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Ek 7: Yara Bakim Uriinleri ve

Elastik Coraplar

Bu ekte yara pansumanlari, bandajlar ve elastik ¢oraplar
ele alinacaktir.

Yara pansumanlan
Asagida kronik yaralarin (vendz iilserler ve dekubitus iil-
serleri) tedavisi ile ¢esitli pansumanlarin rolii kisaca belir-
tilmistir; bu notlarda genellikle ¢ok kisa siirede iyilesen
temiz cerrahi yaralarin tedavisi ele alinmamaktadir. Yara
bakiminda kullanilacak uygun pansuman yalniz yaranin
tipine degil, iyilesme siirecinin bulundugu evreye de bag-
Iidir. Tyilesme siirecinin baglica evreleri sunlardir:

temizlik, debridman;

graniilasyon, damarlanma;

epitel olusumu.

Yaranin biiziilmesi de 6nemlidir ve yara temizlenir te-
mizlenmez baslayabilir.

ideal pansumanin, yaranin asagidaki durumda kalmasi-
ni1 saglamasi gerekir:

eksiidali ve nemli, ancak masere degil;

klinik enfeksiyon ve asir1 dokiilme yok;

toksik kimyasal maddeler, pargaciklar ya da lifler yok;

iyilesme igin optimum sicaklikta;

sik degistirme gereginden etkilenmez;

optimum pH degerinde.

Yara iyilesmesi gesitli evrelerinden gecerken bu gerek-
sinimlerin biri ya da digerini daha oncelikli yerine getire-
bilmek icin degisik bir pansuman uygulanmasi gerekebi-
lir. Yaranin tipine ve iyilesme siirecinin evresine gore
pansumanlarin islevleri asagidaki gibi 6zetlenebilir:

me siiresinin kisaltilmast miimkiindiir; kuru gazli bez gibi
pansumanlarin yeri simirhdir, iritasyona neden olan temiz-
leyicilerin kullanimi gibi uygulamalar zararh olabilir ve
artik gegmiste kalmistir.

Aljinath, kopiiklii, hidrojel ve hidrokolloid pansu-
manlar yaradaki eksiidayr emip yaranin sivi igerigini kont-
rol altinda tutmak iizere tasarlanmustir. Tiimiiniin etkili ol
dugu ileri siiriiliirse de herhangi bir iiriiniin agik¢a daha
iistiin oldugunu kanitlayan pek az ¢aligma yapilmistir. Bu
nedenle farkli pansumanlar arasinda yapilacak se¢im yal-
niz yaranin tipine ve evresine degil, ayrica kisisel deneyi -
me, mevcut olan pansuman tiiriine, hastanin tercihine ya
da toleransina ve yaranin bulundugu bélgeye de baghdir.

ALJINATLI PANSUMANLAR

Aljinatli pansumanlarin jel olusturma 6zellikleri kullani-
lan iiriine gore degisir. Baz iiriinler yalmzca kaldirilarak
cikartilabilen kismen jellesmis bir katman yapacak kadar
siirh dlgiide jel olusturur; bazilart ise su ya da serum fiz-
yolojik ile temizlenebilen amorf bir jel olusturur. Ikinci
bir ortii gereklidir. Son derece emici oldugundan orta de-
recede ya da bol miktarda eksiida iceren yaralar igin uy-
gundur, eskarlar ya da kuru yaralarda kullanilmamalidir.

KOPUKLU PANSUMANLAR

Kopiiklii pansumanlar az miktarda eksiida olusturan yara-
lar i¢in uygun olan iiriinlerden agir1 6lgiide eksiidal yara-
lar igin son derece emici yapilara kadar degisen bir yelpa-
ze igerir. Ayrica sekonder pansuman olarak da kullanila-
bilir.

HIDROJEL PANSUMANLAR

Yara tipi Pansumanin rolii

Kuru, nekrozlu, kara Nem tutma ya da
rehidratasyon

Sar1, nekrotik pargal Kuruysa nem tutma ya da
rehidratasyon

Nemliyse s1vinin emilmesi
Olasilikla kokunun emilmesi
Olasilikla antimikrobiyal
Sivinin emilmesi

Is1 yalitim

Olasilikla kokunun emilmesi
Olasilikla antimikrobiyal
Nem tutma ya da

Temiz, sizintil
(graniilasyonlu)

Kuru, az miktarda

eksiidal rehidratasyon
(epitellesme var) Yapigmayi onleme
Is1 yalitimi

Hidrojel pansumanlar en ¢ok yaranin bigimini alabilen
amorf, yapiskan bir madde olarak kullanima sunulmustur.
Bu pansumanlar genellikle kuru ve nekrotik pargali yara-
lar1 nemlendirmek ve otolitik debridmani kolaylagtirmak
icin kullanilir, ancak sinirl miktarda ekstida emici ozelli-
i de olabilir.

