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1 Uvod

1.1 Ciljevi ovog kratkog udzbenika

Ovaj kratki udzbenik pruza temeljna znanja o profilaksi i leCenju dekubitusa.
Omogudava razumevanje nastanka, faktora rizika i klasifikacije dekubitusa.
Poseban fokus je na preventivhim merama i profesionalnoj nezi osoba koje su
pogodene. Prikazane su i efektivne strategije za zbrinjavanje rana i koriséenje
pomagala.

Podsti¢e razvoj prakti¢nih vestina kroz studije slucaja i prakti¢ne upute.
Negovateljima je omoguéeno donosSenje odluka zasnovanih na dokazima i
izrada individualnih planova nege. Posebna paznja posvedena je
interdisciplinarnoj saradniji.

Udzbenik uzima u obzir eti¢ke i pravne aspekte nege. Takode, sadrzi smernice
za dokumentaciju mera - esencijalno za osiguranje kvaliteta. Cilj je podrzati
negovatelje u optimalnom zbrinjavanju stanara i odrzivo smanjiti stopu
dekubitusa.

1.2 Znacaj dekubitus profilakse i leCenja u nezi
starih lica

Dekubitus predstavlja znacajan zdravstveni rizik u nezi starih osoba. Ako se ne
le¢i, moze imati ozbiljne zdravstvene posledice, ukljucujuéi infekcije i hroni¢ne
rane. Stoga prevencija zahteva posebnu paznju.

Prevencija dekubitusa smanjuje ne samo zdravstvene komplikacije, vec¢ i
poboljSava kvalitet zivota stanovnika. Efektivno rasterecenje pritiska i pazljiva
nega koze su klju¢ni za manje rizika od pojave dekubitalnih rana. Preventivne
mere pomazu u smanjenju potreba za negom i dugoro¢no smanjuju troskove
nege.

Pored prevencije, rano prepoznavanje i leCenje dekubitusa su presudni.
Metode leCenja, kao Sto je savremena nega rana, znacajno doprinose izleCenju
i smanjenju bola. Multidisciplinarni pristupi, ukljuCujué¢i saradnju sa
medicinskim stru¢njacima, poboljSavaju rezultate leCenja.

Uloga negovatelja je ovde od posebnog znacaja. Njihovo istrenirano oko za
prepoznavanje faktora rizika i primenu profesionalnih praksi nege su
neophodne za uspe$nu profilaksu i le¢enje. Skole i obrazovne ustanove za
negu obucavaju kako bi se razvile ove kompetencije, kako bi se pruzila
najbolja moguéa nega stanovnicima. Kroz kontinuiranu kvalifikaciju,
negovatelji ostaju uvek u toku sa najnovijim nau¢nim dostignuéima, Sto je
klju¢no za uspesnu primenu mera profilakse i leCenja.
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1.3 Uloga negovatelja u prevenciji i lecenju
dekubitusa

Negovatelji imaju centralnu ulogu u prevenciji i leCenju dekubitusa. Njihov
uticaj pocinje procenom i identifikacijom faktora rizika. Oni sprovode redovne
inspekcije koze i koriste alate za procenu kako bi identifikovali stanovnike koji
Su u opasnosti.

Pazljivo planiranje je klju¢no. Negovatelji izraduju individualne planove nege i
integriSu sve neophodne mere za smanjenje rizika. Izbor odgovarajudih
tehnika i intervala za postaviljanje prilagodava se zdravstvenom stanju
stanovnika.

U praksi je upotreba pomodi klju¢na. Negovatelji koriste specijalne duseke ili
jastuke kako bi smanijili pritisak na osetljive delove tela. AngaZovanje
negovatelja je od sustinskog znacaja kako bi se preventivhe mere pravilno
implementirale i prilagodavale.

Mobilnost je sustinski element profilakse. Negovatelji aktivho podstic¢u
samostalnu mobilizaciju stanovnika, redovno pomazu u vezbama kretanja i
integriSu strategije mobilizacije u svakodnevnu negu.

Kod leCenja postojecih dekubitusnih rana, negovatelji primenjuju kvalifikovane
metode nege rana. Biraju odgovaraju¢e zavoje i proizvode za negu,
obezbeduju higijenske uslove i predstavljaju vaznu kontakt ta¢ku u direktnoj
nezi rana kao i u komunikaciji sa lekarima i terapeutima.

