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sar

* Fokusidag: Hva kan vi gjgre for a bedre sartilheling for vanskelig helende
sar?

* Huvilke sartyper har vi
* Fokus pa kompresjon- hvorfor er dette sa viktig.

* Det viktigste av alt : Det er alltid en pasient med sar som skal behandles-
ikke et sar pa en pasient.
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Kroniske / Akutte sar

— Vi skiller mellom akutte og kroniske sar (defineres ofte som sar med varighet over 6
maneder)

— Renesar

* Behandles sterilt Kirurgiske sar -> 48 timer for skift
(holdes tgrt)

— Urene sar (infiserte sar)

* Ren prosedyre

— Skiller mellom t@rr og fuktig sar behandling

*  Tortpa:

— terrnekrose, | eqq tart pa tert, og VAatt pa vatt!!

— 1-2 grads forbrenning,
— operasjonssar
— delhudstransplantasjon

*  Fuktig pa:
— vengse sar
— blandingssar
— 3 grads brannskade
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Arterielle sar

Diabetessar
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Blandingssar
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Sarvurdering

 Sarbunnen

* Infeksjon

 Sekresjon :Farge og lukt
 Huden rundt saret
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Gul farge

* Fibrin
— Protein som utskilles ved blodets koagulasjon

— Fibrinbelegg: dannes nar dgde celler samles i sarvaesken. Bestar av blant annet
fibrin, sergst eksudat, hvite blodceller og bakterier

— Gul farge, fuktig, lgst, strengformet belegg (fibrinbelegg)
— «Plugg»
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Gul farge

e Gul nekrose

— Ofte kalt «fettnekrose»; bestar av forandret fettvev, bindevevsrester og
fibrinutfellinger.

— Dgdt vev
— Ofte misfarget, seigt, stram lukt

— Fibrin har en gummiaktig substans, til forskjell fra gule nekroser som
inneholder “vevstrevler”

— Nekrose sitter fasti én ende
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Gul farge

 Knokler/sener
— Sener: lysegule, blankt, glinsende
— Knokler: lysegule eller hvite, lyd ved palpasjon

* Fettvev
— Dype sar, ofte kuttskader eller revisjoner
— Kan vaere vanskelig a skille
— Ser ofte friskere ut enn gul nekrose
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Rod farge

e Granulasjonsvev

— friskt redt og “smaknudrete”
 Hypergranulering

— det friske r@de vevet hever seg opp over sarflaten som sma blemmer
e Infisert granulasjonsvev

— Lys rgd eller burgunderrgd sarbunn som blgr veldig lett, kan vaere tegn pa
infeksjon eller iskemi

* Epitelceller
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Svart eller gra farge

e Fuktig svart nekrose
— Gir etter nar du trykker pa den
— Lgs og gul i kantene
— Kan vaeske — se pa bandasjen!
— Begr fjernes

* Tgrr svart nekrose
— Behandles tgrt
— Observeres ofte!

 Hematom/blodkoagler
* Dgd hud
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Infeksjon eller inflammasjon

ALLE kroniske sar inneholder bakterier
Bact svar skal ikke alene avgj@gre AB behandling.
- Redme,
- hevelse.
- Lukt
- Sekresjon
- Smerter
- Feber- nedsatt almentilstand

Ekstra obs pa diabetes pasienter
Ta bact etter rengjgring av saret og f@ér oppstart av AB
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Sarvaeske

* Hvordan ser bandasjen du fjerner ut?
e Farge pa sekresjon

e Mengde

e Lukt

* Konsistens
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Huden omkring saret

* Farge

* Temperatur
* Harvekst

* Neglstatus

o Tgrr/fuktig?
* @dematgs?
* Eksem?
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Tips til et godt sarstell

* Planlegge skift- legge frem utstyr f@r en fjerner bandasjen- kortest mulig
avdekking av saret . Lufting av sar frarades

* God temperatur i rommet

* Ved behov smertestillende i forkant

* God hygiene : skifte hansker mellom rent og urent

* Rengjgring: Dusje i temperert vann minimum 5 min.

» Beskytt sarkanter — eks cavilon / sinkpasta

* Smgre frisk hud med fet krem ( parfymefri)

e Ta mal av saret- evt bilde med pasientens telefon hvis mulig.
* Vaer tro mot prosedyre ikke endre for ofte.