HIDROKOLLOID PANSUMANLAR

Cerrahi pansumaninin gerekliliklerinin (6rn. yara iyiles-
mesi i¢in nemli ortamin korunmasinin yararh oldugunun)
daha iyi anlagilmasi, kronik yara bakimini iyilestirmistir.
Aljinath, kopiiklii, hidrojel  ve hidrokolloid pansuman-
lar ile belirgin bir 6l¢iide, buhar gecirgen filmler ve zar-
lar ile de 6nemli dl¢iide agrinin azaltilabilmesi ve iyiles-

Hidrokolloid pansumanlar genellikle buhar gegirgen bir
filmin ya da kopiigiin tizerinde emici bir katman seklinde
hazirlanmigtir. Uzerinde yer aldig1 yapinin kapatict 6zelli-
gi nedeniyle klinikte enfekte ya da asirt miktarda eksiida
olusturan yaralarin tedavisi i¢in uygun degildir, eskarlari
yumusatmak ya da graniilasyonu artirmak i¢in kullanilabi-
lir.

BUHAR GECIRGEN FILMLER VE ZARLAR

Buhar gegirgen filmler ve zarlar su buhari ve oksijenin
gegmesine izin verirken su ya da mikroorganizmalari ge-
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cirmez ve hafif derecede eksiida olusturan yaralar i¢in uy-
gundur. Bigim vermek kolay oldugundan kullanima elve-
riglidir, nemli bir iyilesme ortami saglar, bazilar1 yaranin
siirekli gozlem altinda tutulabilmesini de saglar. Bununla
birlikte, su buhart kayb: eksiida olusumundan daha yavas
olabileceginden pansumanin altinda siv1 birikebilir, bu da
dokunun maserasyonuna ve pansumanin yapistig1 bolgede
kirigmaya yol acabilir (bakteri girisi riski de vardir). Son
zamanlarda gelistirilen formlarinin gaz gecirgenligi arti-
rilmigtir; bazilar1 suda ¢oziinen antimikrobiyaller igerir.
Bu gelismelere karsin, buhar gegirgen film ve zarlar genis
ve bol miktarda eksiida olusturan yaralar igin pek uygun
degildir, kronik bacak iilserlerinde hi¢ kullanilamayabilir.
En ¢ok jellerin iizerinde sekonder pansuman olarak kulla-
nilir.

YAPISKANLIGI AZALTILMI$ PANSUMANLAR

Perfore filmli emici pansumanlar  gazli pansumanlarin
kullaniminda ortaya ¢ikan yapigma sorunlarinin iistesin-
den gelmek iizere gelistirilmistir; ne var ki yalniz hafif-or
ta derecede eksiidal yaralar i¢in uygundur, bu nedenle ba-
cak iilserleri ya da bol miktarda kivamli eksiida olusturan
diger lezyonlarda kullanilmaz.

Orgiilii viskoz primer pansuman, eksiidali yaralarda pa-
rafinli gazli bez i¢in bir se¢enek olusturur.

Povidon-iyotlu bez pansuman, hidrofil polietilen glikol
esasli ve povidon-iyot emdirilmis orgiilii bir viskz pan-
sumandir; bu 6zelligi iyotun yaraya difiizyonunu kolay-
lagtirir ve pansumanin su ya da serum fizyolojik ile yika-
narak gikartilabilmesini saglar. Iyot genis spektrumlu an-
timikrobiyal etkiye sahip olmasina karsin yaradaki eksii-
da ile hizla deaktive olur ve ayrica sistemik emilim mey-
dana gelebilir.

KOKU EMICI PANSUMANLAR

tavsiye edilmez. Fr inli gaz bezli | kulla-
niminda agirt duyarlilik insidans: yiiksektir, fazla miktar-
da maruz kalma sonucunda framisetin emilimi ve buna
bagli olarak ototoksik etki gibi sistemik etki riski vardir;
kullanimu kisa siireli olmak iizere 6zgiil endikasyonlarla
sinirl olmalidir. Sodyum fiizidath pansumanda asir1 du-
yarlihk fazla sorun olusturmazsa da sistemik antibiyotik
kullaniminin gerekli olabilecegi durumlarda (6rn. kemik
enfeksiyonlari ve yaniklar) kuramsal olarak bakteri diren-
ci gelismig olmasi olasiligi ozellikle endise uyandirir.
lorheksidinli gaz bezli direng ve agir1 du-
yarlilik olasilig1 yiiksek degilse de etkinligi kuskuludur.

