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Saarihaava




Saarihaava

Tavanomaisin kroonisen saarihaavan syy on
verenkiertohairiot; laskimo- tai valtimoverenkierron
vajaatoiminta tai molemmat

Diabetes tai sidekudossairaudet voivat vaikuttaa
alaraajahaavan syntyyn (yleensa taustalla usein
verenkiertohdirio)

Krooninen haava = avoinna yli nelja viikkoa

Haavan aiheuttajan selvittaminen



= Haavan hoidon aloittaminen heti ja tehokkaasti

= Haavan aiheuttajan selvittaminen, kliininen tutkimus ja

Saarihaavan

h O |tO = Hoidon diagnostiikka ja hoidon maarittely on aina
laakarin vastuulla

hoitosuunnitelma tekoon varataan aikaa




= Valtimoverenkierron vajaukseen liittyy:

= Leposarky

= Raajan sinerrys ja viileys

- Lahete verisuonikirurgiseen arvioon

a all h aavan * Laskimon vajaatoiminta

. = Nilkan turvotus
tyyplt = Pinnallisia laskimolaajentumia

= saaren ihomuutokset; ihokarvojen puuttuminen tai sddaren
ruskea vari

— Turvotusten poistaminen

—> Hoitosukat ja -sidokset



= Paikallishoito

Saarihaavan

h O |tO = Haavan paraneminen pitkittyy tai on kookas

Suotuinen kostea paranemisymparisto
Haavan puhdistus
Haavan suojaaminen

Nekroottisen kudoksen poisto (paitsi iskeemisen haavan
kuivaa nekroosia ei kosketa)

Katteen poistaminen ensisijaisesti mekaanisesti

2-3 kuukautta pitkittynyt krooninen sdarihaava - voidaan
harkita (1aakdari) verisuonikirurgiaa

Thonsiirto leikkaus

= Tiikunta

= Tupakoinnin lopettaminen



KeHKS 4326.3.19

Nain sidot vahaelastisen tukisiteen

1. Aloitetaan varpaiden alapuolelta 2. Sitoessa venyta sidosta hieman.
edeten ulkoreunasta sisdanpéin.

3. Sidoksella peitetaan kantapaa. 4. Jatka kantapaan yldpuolelle nilkan ympari.
Lukitse kantapain ylareuna.

S. Palaa takaisin jalkaterdan pdin, 6. Sidosta jatketaan takaisin kantapaan
lukitse kantapdan etureuna. ylapuolelta nilkkaan. On tarkess, ettd
kantapda on kokonaan peitossa.

7. Vie sidos pohkeen muotoa mybtaillen 8. Polven alapuolelta jatketaan
i lle, jata alaspain tarvittaessa, jos sidosta jad yli.

alle 1-2 cm tilaa.

9. Toinen sidos aloitetaan nilkasta 10. Jatketaan sitomista samalla tavalla polven
ulkoreunasta sisallepain. alapuolelle asti. Kiinnita sidos lopuksi teipeilla.

Bﬁ Kanta-Hameen keskussairaala
S e S A B

Kompressiosidonta

Vahaelastisia tukisidoksia kaytetddn antamaan kohtalaisen
voimakasta tukea alaraajojen turvotuksen hoitoon potilaille, jotka
liikkuvat omatoimisesti ja joilla pohjelihaksen toiminta on
aktiivista.

Liikkuessa vdhaelastinen tukisidos tukee pohjelihaspumpun
toimintaa.

Tukisidokset voivat olla paikoillaan useamman vuorokauden.

Tarvikkeet:

2-3 sidosrullaa, tarvittaessa kapeampaa (5-8 cm) ja leveadmpaa
sidosta (10 -12 cm) seka putkisukkaa ja/tai vanua ja teippia.

Tukisidoksen laitossa huomioitavaa

Tukisidosten kayttd aloitetaan ladkarin maarayksesta ja
valtimoverenkierron riittdvyys tulee aina arvioida ennen
tukisidosten kayton aloittamista. ABI-arvoa > 0,8 pidetdan
turvallisena kompressiohoidon kannalta.

Tukisidoksen alle voi laittaa elastista putkisukkaa suojaamaan
ihoa ja vanua pehmustamaan luu-ulokekohtia.

Vahielastinen tukisidos sidotaan sddaren muodon mukaan
anatomisesti.

