiena incorecta, nec.alitativéva pielii sia mobilizare activi sau pasivi
mucoaselor, lengerie umeda cu cute
greutatea corporali (obezitatea) hidratare, masaj usor, toaleta locala, asternut
contenenta (Incontinenta urinara/ a maselor fecale) neted
zonelor de risc vizibile /tipul pielii : uscata, nutritie si hidratare adecvata
lipicioasa si umeda, crapata) —— 7| diminuarea presiunii la nivelul proeminentelor
mobilitate (Imobilizat la pat,Imobilizat in scaun) osoase prin folosirea materialelor
sexul, virsta (75-80 ani) complementare speciale (saltele, perne)
malnutritie tisulara (Casexie terminala in mobilizare la 2 h (1n cazuri grave)
cancer,boala vasculara periferica
Deficit neurologic (Diabet, scleroza multipla, AVC)
Medicatie (citostaticele)




Clasificarea plagii escarelor dupa stadii

Stage

e e as————— ]

Stadiull - pe locul
aparitiei escarelor de
decubit apare
hiperemia pielii,
senzatia de amorteala,
o durere usoara.
Dimensiunile pot fi
diverse in functie de
localizare. Poate fi
atestat prurit local.

Bese-

Stadiul ll - durere,
usturime. Apar bule
mici sau mai mari -
vezicule. Apoi se
lezeaza derma. Apare
plaga superficiala in
locul veziculei sub
forma de ulceratie de
diverse dimensiuni,
fara eliminari.

Stadiul lll - plaga
profunda, ulceratie a
pielii si a tesutului
subcutanat. Durere
locala de diverse
intensitati.
Dimensiunile plagii
ulcerate sunt diverse,
in functie de locul de
formare a escarelor de
la 0,5 cm panala 5-10-
15 cm. Sunt eliminari
seroase din plaga.
Plaga se poate infecta,
atunci eliminarile devin
purulente, cu miros
neplacut. ;

Stage 4

Stadiul IV - plaga
ulceroasa e mai
profunda. Necroza
tisulara completa, cu
extensie in muschi, os,
tendon, capsula
articulara. Sunt
eliminari seroase sau
sangvinolente, sau
purulente. Culoarea
plagi este intunecata.




Masurile de profilaxie a escarelor de decubit

Masuri de profilaxie

1) curdtarea rapidda a pielit dupd episoade de
incontinentd; evitarea folosirii sapunurilor alcaline,
(se va folosi sdapun cu pH 5,5.); protejarea pielii de
umezeald. Evitarea masajului pielii hiperemiate.

2) Lenjeria de corp si de pat sa fie curatd, uscata, fara cute si
faramituri.Reducerea presiunii prin folosirea paturilor
speciale cu saltele antidecubit (antiescare) saltele
pneumatice, cu puf sau siliconice.



Masurile de profilaxie a escarelor de decubit

Masuri de profilaxie

3). In locurile cu risc de formare a
escarelor, se alica pe piele cu
unguent pe baza de zinc.

Pozitionarea corecta a pacientului
in pat folosind anexele respective.
Alimentatia calorica si hidratarea

corecta.

4) Folosirea de rulouri, perne pentru suport si inele speciale pentru
umere, coate, genunchi, cdlcaie. Schimbarea posturii pentru a reduce
presiunea. Monitorizatd in mod regulat pielea de sub si din jurul
dispozitivelor medicale Acordarea asistentei educative a pacientului



Prelucrarea plagilor

Stadiul |

— Se va spala atent, prin jet, pielea cu
escara de stadiul | cu solutie Natrii
Chloridum (ser fiziologic de 0,9%).

- Laindicatia medicului, se va aplica o
crema sau un unguent de protectie pe
baza de zinc.

Se va evita comprimarea plagii de
asternut.

Se va proteja folosind colacul de cauciuc
sau inelele speciale.

Pacientul se va mobiliza pentru a
imbunatati circulatia sangelui.

