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Ogretim Uyesi

Bilindigi gibi her cerrahi girisim ya da travma organizmada kiigiik ya da
biyiik bir yaray1 yani deri biitiinligiiniin bozulmasini ifade eder. Yara iyilesmesi
ise kompleks ve biyolojik bir islemdir. Deri biitiinligiiniin bozulmas: ile
viicudun savunma mekanizmalari devreye girer ve rejencrasyon olayim baslatir.
Canli organizmanin en iyi temel savunma mekanizmalarindan biri, yaray:
iyilestirme giiciidiir. Yarantn iyilesme siireci iginde bu siireci etkileyen pek cok
faktor soz konusudur. Bunlar: hastamin genel durumu, beslenmesi ( dzellikle
protein alimi ), yasi, sivi elektrolit dengesi, bagisiklik sistemi, Snceden
kullandig: ilaglar, hastanede uygulanan tedavi, radyoterapi, ameliyat ya da
travma sonrasmda ortaya c¢ikan komplikasyonlar, fiziksel aktiviteler ve
psikolojik durumdur.

Herhangi bir nedenle doku biitiinligiiniin bozulmasi, organizmada patojen
mikroorganizmalar igin bir giris kapisinin aralanmasi demektir. Bu kapinin tam
a¢ilmast ya da girisin engellenmesi ise iyi, planli ve bilgili bir yara bakim: ile
gergeklesir, Yara bakimy ile ilgili uzman kisilerin olmadii1 yerlerde (iilkemizde
bu isi iistlenen ayn bir ekip yoktur) saglik ¢aliganlari yara bakimimi iistlenirler.
Infeksiyonun ve yukarida saydigimiz diger faktdrlerin yara iyilesmesine etkisini
diistindiigiimiizde, hastaya bilingli yaklasimm &nem! vurgulanmaktadir.

Bugiin sayilari 2000’in itstiinde olan pansuman materyallerinin segimi,
uygulanis metodu, zamani ayrt bir bilgi ve beceri ister. Yapilan arastirmalarda
yara bakiminin nitelikli hemsirelerce yaptlmast vurgulanmis, bunun igin genel
cerrahi, Groloji, ortopedi, plastik cerrahi gibi alanlarda &zel egitim gerektigi
belirtilmistir. Bu iglemin bilgisiz ve vyetersiz yapimast hastanin gereksiz aci
¢ekmesine neden olacag! gibi hastaneye ve hastaya ekonomik bir yiik getirecek,
gereksiz antibiyotik kullanimi, komplikasyonlara ve saghk ekibinin yersiz enerji
ve zaman kaybina sebep olacaktir. Cerrahi bir iglem sonrasinda yaraya
uygulanan pansumanm amacr: Yarayr travimalara ve kotaminasyonlara karst
korumak ve desteklemek, drenaji absorbe etmek, insizyon b&lgesinin ya da
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vilcuttaki  yara bilgesini  destekiemek, hareketini  lasitlamak,  basmgh,
pansumania hiemostazisi destekiemek, ddemi azaltmak, hastay: fiziksel ve esﬂzﬁk
acidan rahatlatmaktir.

Gitniimiizde, pansuman materyalieri, oksijenin yara ile temas: varalarda
kullamacak silfisyonlarm trfl gibi konularda farkl vaklagimlar meveutiur,
Geligmis bani iilkelerinde yara tlrierine bagh olarak kullamlan pansuman
malzemeleri de degisik olmaktadir. Bunu yanmda pansumaniarn emiciliklerine
ghre hangi tir yaralarda lkullanlmast gerektidi tam bir kesinlik kazanmarmgtir.
Havayr gecirme Ozelliklerinden dolays emici veya vyar: emici pansumman
materyaileri tercih edilmektedir. Bylece yara nemii tutularak epiielizasyon
kolaylasinlir. Kuwu  ortamda, yaralarda yeni  hilcreler  kolaylikla
ilerleyememekte, daha fazla enerji harcamakta, hiicrelerin bir kismi zarar
gorerek tahrip olmaktadsr.

Emici ve yart emici pansumanlart kiyaslamak igin bir cok calismalar
yapilmistir. Kesin karar icin heniiz erken olmakla beraber, emici ve yar: emici
pansuman m ateryallprmm klasik gaz bezi pansumalara kivasta daha kuliamsh ve
kiitan tabakadaki acik sinir uglarim: koruyucu dzelliji ile daha az agridh oldugu
agiitir. Bu agiklamalara bakarak gaz bezi igeren pansumaniarin kullaniimamasi
gerektigi diisiinilmeldedir. Asirt drenaj ve nekroz nedeni ile pansumanin sik
degistirilmesi gereken varalarda gaz bezi materyal Szellikle tercih edilir. Banda,
kristalize sodyvom kiorit { Mesalt ) iceren gaz bezli pansumaniar Szellikle infekie
yaratarda etkin bigimde kullanidmaktadir. Hemsireler bu tip pansumanlar
secerken, vara kenarinda baslayan epitelizasyonu zedeleme riskinin ne Siclide

oldugony ve panswmanin hangi sikhikla deistirilmesi gerektifini gz Oniine
almalidir.

Yambklart ve genig yatak yaralananda sentetik pansumanlarm yaninda,
kadavra derisi, domvz derisi, insan ammniyoiik membrani gibi bivolojik
pansumanlarda uygulanmaktadir. Bunlar, swvi kaybim  azaltp, bolgesel
bakterilerin ¢ofalmasint engefler ve doku graniilasyonunu  desteklerler.
Giintimiizde bu konuda otograflarla tyi sonug}a‘i‘ alinmaktadir,

Yeni bir pansurnan tiiril de hydro«.ollmd pansurnanlardir, Okstjeni kismen
gegiren stomaya yapisan pansumaniara benzerler. iclerindeii birlegimier,
eksudanmn etkisi ile yara tizerinde jelatinimsi bir tabaka olusturur ve pansuman
Kaldinldeginda jel pansumandan ayrilip yara iistiinde kalarak yvent dokuyu korur.
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Yukarida da belittigimiz gibt yara iyilesme siirecini etkileyen faktdrler ve
kullanilan materyalin uygun segimi ve pansuman metodu Snem tasimaktadir. Bu
ctimleden olarak asagida agik bir yaraya sistemli bir yaklasimin nasil olmast
gerektifi konusunda bir drnek sunulmustur. Bu drnekleri gogaltmalk ve yaranim
yerine, karakterine uygun pansuman yapma yollarim aramak miimkindiir.
Ozellikle cerrahi servisier ve acil {initelerde gdrev yapan hemgirelerin gerek

hasta ve gerekse hastaneye getirdigi ekonomik yiikii goz Oniine alarak yara
bakimma Gzen gostermeleri, bu konuya iliskin sorun ve komplikasyonlar
mininem diizeye indirecektir.
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