CERRAHI ABSORBANLAR

Cerrahi absorban pansumanlarin, yaraya yapistiklarindan,
lifleri yaraya girdiginden ve yaray1 dehidrate ettiklerinden
pek ¢ok dezavantaji vardir; ayrica eksiida sizmasina ola-
nak sagladiklarindan enfeksiyon riski de vardir.

Bandajlar ve yapiskanlar

Bandajlar, yap: ve islevlerine gore pansumanin yerinde
tutulmasi, destek ve baski olusturulmasi amaciyla kulla-
nilir.

ELASTIK OLMAYAN BANDAJLAR

Elastik olmayan 6rgii malzemeden yapilan bandajlarin ye-
rini artik daha iyi bigim verilebilen iiriinler almustir, bu ne-
denle rolleri son derece sinirhdir.

BICIM VERILEBILEN HAFIF BANDAJLAR

Bu pansumanlarin enfekte yaralardaki kokunun emilme-
sinde énemli bir rolii vardir. Bazi pansumanlar bakterileri
baglayarak da yara iyilesmesine yararli etkide bulunursa
da, bu etki heniiz dogrulanmamstir.

PANSUMAN PAKETLERI

Pansuman paketlerinin rolii ¢ok simirhdir. Temiz bir alan
olusturmakta kullanilir; asagida belirtilen paketler pamuk
icerirse de yara tizerinde kullanilmast tavsiye edilmez.

GAZLI PANSUMANLAR

Gazli (gaz bezli) pansumanlar, liflerin yapismasini dnle-
mek i¢in beyaz ya da sar1 yumusak parafin emdirilmis pa-
muk ya da viskdz liflerden yapilir; ancak bu amaca
kismen erigilmistir ve parafinin emilimi azaltmak gibi is-
tenmeyen bir Ozelligi vardir. Yumusak parafin icerigi
azaltilmug olan iriinler emilimi daha az bozar; geleneksel
miktarda parafin icerenlerin deri greft nakli i¢in daha uy-
gun oldugu diisiiniilmektedir.

ILACLI GAZLI PANSUMANLAR

Tlagh gazli (gaz bezli) pansumanlarin timiiniin dezavan-
tajlart vardir; yara bakiminda kullanilmalari genellikle

Bigim verilebilen hafif bandajlar, hareket ya da kan akimi-
ni kisitlamaksizin  pansumani yaranin iistiinde tutmak
amaciyla pansumani yerinde tutmak i¢in kullanilir. Bicim
verilebilen esnek bandajlann  elastikligi bicim verilebi -
len pamuk bandajlardan  daha fazladur.

SILINDIRIK BANDAJLAR

Silindirik bandajlar, islevine gére cesitli bicimlerde olabi-
lir. Bazilari ortopedik al¢ilarin altinda kullanilirken bazi-
lar1 krem ya da merhem (gii¢lii kortikosteroidler icerenler
digindakiler) siiriilecek bolgenin korunmasi i¢in uygun-
dur. Elastik tiplere bi¢cim verilebilmesi ozellikle viicudun
ulasilmasi gii¢ bolgelerindeki pansumanlarin yerinde tu-
tulmasinda kullanilmasini saglarsa da, yeterli baski sagla-
madiklarindan ddemli bir kol ya da bacak ya da varis iil-
seri tizerinde baski olusturmak igin tek arag olarak kulla-
nilmalari dogru degildir.

DESTEK BANDAJLAR

Krep bandajin cesitli tiplerini kapsayan hafif destek ban-
dajlar 6dem olusumunu engellemek igin kullanilir; ayrica
hafif burkulmalarda ve eklemlerde destek saglamak igin
de kullamilirsa da, bu amagli etkinligi heniiz kanmitlanma-
mugtir. Uzama 6zelligi sinirh oldugundan uygun olmayan
bir basing olusturmadan hafif bir destek saglayabilir.
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YUKSEK KOMPRESYON BANDAJLARI

ILACLI BANDAJLAR

Bu iiriinler biiyiik varislerin, posttrombotik venoz yeter-
sizligin, vendz bacak iilserlerinin ve ortalama boydaki kol
ve bacaklarda olusan yaygin 6demin tedavisinde gerek
duyulan ileri derecede baskiyr olugturmak igin kullanilir.
Bu bandajlari kullanan kisinin iiriinlerin elastik 6zellikle-
rini bilmesi ve dikkatle agsamali baski saglama tekniginde
deneyimli olmasi gerekir. Bu iiriinlerin yanls kullanimi
esit olmayan ve yetersiz baski ya ya da tehlikeli diizeyde
baskiya yol agabilir. Ozellikle arteriyel hastalik olan kol
ve bacaklarda baskimin yanlis kullanimi sonucunda deri ve
dokularda (baz1 vakalarda amputasyon gerektiren) siddet-
li nekroz meydana geldigi bildirilmistir; bu nedenle, distal
nabizlar giiclii degilse, kompresyon tedavisinden once
Doppler testi yaptlmalidir.