¢

Stadiul Il

— Locul ulceratiei se va prelucra la
distantain jet cu Natrii Chloridum (ser
fiziologic de 0,9%),

-la indicatia medicului, cu solutie de
Hydrogenii peroxidum (Peroxid de
hidrogen) 3% in caz de eliminari
purulente sau sangerari din plaga.

-La indicatia medicului se va aplica
pansament steril, cu diverse unguente
care vor controla infectia in plaga/escara,

-se vor respecta cerintele de asepsie.



Prelucrarea plagilor

Stadiul IIT -1V

Toaleta plagii incepe cu prelucrarea pielii din jurul plagii

/\I/\\ ( manuti de protectie sterile)

- spalarea la distanta 1n jet, atent de la plaga spre exterior pielea se prelucreaza,
Stage 4 la indicatia medicului, cu solutie de Natrii Chloridum 0,9% (ser fiziologic de
: 0,9%)

- prelucre cu solutia Hydrogenii peroxidum (Peroxid de hidrogen) 3% in caz de
eliminadri purulente sau sangerari din plaga la indicatia medicului

- aplicare pansament steril, cu unguent, la indicatia medicului, care vor
controla infectia in plagd/escara si/sau liza/inmuia masele necrotice

- ameliorarea presiunii asupra plagii . Schimbarea posturii conform orarului la
fiecare 2 ore.

- In plaga profundi se aplica, la indicatia medicului, pansament steril
impermeabil.



Prelucrarea plagilor

Pansamentul

- Escare fara exudat de gradele I-1l - se folosesc pansamente
hidrocoloidale

(granuflex, comfeel, aqucel) care faciliteaza procesul de granulatie.
- Escare cu exudat abundent de gradele Ill-1V - se folosesc pansamente

sterile absorbante, iar daca persista sau sunt semne de infectie, se face

antibioticograma, iar antibioticul se administreaza sub forma de unguent

/A saupulbere. Daca se atesta necroza, aceasta se excizeaza.

Pansamentul ideal trebuie:

¢ s3 fie absorbabil;

¢ s3 fie non aderent;

* sa mentina umiditatea;

¢ sa fie impermeabil pentru bacterii;
* sa nu-lderanjeze pe pacient;

¢ 33 nu fie toxic;

* sa protejeze rana de alte traumatisme.



Obiectivele de ingrijire a pacientului cu escare

e Crearea conditiilor de
ingrijire ( pat, asternut, igiena

echipamentul pentru efectuarea tehnicii de
prelucrare a plagii si de aplicare a
pansamentului)

e monitorizarea functiilor
vitale

e schimbarea posturii

e aplicarea saltelei
antidecubit, a rulourilor, a
inelelor

e tualeta intima si generala
conform Standardului de
calitate

Principiile de ingrijire si
de tratament in escare

* prelucrarea plagii in
functie de stadiul
escarelor

* aplicarea pansamentului
steril cu diverse unguente,
la indicatia medicului

*Aplcare fisa de evaluare a
plagii

N J

* Principiile de tratament
general in escare

 hidratare corecta

« alimentatie caloricd la
indicatia medicului

« antibiotice, la indicatia
medicului

* analgezice neopioide si
opioide, pentru controlul
durerii la indicatia medicului

)




Anexa 3. FISA DE EVALUARE A PLAGILOR

Nume Prenume Pacient FO Nr.
Tipul plagii
Escara [:] Tumora exulcerata D Ulcer varicos D Charurgicala D Altele [j Localizare D

Evaluarea plagii

Daca PP

Descrierea plagii

Diametru

Profunzime

Gradul escarei

Tipul tesutului prezent

Tesur de granularie

Tesur epirelial

Necrozda

Alrele

MMiros

La indepartarea pansamenitului

Langa partul pacientuiui

In incapere

Exudat

Redus

Abundent

Culoare

Semne de infectie

Edem/sinflamarie

Durere

Prurir

Hipertermie

Puroi

Hemoragie

In pdnza

Localizara

Redusda

Abundenta

Tegumentul care inconjoara plaga

Inrtegriu

LEritern

Inflamatie / edem

Tesur cicatricial

Flictene

Macerafiie

Deshidrarare

Escoriatie

Induratie

Alrele

Impactul psihologic

Anxierate

Depresie

Izolare

ITmagine corp. alteratd

Alrele




* Criteriu de spitalizare in
sectiile de profil
chirurgical (raional,
municipal)

Pacientii in stare grava cu
escare de gradul III-1V, care
nu raspund la tratamentul
local obisnuit, se vor interna
pentru tratament chirurgical
local.

