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1. Wstep

Oparzenia mogg dotyka¢ wszystkich aspektéw zdrowia poszkodowanego
cztowieka, od psychicznych do fizycznych. Urazy spotykajg ludzi w kazdym wieku,
noworodki jak i osoby starsze, w krajach rozwijajgcych sie jak i w krajach rozwinietych.

Przyczyng powstania wiekszosci oparzen jest wynik dziatania ognia, nastepnie
oparzenia poprzez gorgce ptyny. Najrzadsze sg oparzenia chemiczne i elektryczne.
Zmiany jakie powstajg na skdrze pod wptywem dziatania tych czynnikdw sg podobne, ale
skutki dla zdrowia mogg nierzadko doprowadzi¢ do smierci. Oparzeniem nazywa sie
zmiany zapalne lub martwicze powtok i tkanek, ktére powstaty w wyniku dziatania
réznego rodzaju energii po przekroczeniu mozliwosci ochronnych organizmu. [1.,2.,16.]

2. Podziat oparzen

Oparzenia mozna podzieli¢ wedtug réznych kryteridw. Najwazniejsze to: czynnik,
ktory spowodowat oparzenie, stopien uszkodzenia oraz rozlegto$¢ rany. Rozpoznanie
odpowiedniego rodzaju oparzenia pomaga w zastosowaniu odpowiedniej pomocy.

2.1. Podziat oparzen ze wzgledu na zrédto oparzenia

1. Oparzenia termiczne

Sg to oparzenia, ktére powstajg w wyniku dziatania wysokiej temperatury,
poprzez przeptyw energii ze zrodta do gtebszych warstw powtok skéry. Wymiana ciepta
wystepuje pod wptywem rdznicy temperatur. Uszkodzenie tkanki wynika wiec
z oddziatywania w czasie cieptoty wyzszej od temperatury progowej, zas szybkosc
destrukcji zalezy od szybkosci proceséw chemicznych. Oparzenia termiczne mogg by¢
spowodowane przez rézne zrédta ciepfta.

Oparzenia ptomieniem

Stanowig ok. 50% oparzen u oséb dorostych. Przyczyng jest czesto zapalenie sie
lotnych substancji, np. paliwo od zapalniczki, benzyna.



Oparzenia gorgcym ptynem.

Stanowig ok. 70% oparzen u dzieci. U 0séb starszych rowniez czesto wystepuja.
Mogg wystgpi¢ np. w wyniku wylania gorgcego napoju na ciato, poprzez kontakt
w kapieli z gorgcg woda.

Oparzenia kontaktowe.

Zajmujg najczesciej niewielkg powierzchnie. Mogg by¢ niebezpieczne, kiedy
osoba nie jest w stanie odsung¢ sie od zrédfa ciepta. Moze ono by¢ bardzo gorace lub
kontakt moze trwac bardzo dtugo, np. u osdéb chorych na padaczke, czy po utracie
przytomnosci.

2. Oparzenia elektryczne

Sg wynikiem bezposredniego dziatania pradu wysoko- lub niskonapieciowego.
Mogg byé rowniez spowodowane wytadowaniem atmosferycznym — porazeniem
piorunem.

Stanowig ok. 3-4% przyje¢ na oddziatach oparzen. Jesli do nich dojdzie trzeba
natychmiast odtgczy¢ zrédto energii elektrycznej i wezwaé pogotowie ratunkowe. Nalezy
zwrdéci¢ szczegdlng uwage na monitorowanie pracy serca, jesli doszto do utraty
przytomnosci lub stwierdzono nieprawidtowos¢ w zakresie EKG.

3. Oparzenia chemiczne.

Zwykle sg spowodowane wypadkami w przemysle. Sg nastepstwem dziatania na
tkanki stezonych zasad (tugéw) i kwaséw lub soli niektérych metali ciezkich. Oparzenia
te mogga przebiegac bezbolesnie, np. oparzenia fenolem, lub powodowaé bardzo silne
bdle, np. skazenia kwasem fluorowodorowym. Wstepne dziatanie ratunkowe polega na
usunieciu skazonej odziezy oraz doktadne przemycie oparzonego obszaru duzg iloscig
letniej wody przez 30 minut. W przypadku oparzen gatek ocznych nalezy wykonac
bardzo obfite ptukanie worka spojéwkowego, a nastepnie skierowaé pacjenta na
okulistyczng konsultacje. [3., 4., 17.]



2.2. Podziat oparzen ze wzgledu na powierzchne oparzenia

Wielkos¢ oparzenia powierzchni powtok ciata, gtéwnie skéry, jest jednym
z najwazniejszych czynnikdéw prognostycznych, a w potgczeniu z gtebokoscig oparzenia
stanowi wyznacznik jego ciezkosci.

W celu podjecia wfasciwe] resuscytacji ptynowej konieczne jest okreslenie
rozlegtosci oparzeliny, ktéra przekfada sie na zapotrzebowanie organizmu w ptyny.
Rozlegtosé oparzenia mozna ocenié przez kilka metod.