Sidonta aloitetaan jalkaterasta varpaiden tyvesta kohti
kantapdata ja nilkkaa jatkaen yléspdin sddren muotoa mukaillen.
Uusi sidontakerros aloitetaan nilkasta ylospain.

Tukisidosta venytetddn tasaisesti molemmista reunoista, jolloin
sddren muoto ohjaa sidoskerroksen jyrkkyytta eteenpain.

Tukisidoksen paalla voi kayttaa putkisukkaa, joka pitda sidoksia
paremmin paikoillaan.



Diabeetikon

jalan haava




Diabeetikon jalan
haavan

parantuminen
(alipainehoito;
VAC-hoito)




Minkalainen

haava tassa on?




Painehaava
(Decubitus)




Painehaava

= Thon tai sen alla olevan kudoksen vaurio

= Taustasyita

= Hankaus
*= Thon venyminen
= Paine

= Tai kaikki ylldmainitut yhdessa



Painehaavan
synty

IThon ja luun valinen kudos joutuu puristuksiin alustaa
vasten

Normaali verenkierto salpautuu
Asennon vaihto auttaa verenkierron palautumiselle

Kohonneen painehaavariskin asiakkailla
suojamekanismi ei toimi

= Veri ei kierra, puristuksiin jddvan kudosalueen kudostuho
alkaa ja syntyy kudoskuolio, nekroosi

= Parin tunnin kestava paine vaikuttaa terveeseenkin
kudokseen - huomioita esim. leikkauksissa



= Merkittavin riski on pitkdaikainen samassa asennossa
oleminen

= Pitkaaikainen vuodelepo (aivoinfarkti tai tajuttomuus)

= Muita riskitekijoita
= Lihavuus

Pa | Nne h ddvan » Heikkoravitsemustila

= Runsas laihtuminen

syntymisen . Nestehukka
rl S klt e li at = Krooniset sairaudet

* Heikentynyt dareisverenkierto
= Yli 70-vuoden ika

= Kuiva iho

= Pidatyskyvyttomyys

= Raajojen tahaton nykiminen

= Thon venyminen



= Ennaltaehkaisy on hyvaa hoitokaytantoa

= Hyvan hoidon kriteerina on pidetty painehaavojen
= Paineen syntymisen ehkaisy
= Poista paine
= Arvioi ihon kunto

Pa | Nne h davan = Arvioi ravitsemustilanne

" Arvioi haavariski

e n n a |ta e h ka ISy = Siirroissa kitkaa vahentavat apuvalineet

= Ohjaus asennonvaihtoihin riittdvan usein - suorita
asennonvaihto usein

= Hygienia
" Normaalia litkuntaa

= Hyva ja monipuolinen ravitsemustila



_ = Tarkoittaa tunnettujen riskia suurentavien tekijoiden

yhtdaikaista olemassaoloa

= Ammattitaitoinen hoitaja tuntee painehaavan syntyy
vaikuttavat tekijat ja ryhtyy ehkaiseviin toimiin ajoissa

Pa I n e h a ava rl S kl = Painehaavan syntymisen riskia voidaan laske

= Nortonin asteikolla
= Bradenin asteikolla

= Waterlown asteikolla
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Painehaavauma potilaan
asentohoito

Asentohoidossa tarkeaa, etta
asentoa vaihdetaan tarpeeksi
usein

Siirtotekniikka ei saa olla hankaava

Pyoratuolissa istuvan on myos
vaihdettava asentoaa noin 15

minuutin valein




Painehaavan

luokitus




>

Painehaavauma
VOI nayttaa myos
talta



Tapaturmaisesti syntynyt
sEEVCE




Tapaturmaisesti
syntynyt haava

Alle 6 tuntia
vanhoja haavoja
sanotaan
tuoreiksi

Tapaturmaisesti syntyneen haavan syntytapa maarittaa
sen sulkumahdollisuudet

Tarvitaan myos tietoa haavaontelon ulottuvuudesta ja
rakenteesta seka haavan tuoreudesta ja puhtaudesta

Haava paranee parhaiten, jos se suljetaan ensimmaisten
tuntien aikana vamman syntymisesta

Tavallisimpia tapaturmaisesti syntyneita haavoja ovat
= Asfaltti-ihottuma
= Viiltohaava
= Puremahaava