Criterii de spitalizare

*Criteriu de spitalizare in
sectiile profil oncologic:

* Pacientii gravi, care la
decizia medicului oncolog
si/sau altor specialisti,
necesita tratamentul bolii de
baza.

* Tratament medicamentos

» Regim corespunzator de

alimentare si hidratare

Prelucrarea plagii cu
respectarea cerintelor de
asepsie

Aplicarea pansamentului
steril cu medicamente

Tratamentul se va efectua

in functie de stadiul de
evolutie escarelor;

* Controlul durerii generale si

locale.




Complicatii posibile an escare

Infectarea plagii (supurare)
Necroza tesutului
Hemoragia

Septicemia

C



TRATAMENTUL ESCARELOR CU PANSAMENTE HARTMAN

implica ...
utilizarea pansamentelor moderne,

din gama HARTMANN (hidrocoloide),

Sorbalgon (alginat de calciu) sau Atrauman Ag (cu argint), pentru a crea un mediu umed,
a absorbi secretiile, a proteja plaga si a stimula vindecarea, adaptand tipul de pansament
stadiului escarei (neinfectata, cu secretii moderate/abundente, adanca sau infectata).

Consultati platforma www.ingrijirerani.ro sau specialistul Hartmann pentru ghidaj, pentru
ca nu se folosesc pe escare profunde/infectate (ex. Hydrocoll), ci se asociaza cu
pansamente secundare (ex. Atrauman Ag cu Zetuvit).



Tipuri de pansamente Hartmann https://www.youtube.com/watch?v
pentru escare =5QuIP-_k7Lc

Sorbalgon Atrauman Ag:
Hydrocoll/Hydroc Strat de contact cu
oll Sacral Din alginat de argint, non-aderent,
‘ Hidrocoloizi ce calciu, pentru escare pe baza de unguent,
formeazad un gel la adanci (cavitare) cu pentru escare

contactul cu secretii cronice (inclusiv
exsudatul, ideali ’ infectate) sau arsuri
pentru escare de gradul 2, se
neinfectate, cu foloseste cu un

moderate/abundente
, curata eficient si
formeaza gel

secretii pansament
reduse/moderate, absorbant deasupra
stimuland (ex. Zetuvit)

granulatia, cu forma
speciala pentru zona
sacrala

https://www.youtube.com/watch?v=-ZH4KCgMAWO0



TRATAMENT ESCARE cu pansamente Hartmann

https://www.youtube.com/watch?v=EqWHnv33dfM
https://www.youtube.com/watch?v=gjafEfoEsbl

ingrijirea paliativa este o munca de echipa, in conformitate cu standartele nationale de ingrijiri Paliative

lde tratament

incipiu

Pr

Evaluare: Alegeti pansamentul potrivit stadiului si

tipului de plaga (neinfectata, infectata, cu secretii).

Mediu umed: Pansamentele se transforma in gel,
creand un mediu propice vindecarii (granulatie si
epitelizare).

Absorbtie: Elimina exsudatul in exces, protejand
pielea.

Protectie: Impiedica patrunderea germenilor si
permit toaleta zilnica.

Schimb: Se schimba cand pansamentul se
decoloreaza/se umfla (Hydrocoll), sau cand se
transforma completin gel (Sorbalgon), sau la 7 zile
(Atrauman Ag).

Recomandari

Nu folositi Hydrocoll pe escare infectate, profunde
(osoase/musculare) sau arsuri grad 3.

Folositi Atrauman Agimpreuna cu un pansament
secundar, cum ar fi Zetuvit.