1. Reguta dtoni

Metoda ta daje wartos¢ przyblizong. Do pacjenta facznie z palcami (zwartymi)
stanowi ok. 1% powierzchni ciata. Moze by¢ stosowana do niewielkich powierzchni
oparzenia <15% catkowitej powierzchni ciata lub do bardzo duzych >85%. Przy
oparzeniach posrednich nie jest doktadna.
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Ryc.1. Ocena rozlegtosci oparzen regulg ,,dtoni”



2. Reguta dziewigtek Wallace’a

Szybka metoda przy sSredniej wielkosci powierzchni oparzed u dorostych.
Powierzchnia ciata jest dzielona na obszary stanowigce 9% lub 18% catkowitej
powierzchni ciata. Metoda mato doktadna u dzieci. [5., 6., 18.]
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Ryc. 2. Reguta dziewigtek Wallace'a - schemat

2.3. Podziat oparzen ze wzgledu na gtebokos¢ uszkodzenia skéry

Im wieksza gteboko$é oparzenia tym dtuzej trwa proces gojenia. Do okreslenia
gtebokosci rany stosuje sie stopniowy podziat obrazujgcy zniszczenie skory.



1. Oparzenie | stopnia (powierzchowne)

Oparzenie to obejmuje naskoérek. Charakterystycznym objawem jest uczucie

pieczenia, zaczerwienienie skory (rumien),
zaczerwieniona. Najczesciej spotykane jest w wyniku oparzenia stonecznego.

2. Oparzenie lla stopnia (niepetnej grubosci skory)

niewielki

obrzek. Skora jest sucha,

Oparzenie to nie obejmuje petnej grubosci skéry. Charakterystyczne jest
pojawienie sie pecherzy oraz bolesno$é tkanek oparzonych. Uraz moze pozostawié
niewielkie przebarwienie, czasami blizny.

3. Oparzenie llb stopnia (posredniej grubosci skoéry)

W oparzeniu tym widoczna jest powierzchowna martwica naskorka oraz
gtebszych warstw skory. W ocenie wzrokowej rany nie posiadajg pecherzy. Na skutek
uszkodzenia nerwdw czuciowych jest zmniejszona bolesno$é. Oparzenie goi sie w ciggu
kilku tygodni i pozostawia trwatg blizne.

Oparzenia Il stopnia czesto powstajg w wyniku oblania sie wrzgtkiem, gorgcym
olejem, czy poprzez kontak z ptomieniem.

4. Oparzenia lll/IV stopnia

Oparzenia te obejmujg skdre wtasciwg, gtebiej potozone tkanki i narzady.
Nastepuje uszkodzenie receptoréw skory, co prowadzi do braku czucia w miejscach
oparzenia. Leczenie wymaga ingerencji operacyjnej. Zawsze pozostawiajg blizny.

5. Ocena gteboko$ci oparzenia

Typ oparzenia |

Powierzchowne Niepetnej grubosci Posredniej
skory grubosci skory
Krwawienie po Intensywne Intensywne Opdznione
uktuciu igtg
Czucie 1e] Bl Tepy bél
Wyglad Czerwone, Isnigce Suche, blednace Wisniowo-
czerwone
Zbledniecie przy Tak, szybki powrét Tak, wolny powrdt Brak
ucisku
[7-9.,18.]




3. Leczenie miejscowe rany oparzeniowej | stopnia

Rekomendowane produkty.

Kremy/pianki z zawartosciag pantenolu/dexpantenolu z zawartoscig substancji
antybakteryjne;j.

Pantenol wspomaga gojenie ran i regeneracje naskdrka. Przyktadowo Alantan Plus
zawiera alantoine i dexpantenol. Alantoina stymuluje wzrost nowej tkanki, natomiast
dexpantenol ma zdolno$¢ wigzania wody przez co zwieksza elastycznosé skory. Krem
mozna zastosowac przy leczeniu oparzen stonecznych, w niewielkich skaleczeniach, czy
w peknieciach skory. [11., 12.]

Octenisept zawiera octenidyne i hydroksyetyloceluloze. Octenidyna wykazuje dziatanie
przeciwdrobnoustrojowe, natomiast hydroksyetyloceluloza hamuje parowanie przez co
zmniejsza utrate ptyndw, tworzy warstwe ochronng jak opatrunek. [13.]

Microdacyn hydrozel zawiera podchloryn sodu, kwas podchlorowy i wode oczyszczona.
Posiada szerokie spektrum przeciwdrobnoustrojowe, redukuje stan zapalny, usuwa
biofilm. [14.] Opatrunki w Zelu z zawartoscig substancji antybakteryjnej mozna stosowad
do 6 tygodnia od daty otwarcia.