Cinko macunlu bandaj  bacak iilserlerinde standart teda-
vilerden biri olmay: siirdiirmektedir ve bir haftaya kadar
yerinde kalabilir; genellikle vendz iilserlerin tedavisinde
kompresyon ile birlikte kullanilir.

Cinko macunlu bandajlar kronik egzema gibi kronik li-
kenlesmis deri hastaliklarinda katran ya da ihtamol ile
birlikte de (etkisi daha hafif oldugundan ihtamol yeglenir)
kullanilir. Ayrica hafif egzemali deri bozukluklarinda
kalamin ile birlikte kullanilir (ancak kliokinoliin eklen-
mesi duyarl bireylerde iritasyona yol agabilir).

CERRAHI YAPISKAN BANTLAR
(FLASTERLER)

COK YUKSEK PERFORMANSLI
KOMPRESYON BANDAJLARI

Bu bandajlar yiiksek kompresyon bandajlarindan bile da-
ha fazla basing uygulayabildiginden yukarida belirtilen s+
ki uyarilar aynen gegerlidir. Kullanimlari en biiyiik ve en
fazla 6demli olan kol ve bacaklarla sinirhidir.

YAPISKAN BANDAJLAR

Elastik yapiskan bandajlar  varis tedavisinde baski ve
kaburga ve klavikula kiriklariyla eklem yaralanmalarinda
destek saglamak i¢in kullanilir. Ayrica vendz iilserlerin te-
davisinde ¢inkolu bandajla birlikte kullanilmistir, ancak
duyarli bireylerde deri reaksiyonlarina yol agabilir ve iyi-
lesme icin yeterli baskiy: saglayamayabilir; baski, diger
kompresyon bandajlarinin sagladigi baskidan anlamli 61-
¢lide daha diisiiktiir.

Yapiskan bantlar pansumanlarin eklemler ve viicudun
oynak bolgelerinde yerinde kalmasini saglamak igin kul-
lanihr. Ozellikle kauguk igerenler olmak iizere bu bantlar
duyarli bireylerde iritasyona ve alerjik reaksiyonlara ne-
den olabilir; bu sorunun iistesinden gelebilmek i¢in sen-
tetik flasterler gelistirilmis, ancak bunlar da kimi zaman
reaksiyonlara yol agmistir. Yapiskan bantlar ortiicii nite-
likte olduklarindan deride maserasyona neden olabilir.
Tumike etkisi yaratmamak i¢in bu bantlart gerilim altin-
da uygulamamak gerekir. Eklemler iizerine uygulanacak-
larsa, bezin maksimum uzama alaninin kol ya da bacagin
hareketi yoniinde olmasini saglayacak sekilde yonlendi-
rilmeleri 6nem tasir.

YAPISKAN PANSUMANLAR

KOHESIF BANDAJLAR

Yapiskan pansumanlar (‘ada pansumanlar’ olarak da ad-
landirilir) yalnizca kiigiik yaralarda simirli bir role sahiptir.
Antiseptik eklenmesi yarar saglamaz ve duyarli bireylerde
deride iritasyona yol agabilir.

Kohesif bandajlar deriye degil kendilerine yapisir ve si-
radan elastik bandajlarin yerinden oynayabilecegi, yapis-
kan bandajlarin ise uygun olmadig: sporla ilgili kullanilig
yerlerinde destek saglamak amaciyla kullamilir. Ne var ki,
yiiksek gerilim gelisen yerel alanlarin esitlenmesi nede-
niyle bandajin sarmallar arasinda hareket kayb olabilece-
ginden ve buna bagl turnike etkisi meydana gelebilece-
ginden uygulanirken dikkat edilmelidir. Arteriyel hastalik
kuskusu varsa kullanilmamalidur.

KAPATICI PANSUMANLAR

Deri kapatici seritler ufak kesik ve laserasyonlarda dikis
yerine kullanilir.

Elastik coraplar

Hastanin elastik ¢orap alabilmesi i¢in doktorun miktart
(tek ya da ¢ift), tirlinii (aksesuarlar dahil) ve baski sinifint
(I, IT ya da III) belirtmesi gerekir.