= Palovamma



Huuhtelu haalealla vesijohtovedella

Haavan perusteellinen tutkiminen

-|-a pa tu rm a | S e St' = Mahdollisten vierasesineiden poisto

Avoin puhdas haava - tikit, liima

syntyneen
haavan hoito

Likainen ja repaleinen haava jatetaan parantumaan
avoimena

= Kirurginen revisio myds mahdollista jos haava ei parane

muuten



= Silloin kun,

= Haava taytyy ommella

= Haava vuotaa jatkuvasti verta
_ = Haava on likainen tai siina on vierasainetta, kuten hiekkaa

= Haava on infektioitunut

= Haava on rajahdys- tai ampumavamma

= Haava on vioittanut jannetta, hermoa tai isoa verisuonta

H a avat | a a ka r| n = Haava-alueella on tuntopuutos tai toiminnallinen vajaus
. . " Haava on kasvoissa, silmissa tai silmaluomessa
tutkittavaksi

= Haava on kasvojen tai kasien alueen palo- tai
paleltumavamma

= Haava on syntynyt mahdollisesti pahoinpitelyn
seurauksena (erityisesti lapset)

= Vammamekanismi tai haavan vakavuus ovat epaselvia
= Asiakas on sairaalassa muiden vammojen vuoksi

= Olet epavarma haavan paikallishoidon valinnasta



H aavan = Tholiimaus
I(| | NN |t'ta m | nen = Ompelu eli suturaatio




Palovammahaava




Palovammahaava

Palovamman seurauksena kapillaarisuonien
lapdaisevaisyys lisdantyy ja neste siirtyy sulovalitilaan 2>
aiheuttaa turvotusta

Turvotus lisdantyy 24 h ajan vammautumisesta

Turvotus ja hiusverisuonia tukkivat valkosolut
aiheuttavat palovamman syvenemisen

Palovamman syvyyteen vaikuttavat seka lampatila etta
altistusaika

Palovamma syvenee vield muutamia vuorokausia
syntymisen jalkeen

Palovamman syvyys vaikuttaa keskeisesti sen
hoitomuotoihin



Palovamman

asteet I1
aste aste

ja harmaa,
musta



= Pitk3ajanteista tyota

= YVitaalielintoimintojen varmistaminen
= Perushoito

= Palovamman erityishoito

*= Hyvinvoinnin uhkana on haavainfektio 2 kuollut kudos toimii
bakteerien elatusaineena

= Palovamman aiheuttama jaytava taustakipu ja haavanhoitoon liittyva
pistava kipu - Hyva kipuladakitys!

Palovammahaavan
h O |tO = Haavan pdivittiinen hoito

* Laajan palovamman hoito

= Hopeasulfadiatsiinivoide

* Haavasidos - pitda palovamman kosteana, sopivan lampimana ja
happamana

= Proteiinin ja energian saannin varmistaminen - uudiskudoksen
rakennusaineeksi

= Fysioterapia
= Arpikudos

= Thonsiirteet



Infektioitunut haava




= Haavan normaaliin paranemiseen kuuluvn
tulehdusvaiheen ja infektioituneen haavan oireet ovat
samankaltaisia

= Normaalisti paranevassa haavassa oireet johtuvat
haavaympariston vilkkaasta aineenvaihdunnasta ja
infektioituneessa haavassa bakteerien

Infektioitunut

h a ava = Valtaosa haavoista ei infektoidu

aineenvaihdunnasta

= Suurissa palovammaoissa suurin infektioriski

= Infektioon liittyy usein paheneva jomotus sen jalkeen,
kun haava on jo ollut valilla parempi

= Kohonnut CRP



Haavatulehduksen
merkit

= Punoitus
= Turvotus
= Kuumoitus
= Kipu

" Toiminnallinen hairio



Ompeleet poistetaan

Otetaan bakteeriviljelynayte
= Puhdistetun haavan pohjalta

= Resistenttibakteerien kolonasaatiota seurataan ottamalla

| nfe kt] @) |tu N Ut niyte puhdistamattomasta haavapohjasta
|e| kka us h 3ava Haavaa ei suljeta

Haavan suihkuttelu ja normaalihoito

Antibiootit tarvittaessa

MRSA vaatii kosketuseristyksen sairaalassa
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