» lkke for hyppige sarskift- sa sjelden som mulig innenfor en uke- sekresjon
avgjor det
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Helende og hemmende faktorer

e Alder

* Hypoksi - rgyking

* OQOvervekt/undervekt
* Nedsatt bevegelighet

e Stress

* Smerter

* Infeksjon

e Lokale faktorer i og rundt saret
* @demer

* Trykk

Hvis man snur en hemmende faktor,
far man en helingsfremmende faktor
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Valg av bandasje

« Skumbandasjer — absorberer sarsekret og holder saret fuktig.
Brukes alene eller i kombinasjon med andre bandasjer. F.eks. hydrofiber
eller silikonfilm.

Finnes med og uten kleber.
Eks: Biatain, Mepilex, Allevyn, Polymem

* Seglvbandasjer - inneholder og avgir sglv —virker dempende pa
bakterieflora. Finnes i flere typer bade som skum og hydrofiber.
Eks: Aquacel Ag, Mepilex Ag, Acticoat.

* Hydrofiberbandasjer — laget av cellulose -> gele, ved kontakt med
fuktighet — isolerer sarsekret i bandasjen.
Eks: Aquacel, Durafiber

e Silikonbandasjer — unnga at bandasjer fester seg i saret.
Eks: Mepitel, Silflex

e Hydrokolloid - holder sarflatene fuktig — rene sar med lite sekresjon
kan brukes pa sarkanter som beskyttelse, donorsteder
forebyggende mot gnagsar, trykksar. Eks. Duoderm, comfeel

e AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS Menneskelig naer — faglig sterk 17
°




* Hydrogeler —inneholder opp til 90% vann,

- benyttes for a Igse opp nekrose, kan benyttes i fistler og sarhuler.

- Legges pa rene sar for a holde dem fuktige.
Eks: intrasite gel, Purilon, Hypergel.

* Honning — Manukkahonning. Antibakteriell effekt
- Pseudomonas

- Fjerner fibrin og nekroser

- Fjerner lukt

Bruk av honning gker vaeskingen i saret, kan vaere smertefullt ved palegging,
avtar etter hvert.
Eks: Medihoney
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Hvorfor kompresjon?
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@dem = @ker avstand mellom kapillaerene i huden og vevet de forsyner 2
redusert utveksling av naering og oksygen = opphoping av avfallsstoffer
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Kompresjonsbehandling

* Legges fra teernes grunnledd til 2 fingerbredder under knehase
* Hel skal dekkes

* Foten skal vaere i 90 grader

* Flerelags kompresjon er mest effektiv — gir hgyere trykk

* Unnga bandasjer under kompresjon som kan skape ekstra trykk
(eks « bla» absorberende bandasjer.)
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Et hav av muligheter!

o E. AKERSHUS UNIVERSITETSSYKEHUS Menneskelig naer — faglig sterk




NEI, NEI, NEI, NEI
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Juxtacure/juxtalite fra MEDI

 Medisinsk effektiv kompresjon, hgy brukerkomfort
 Enkel 3 ta av og pa

 Mulighet for daglig hygiene og hudpleie
 Normalt fottgy

* Deltakelse/selvstendighet

* Mulig a etterstramme/justere kompresjonsgrad
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Huskeregler og tips

* Noe kompresjon er bedre enn ingen kompresjon.

» Skal alltid legges fra taernes grunnledd til to fingerbredder under knehase( selv om
pasienten klager over at de ikke har sko som passer)

* Bruke tid pa a forklare pasienten hvorfor kompresjon er viktig- informere om
aktivitet og at benet skal vaere elevert nar pasienten er i ro. Helst over hjertehgyde
men alt er bedre enn ingen ting.

— Oftere skiftfrekvens i starten nar en komprimerer.
* Gaover til kompresjonsstrgmper nar hevelse er gatt ned og sar i tilheling
 Kompresjonsstrgmper finnes i flere grader og ma tilmales av bandasjist.

* Kan sove med kompresjonsstremper om natten — hvis det ikke er ubehagelig- hvis
ikke skal disse taes av nar en legger seg og settes pa f@r en star opp om morgenen
for @ unnga hevelse.
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TED-strgmpe er ingen kompresjonsstrempe

Kompresjonsstrgmper skal skiftes ut etter 6 maneder

Vengs svikt vedvarer ogsa etter sartilheling — FOREBYGGING ER N@KKELEN!
Rett til refusjon av hjelpemidler til kompresjonsstremper

Sykehjem og hjemmesykepleien skal dekke ngdvendig sarutstyr — lovfestet

Kan far refusjon hvis steller selv/hos fastlege: 90 % etter 1971kr — sgke
helfo

@Dvelse gjor mester! https://www.youtube.com/watch?v=5iGA9tCyFyA
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