Opatrunki hydrozelowe stosuje sie w pierwszej fazie leczenia. Wyciggajg one wysoka
temperature z ciata. Tworzg efektywng bariere przed zainfekowaniem rany oraz sg
przepuszczalne dla tlenu i lekdw, prowadzi to do skutecznego przyspieszenia leczenia
ran.

Przyktadowo: HydroTac transparent comfort, Aqua-gel.

Opatrunek hydrokoloidowy jest skuteczng alternatywa opatrunku gazowego. Skraca
leczenie ran oparzeniowych, zmniejsza dolegliwosci bolowe. Opatrunki hydrokoloidowe
pochtfaniajg matg i $rednig ilos¢ wysieku. Rana ma przy tym zachowang odpowiednia
wilgotnos¢ srodowiska. Opatrunki te chronig tez przed bakteriami.

Przyktadowo: Granuflex, Hydrocoll. Mozna je zmienia¢ co 3-5 dni.
W ranach oparzeniowych gdzie wystepuje zaczerwienie, bolesno$é, cieptota, brzydki
zapach, wysiek nalezy uzy¢ leku odkazajacego, zelu z substancja antybakteryjng oraz

opatrunku, najlepiej z zawartoscig srebra.

Materiaty opatrunkowe do zabezpieczenia opatrunku — opatrunki siatkowe, piankowe
z warstwa silikonowa.

W razie bdlu — leki z grupy NLPZ (dobdr w zaleznosci od pacjenta).

Opatrunki w oparzeniach zmieniamy w warunkach aseptycznych. Pierwsza zmiana
po 4 godz., a nastepnie co 3-5dni.



Wczesniejsza zmiana opatrunku zalezy od:
® Intensywnosci przesigkania opatrunku
® Zakazenia lub zabrudzenia opatrunku
® Nieprzyjemnego zapachu z rany
® Przesuniecia sie opatrunku

® Objawéw zakazenia np. gorgczka [10., 15.]

4. Podsumowanie

W oparzeniach pierwszego i drugiego stopnia, gdzie pacjenci leczg sie czesto
samodzielnie, pierwszg pomoc mozemy uzyska¢ w aptece. Oparzenia zdazajg sie przez
caty rok. Przy prowadzeniu opieki farmaceutycznej nalezy zachowadé ostroznos¢, i w razie
koniecznosci skierowac pacjenta do lekarza pierwszego kontaktu np. jak oparzeniu
ulegng mate dzieci.

W pierwsze] kolejnosci nalezy przeprowadzi¢ wywiad. Okresli¢ miejsce, czas zdarzenia,
rodzaj oparzenia, zdjecie rany.

W udzielaniu pierwszej pomocy w lekkich oparzeniach dotyczacych pierwszego
i drugiego stopnia nalezy schtodzi¢ oparzone miejsce chtodng, biezgcg wodg. Nawet
przez 30 minut po urazie.

W ranach oparzeniowych Il stopnia nalezy uzywaé ptynédw o temperaturze ok. 36°C.

Nalezy zabezpieczyé oparzenie przed zakazeniem jatowymi opatrunkami. Nie uzywa sie
masci z antybiotykiem. W wyniku do$é czestego naduzywania tych masci rozwijajg sie
bakterie oporne na leczenie antybiotykami. Nie naktada sie tez ttuszczu, olejéw,
domowych srodkdw, gdyz mogg one zainfekowac rane.

Aby rana oparzeniowa nie ulegta zakazeniu nalezy oczysci¢ ja odpowiednim ptynem,
rekomendowany jest z surfaktantem i substancjg przeciwbakteryjng, natomiast
rekomendowanymi opatrunkami s3: zele z zawartoscig substancji antybakteryjnej,
opatrunki siatkowe, opatrunki hydrowtdkniste, piankowe z warstwg silikonu,
komplekséw koloidowo-lipidowych.

Do kapieli pacjenta z oparzeniem mozna zaproponowac ptyny z zawartoscig allantoiny,
surfaktantéw z zawartoscig substancji antybakteryjne;j. [10.]
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6. Spis rycin

Ryc. 1. Leczenie bdélu w przypadku oparzen u dzieci przez podstawowe zespoty
ratownictwa medycznego Autor: Aneta Lesniak Promotor: dr n. med. Matgorzata
Poptawska

Ryc.2.https://www.hartmann.info/pl-pl/articles/7/4/przezroczyste-opatrunki-hydrozelowe-
na-oparzenia
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	W oparzeniach pierwszego i drugiego stopnia, gdzie pacjenci leczą się często samodzielnie, pierwszą pomoc możemy uzyskać w aptece. Oparzenia zdażają się przez cały rok. Przy prowadzeniu opieki farmaceutycznej należy zachować ostrożność, i w razie konieczności skierować pacjenta do lekarza pierwszego kontaktu np. jak oparzeniu ulegną małe dzieci.
	W pierwszej kolejności należy przeprowadzić wywiad. Określić miejsce, czas zdarzenia, rodzaj oparzenia, zdjęcie rany.

