Ocena rany



Kliniczna ocena rany

e Skuteczne leczenie rany wymaga doktadnej klinicznej
oceny rany.

* Ustalenie danych jak
- lokalizacja rany,
- wyglad tkanki

- obecnos¢ lub brak symptomow towarzyszgcych
zakazeniu dostarcza istotnych wskazéwek, ktére moga
pomoc lekarzowi w zidentyfikowaniu przyczyny
uszkodzenia tkanki oraz rozpoczeciu odpowiedniego
leczenia.



Rozmiary rany

e Ustalenie rozmiarow rany to parametr konieczny do
ustalenia metody leczenia.

* Najpowszechniej stosowang metodg mierzenia rany jest
uzycie linijki.

* W ramach pomiaru uwzglednic¢ nalezy

-dtugosc,

-szerokosc¢

-gtebokosc¢ rany.

* Powierzchnie rany mozna obliczyC poprzez przemnozenie
przez siebie wartosci liczbowych okreslajgcych
dtugosc,szerokosc i gtebokosc rany.



Lokalizacja rany

* Lokalizacja rany moze by¢ pomocna w zakresie ustalania
przyczyny powstania rany, a takze ustalenia planu
pielegnacji rany.

* Na przyktad, typowe owrzodzenie zylne konczyny
dolnej wystepuje zwykle w srodkowym odcinku dolnego
odcinka nogi, ponizej kostki i wymaga terapii
kompresyjnej, natomiast nie gojgce sie owrzodzenie
wystepujgce w nietypowym miejscu, jak np. twarz,
wymaga natychmiastowego ustalenia, czy nie zostato
wywotane przez nowotwor.



tozysko rany

e Zbadanie tozyska rany moze by¢ pomocne w zakresie
ustalenia odpowiedniego planu leczenia. Na przyktad,
zdrowa ziarnina ma kolor rézowy i oznacza, ze rana goi sie.

* Terapia nawilzania rany powinna zosta¢ wdrozona w celu
przyspieszenia epitelializacji.

* tozysko rany moze byc¢ pokryte tkankg martwicza
(brgzowawa, martwa tkanka), tkanka martwiczg wilgotna
oddzielajacy sie od zdrowej (z6tta tkanka widkninowa) lub
strupem (sucha skorzasta tkanka martwicza).

* Tego typu tkanki hamujg proces gojenia i wigzg sie z
koniecznoscig opracowania rany.



Brzegl rany

* Ocena brzegdw rany moze dostarczyc informacji w
zakresie przewlektosci i przyczyny powstania rany.

* Na przyktad, pekate brzegi rany sg zwykle typowe dla
ran przewlektych (brak postepujgcego wzrostu
nabtonka), dobrze oddzielone i ,wypchniete” brzegi sg
typowe dla owrzodzenia tetniczego, a zrolowane brzegi
moga by¢ oznaka zmian nowotworowych.

* Macerowane brzegi rany wskazujg na powazny wysiek
lub niewtasciwie dobrany opatrunek.



Skora otaczajgca rane

e Zbadanie skory otaczajgcej rane moze dostarczyc
informacji w zakresie skutecznosci zastosowanej metody
leczenia, a takze przyczyny powstania rany.

* Na przyktad, zapalenie tkanki tgcznej i stwardnienie
skory wokot rany wskazujg na rozszerzanie sie infekgji.
Maceracja skory otaczajgcej rane jest czesto oznaka
tego, ze opatrunek nie moze poradzi¢ sobie z wysiekiem
Z rany.

e Zabarwienie skory moze pomoc w zdiagnozowaniu

przyczyny powstania rany (np. chtodna i blada skdra
towarzyszy owrzodzeniu tetniczemu).



Oznaki infekcji

 Klasyczne oznaki infekcji to gorgczka, zaczerwienienie,
opuchlizna i bol. Dodatkowe objawy zainfekowania rany
obejmujg zwiekszony wysiek, obecnosc ropy, nieprzyjemny
zapach oraz krucha ziarnina.

* Doktadne oczyszczenie rany i ewentualna antyseptyka rany
powinny zostac przeprowadzone jak najszybcie;j.

* Nalezy rozwazyc¢ rozpoczecie terapii antybiotykowej w
oparciu o lokalng baze epidemiologiczng. Skutecznosc
leczenia majgcego na celu zlikwidowanie zakazenia nalezy
kontrolowac poprzez badania mikrobiologiczne oraz
wartosci najmniejszego stezenia hamujgcego antybiotyku-
MIC



Dokumentacja procesu oceny i
leczenia ran

1.Historia urazu
* Mechanizm urazu (co sie stato, obecnosc¢ ciat obcych)
* Wiek rany (kiedy wystapit uraz)

* Objawy towarzyszace (uktadowe, zdretwienie, utrata
funkciji)



2.Schorzenia przebyte/aktywne

* Obecnosc¢ choroby zasadniczej (cukrzyca, napady
padaczkowe)

* Uczulenia (na leki, na srodki znieczulajgce)

* Data ostatniego szczepienia przeciwtezcowego

e Zazywane leki (przeciwzakrzepowe, kortykosteroidy)
e Zawdd/hobby

* Prawo/leworecznosc



3.Badanie fizykalne
* Parametry zyciowe

* Wyniki badan ogdlnych/poszczegdlnych uktadéw (zaleznie
od okolicznosci)

* Opis rany

* Lokalizacja rany

* Dtugosc/rozlegtosc

* Gtebokos¢

* Stan (czysta/zanieczyszczona, brzegi rowne/nieregularne)
* Badanie czynnosciowe (zaleznie od okolicznosci)



4.Postepowanie
e Zastosowane znieczulenie (rodzaj i ilos¢ srodka)
e Oczyszczenie rany (zastosowany ptyn do przemywania)

» Szczegdtowe badanie rany/usuwanie ciat obcych,
opracowanie chirurgiczne rany

* Nici uzyte do zamkniecia rany (rodzaj, rozmiar, numer)
* Rodzaj opatrunku



5.Zalecenia dla pacjenta
* Pouczenia dotyczace pielegnhacji ran
* Termin usuniecia szwow



* radiologiczna,
* biochemiczna,
* bakteriologiczna



Wysiek z rany i rola opatrunkow

Wysiek produkowany jest w odpowiedzi na
skomplikowang interakcje miedzy nastepujgcymi
czynnikami:

* etiologia rany

* procesem gojenia rany
e Srodowiskiem rany

* naktadajgcymi sie roznymi procesami patologicznymi.



e Znaczenie badan mikrobiologicznych w leczeniu ran:
-ocena parametrow biochemicznych
-ocena ukfadu kostnego
-ocena ewentualnego zapalenia kosci