Obuka i usavrSavanje negovatelja su presudni da bi se stru¢no znanje odrzalo
na trenuthom nivou. Samo tako mogu efikasno raditi u interdisciplinarnom
timu i stalno unapredivati negu stanovnika.

Konalno, negovatelji nose odgovornost za sveobuhvatnu dokumentaciju.
Beleze promene u stanju koze i dokumentuju sve profilakti¢ke i terapeutske
mere. To ne samo da osigurava kvalitet nege, vec¢ predstavlja i osnovu za
reviziju i prilagodavanje planiranja nege.
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2 Osnovi dekubitusa

2.1 Sta je dekubitus

Dekubitus, takode poznat kao prelezlina, lokalizovano je ostedenje koze i ispod
lezedeg tkiva koje nastaje usled dugotrajnog pritiska ili pritiska u kombinaciji
sa smicanjem. Ova ostecdenja tkiva ¢esto se javljaju na mestima gde su kosti
blizu povrsSine koze, kao Sto su pete, krsna kost, laktovi ili lopatice. Zbog
pritiska dolazi do prekida cirkulacije krvi u zahvaé¢enim podrucjima, Sto dovodi
do nedovoljne isporuke kiseonika i hranljivih materija tkivu. Ova nedovoljna
isporuka moze konacno dovesti do odumiranja tkiva, Sto se naziva nekroza.
Dekubitus je ozbiljna komplikacija koja se posebno javlja kod nepokretnih ili
osoba prikovanih za krevet. Rano prepoznavanje i dosledna prevencija su
klju¢ni za spreCavanje nastanka prelezlina i ocuvanje kvaliteta zivota
pogodenih osoba.

2.2 Patofiziologija dekubitusa

Dekubitus nastaje prvenstveno zbog duzeg pritiska na kozu i ispod nje lezede
tkivo. Ovakvo delovanje dovodi do poremedaja mikrocirkulacije. Pritisak
komprimira kapilarne sudove Sto smanjuje protok krvi i narusava snabdevanje
tkiva kiseonikom i hranljivim materijama. Dolazi do nagomilavanja krajnjih
produkata metabolizma, koji dodatno ometaju ¢elijski metabolizam.

Veé¢ nakon dva sata neprekidnog delovanja pritiska mogu se pojaviti prvi
ireverzibilni ostedenja tkiva. Medutim, teske posledice nisu samo posledica
pritiska. Dodatni faktori kao sto su shear sile, koje nastaju pomeranjem slojeva
koze jedni preko drugih, pogoduju povredi kapilara, dodatno pogorsavaju
protok krvi i tako pospesuju nastanak dekubitusa.

Vasoaktivni citokini i upalni medijatori se oslobadaju kao odgovor na osteéenje
¢elija. Oni pojacavaju lokalnu upalnu reakciju. Kada pritisak traje i bez
intervencije oste¢enja napreduju na dublje slojeve tkiva kao Sto su misiéi i
kosti.

Vidljiv znak ovih procesa moze biti nebljeduju¢e crvenilo koze, koje je
uzrokovano dubljom upalom i ostedenjem kapilara. Ako pritisak ostane
neleCen, moze doc¢i do potpune nekroze pogodenog tkiva. Infekcija rane
predstavlja dodatnu komplikaciju, jer uzro¢nici mogu prodrijeti u osStec¢eno
tkivo.

Patofiziologija dekubitusa ukljucuje kompleksnu interakciju mehanickih sila i
biohemijskih procesa, koji na kraju dovode do osStecenja tkiva. Duboko
razumevanje ovih procesa je presudno za razvoj efikasnih profilaktickih i
terapeutskih mera.

6 Osnovi dekubitusa
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2.3 Faktori rizika za nastanak dekubitusa

Dekubitus ne nastaje samo usled fizi¢kih uticaja poput pritiska i sila smicanja.
Razli¢iti faktori rizika pogoduju nastanku dekubitalnih ulkusa i treba ih uvek
uzeti u obzir u svakodnevnoj nezi.

Jedan od klju¢nih faktora je ograni¢enje kretanja. Nepokretnost, izazvana
dugotrajnim lezanjem u krevetu ili smanjenom pokretljivos¢u, dovodi do duzeg
stati¢ckog opteredenja odredenih delova tela. Ovo povecava rizik od nedovoljne
cirkulacije krvi i time propadanja tkiva.

Dalji faktor rizika je nutritivno stanje. Nedovoljno snabdevanje proteinima,
vitaminima i mineralima slabi strukturu koze i tkiva i usporava regenerativne
procese. Pothranjenost i dehidracija pogorsavaju imunski sistem, povedavaju
sklonost ka osteéenjima koze i produzavaju vreme zarastanja rana.

Povedana vlaznost koze, izazvana inkontinencijom ili poja¢anim znojenjem,
takode povecava rizik od dekubitusa. Vlazna koza je meksa i brze gubi svoju
zastitnu funkciju. Rezultat su maceracije koje osteduju barijeru koze i sluze
kao ulazna kapija za klice.

Bolesti poput dijabetes melitusa ili vaskularnih poremecaja takode uti¢u na
sklonost ka dekubitusu. Dijabetes moze dovesti do mikro- i makroangiopatija,

pogorsavajudi cirkulaciju i ometaju¢i zarastanje rana. Arterijski ili venski
poremedaji cirkulacije pogorsavaju snabdevanje tkiva kiseonikom i hranjivim
materijama.

Senzorne disfunkcije, koje se javljaju kod neuroloskih bolesti, takode igraju
ulogu. Pacijenti sa smanjenim osecajem bola ¢esto ne primecuju pritisak na
vreme, sto povecava rizik od pogorsanja.

U celini, faktori rizika za dekubitus su razli¢iti i zahtevaju kriticku procenu od
strane negovatelja. Sveobuhvatna analiza rizika omogudava individualno
planiranje prevencije i ciliane mere za profilaksu dekubitusa.

2.4 Klasifikacija stadijuma dekubitusa

2.4.1 Stadijum 1: Crvenilo koze

Nepritisna crvenilo koze oznacava prvu fazu dekubitusa. Ova promena na kozi
cesto se javlja na istaknutim koStanim vrhovima i delovima tela gde je koza
izlozena povedanom pritisku i smi¢nim silama, kao Sto su trti¢na kost, pete il
laktovi.

Crvenilo koze je najraniji znak ostedenja tkiva koja, bez brzog i doslednog
delovanja, mogu napredovati u teze faze dekubitusa. Razlika izmedu obi¢nog
crvenila koze je u tome Sto se pri pritisku crveni deo ne menja boju, Sto
ukazuje na kapilarnu mikro-trombozu i pocetne upalne procese.

Osnovi dekubitusa 7
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Bez rasterecenja pritiska Steta napreduje. Zato je brzo prepoznavanje ove faze
presudno. Negovatelji treba da obavljaju redovne inspekcije koze kod
ugrozenih stanara i posebno obrate paznju na nepritiskajuc¢a crvenila.

Najvaznije mere za lecenje u ovoj fazi su rasterecenje pritiska i eliminacija
smicnih sila. Neposredno premestanje optere¢enog dela tela je neophodno
kako bi se sprecilo dalje oStecenje. Prilagodavanje tehnike pozicioniranja, kao
Sto je koriS¢enje sistema za meko lezanje, dodatno pomaze u smanjenju
pritiska.

Takode je vazno pridrzavati se dosledne nege koze. Suvocu i vlagu treba
izbalansirati kako bi se oCuvala prirodna zastitna funkcija koze. Koris¢enje pH
neutralnih sapuna i krema koje vradaju masno¢u moze podrzati barijeru koze.

Ova faza zahteva i povecdanu senzitivizaciju osoblja za negu i pogodenih
osoba. Odgovaraju¢e obuke za prepoznavanje i prevenciju su esencijalne.
Mobilizacija i promovisanju sopstvenog kretanja pogodenih osoba mogu se
preventivno koristiti, da podstaknu cirkulaciju i oCuvaju zdravlje koze.

Sve u svemu, prva faza predstavlja kriticnu fazu koja postavlja smernice za
tok dekubitusa. Rano delovanje moze spreciti prelazak u teze faze i znacajno
poboljsati kvalitet Zivota pogodenih osoba.

2.4.2 Stadijum 2: Ostecenje koze

U stadijumu 2 dekubitusa karakteristiCan je delimi¢an gubitak tkiva. Ovaj se
odnosi na epidermis i moze se prosiriti do derme, Cesto vidljiv kao plitki ulkus
ili plik. Lezija ima ruziCasto-crvenu boju rane i nema nekroti¢ne naslage.

Plikovi mogu biti netaknuti ili otvoreni, Sto dovodi do otvorene rane. Ovaj
stadijum se Cesto javlja na delovima tela koji su konstantno izlozeni pritisku,
kao Sto su zadnjica ili pete.

Dijagnoza u ovom stadijumu zahteva temeljnu inspekciju i palpaciju
pogodenih podrucja koze. Vazno je zastititi netaknute plikove; otvoreni plikovi
se tretiraju kao rane. Koris¢enje prozirnih ili hidrokoloidnih zavoja je
uobicajeno, jer oni podrzavaju vlazan proces zarastanja rane.

Glavni cilj leCenja obuhvata rasterecenje pritiska i odrzavanje vlazne sredine
rane. Kontinuirani nadzor zbog znakova infekcije je neophodan. Podjednako
vazna je nutritivna podrska putem ishrane bogate proteinima i energijom;
time se optimizuje zarastanje.

Redovno premesStanje i koriS¢enje pomagala za pozicioniranje, koja
rasporeduju i smanjuju pritisak, su klju¢ne preventivhe mere. Takode, obratite
paznju na negu koze. Cis¢enje koZe treba sprovoditi pazljivo i koristiti kreme
za vlazenje kako bi se osigurala funkcija barijere.

Za uklju¢ene u negu, obuka u postupanju sa obolelima i ranim prepoznajnim
znacima ovog stadijuma je klju¢na. Raspolazite obimnim znanjem o tehnikama
leCenja rana kako biste sprecili pogorsanje u stadijum 3.

8 Osnovi dekubitusa
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Bliska saradnja u interdisciplinarnom timu je potrebna da bi se osigurao
sveobuhvatan plan nege koji se bavi specificnim potrebama pojedinca.

2.4.3 Stadijum 3: Dublja ostecenja tkiva

U stadijumu 3 dekubitusa dolazi do potpunog gubitka slojeva koze do
potkoznog tkiva. Ova duboka ostecenja tkiva klinicki se manifestuju kao
duboke, otvorene rane sa vidljivim ili nevidljivim potkoznim masnim tkivom.
Zone ostecenja okolnog tkiva su Cesto nekroti¢ne i prekrivene zuckastim do
sivim fibrinom. Rubovi rane uglavnom nisu jasno definisani.

Izlozenost potkoznog tkiva nosi povecdan rizik od infekcija, zbog ¢ega je nega
rane od najvece vaznosti. Cis¢enje rane idealno se vréi sterilnim fizioloskim
rastvorom kako bi se uklonio nekroti¢ni materijal i detritus. Koriste se
savremeni materijali za zbrinjavanje rana, prilagodeni ravnotezi vlage u rani,
kao Sto su alginati ili penujudi zavoji. Ovi materijali podsti¢u autoliticko
CiS¢enje rane i stvaraju optimalno okruzenje za zarastanje.

Pored nege rane, rasteredenje pritiska predstavlja klju¢nu meru. Naime,
nastanak dubokih oStedenja rezultat je kontinuiranog pritiskanja i trenja.
Redovno menjanje poloZaja kao i koris¢enje specijalizovanih pomagala za
polozaj i rastereéenje madraca su stoga od sustinskog znacaja. OsStedena
kozna regija mora biti ciljano oslobodena pritiska.

Multiprofesionalna saradnja je presudna u ovom stadijumu. U to spada
konsultacija sa terapeutima za rane, specijalistima i nutricionistima. Mogudi
sistemski uzrok ili prateca bolest koja ometa zarastanje rane treba da se ledi.
Nutritivni status pacijenta mora biti optimizovan, obezbedujué¢i dovoljno
proteina, vitamina i kalorija.

Temeljna dokumentacija stanja rane, intervencija i toka =zarastanja je
neophodna da bi se procenio uspeh lecenja i izvrsile prilagodbe u planu nege.
Ovi zapisi moraju biti redovno pregledani i azurirani.

Za negovatelje je suoCavanje sa dubokim dekubitalnim ¢irevima izazovno.
Dovoljna obuka i edukacija u oblasti savremene nege rana i preventivnhih mera
je neophodna da bi se obezbedila adekvatna nega. Cilj je povedati kvalitet
Zivota pogodenih osoba kroz efikasne mere i podrzati zarastanje tesko
oStecenih tkiva.

2.4.4 Stadijum 4: Duboko oStecenje tkiva

U stadijumu 4 dekubitusa prisutna su duboka ostedenja tkiva, koja mogu
dosezati preko potkoznih slojeva do misi¢a, kostiju i tetiva. Ove duboke rane
su ozbiljna medicinska stanja koja zahtevaju intenzivnu paznju i lecenje.

Rana Cesto ima vidljive znakove gubitka tkiva sve do miSi¢a i kostiju, Sto moze
biti povezano s nekrozom. Moze dod¢i do formiranja Supljine rane koja je
obeleZena unistenjem dubokih struktura. Cesto se u rani nalaze opsezni slojevi
ili nekroti¢cno tkivo, koje se mora pazljivo ukloniti kako bi se potaklo
zarastanje.
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Prevencija i leCenje dekubitusa

Temeljno ciS¢enje rane debridmanom, koje se moze obaviti hirurski ili
enzimatski, je neophodno za uklanjanje nekroticnog materijala. Ova mera
smanjuje bakterijsko opterecenje i podstiCe granulaciju tkiva. Koris¢enje
naprednih tehnika za negu rana, kao Sto je vakuum terapija, moze pomodci u
potpori procesa zarastanja i povlacenja ivica rane.

Oslobadanje od pritiska ostaje klju¢na mera kako bi se pospesilo zarastanje i
sprecila dalja oStecenja. Napredni sistemi za lezanje i madraci za raspodelu
pritiska su neophodni za smanjenje opteredenja zahvadenih tkiva. Bolnice i
ustanove za negu treba da osiguraju dostupnost dovoljno specijalizovanih
pomagala.

U ovom stadijumu postoji visok rizik od infekcije, stoga je redovna kontrola
znakova infekcije neophodna. Adekvantna antibiotska terapija moze biti
potrebna ako se sumnja na sistemsku ili lokalnu infekciju. Ciljana antimikrobna
terapija trebala bi biti uskladena na osnovu rezultata kulture iz rane.

Ishrana pacijenta igra klju¢nu ulogu u procesu zarastanja. Ishrana bogata
proteinima, vitaminima i mineralima podrzava zarastanje rana i obnovu
osStecéenih tkiva. Preporucuje se saradnja sa nutricionistima kako bi se razvila
individualna ishrana.

Kompleksna nega zahteva blisku saradnju sa interdisciplinarnim timom
stru¢njaka, ukljuuju¢i stru¢njake za upravljanje ranama, nutricioniste i
fizioterapeute. Ovo osigurava sveobuhvatnu negu i celovit pristup obnovi
zdravlja tkiva.

Negovatelji moraju biti upoznati sa izazovima i tehnikama obrade rana. Obuke
u oblasti moderne nege rana su esencijalne kako bi se upoznao i primenio
najnoviji standard prakse. Fokus je na poboljsanju kvaliteta zivota pogodenih i
oCuvanju samostalnosti Sto je vise mogude. Detaljna dokumentacija procesa
nege i zarastanja je neophodna za kontinuiranu procenu i prilagodavanje
planova nege. Ovi zapisi treba da budu redovno pregledani od strane svih
uklju¢enih u negu.
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Kratki priru¢nici za negu starih lica

7 Ovo je samo pregled

Celokupna knjiga je dostupna na https://www.altenpflege.de za registrovane
korisnike. Registracija i koriS¢enje su besplatni. Ko ne zeli da se registruje,
moze uplatiti iznos naveden na stranici 2 putem Paypala na
buchhaltung@factsoft.de i pri tome navesti i naslov knjige i adresu e-poste.
Nakon toga ¢e PDF biti poslat putem e-poste.

Pored besplatnog pristupa kratkim udzbenicima, registracija na altenpflege.de
omogucava direktno apliciranje za poslove. Takode, i postavljanje besplatnih
oglasa za posao. Postanite i vi deo altenpflege.de zajednice.
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