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La nostra pelle
Funzioni e struttura

La pelle o cute & il nostro mantello di rivestimento, un vero e proprio Si suddivide partendo dalla superficie esterna:
organo del corpo (il piti voluminoso).

| compiti della pelle sono molti, tra cui:
FUNZIONE DI BARRIERA

la pelle non fa uscire fuori dal nostro corpo quello che ci serve (liquidi,
sali minerali e proteine) e ci difende da tutto quello che pud danneggiarci

dall'esterno (sostanze chimiche, batteri). Epidermide
La pelle & una barriera elastica e resistente e offre protezione dagli urti e
dai raggi solari, dall’energia eletirica, dal freddo e dal caldo. S
FUNZIONE TERMOREGOLATRICE Ipoderma
La pelle mantiene una temperatura corporea costante attraverso meccanismi O lessulo sofiocutanco
come la sudorazione in seguito a fatica fisica o stress.

Muscolo

N INE SENSORIALE
: ibilita al dolore e al fatto.

"2
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Lesioni da pressione (LDP)

Cosa sono e come vengono classificate

Una lesione da pressione & un danno della cute e/o dei tessuti sottostanti
causato dall’esposizione prolungata del peso corporeo su una area loca-
lizzata, solitamente si verifica in corrispondenza di una sporgenza ossea.
La pressione esercitata a lungo (oltre le 2 ore) su un punto della pelle ne -
causa la strozzatura dei piccoli vasi sottostanti. Il sangue carico di nutrienti
non arriva alle cellule dei tessuti e ne provoca la morte. Se le cellule muoio- D
no comincia a crearsi una ferita che prende il nome di lesione da pressione
(LDP). Pud interessare solo I'epidermide e il derma ma pud coinvolgere
anche il fessuto sottocutaneo e, nei casi piu gravi, arrivare fino ai muscoli

e alle ossa.

A seconda della profondita della ferita si distinguono

diverse categorie:

(1) 2]

Categoria 1

Arrossamento fisso con pelle intatta:
che non scompare nel giro di 24 ore
dal rilascio della compressione.

Categoria 2

Perdita della parte superficiale della pelle:

la lesione si presenta come un‘abrasione.

Categoria 3
Perdita di tutti gli strati cutanei
(epidermide, derma, tessuto sottocutaneo):

solitamente la ferita ha 'aspetto di un cratere.

Categoria 4
Perdita di tutti gli strati cutanei
con danneggiamento o distruzione
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3] o

del muscolo, dell'osso o delle strutture di
supporto sottostanti (tendini, arficolazione).

Ferita non stadiabile

Perdita cutanea e tessutale in cui I'entita
del danno all'interno della lesione non pud N
essere confermata in quanto oscurata da
escara (parte necrofica di un fessuto).

SUPINI
Sospetto danno profondo del tessuto
Area localizzata di colore viola o marrone 1 Occipite
di cute intatta scolorita o flittene pieno 2 Scapole
di sangue, dovuta al danno sottostante i ge;;f,%e
dei tessuti molli causato dalla pressione 5 Sacro/Cocci
. . o ge
intensa e/o prolungata e di forze di taglio 6 Talloni

sull'interfaccia osso-muscolo.

3) (

IN POSIZIONE LATERALE

I@@TMMmMOO ™)

) (F)(6)

Orecchio
Spalla
Cresta iliaca
Trocantere
Ginocchia
Polpacci
Malleoli
Avampiedi

-

@Q@QMMOO®>

Zone soggette a rischio di sviluppo di lesioni da pressione.

Scapole
Vertebre
Ischi

Cavi poplitei
Polpacci
Talloni
Avampiedi



Come si formano le LDP
Cause

Prevenzione

Le lesioni da pressione sono la conseguenza estrema del danno ai fessuti
provocato da forze di:

* Individua i fattori di rischio - Evita ulteriori complicanze
* Rispetta il cambio di postura come le ustioni termiche
* Gestisci 'umidita * Ispeziona la cute
PRESSIOME TRAZIONE FRIZIONE * Monitora la nutrizione - Utilizza correttamente i
La spinta del peso del La pelle viene tirata La resistenza che la nostra - Idrata la pelle Dispositivi antidecubito
nostro corpo crea una in senso opposto rispetio  pelle pone rispetto ai
pressione continua ai tessuti profondi materiali con cui viene
“La pelle viene premuta” “La pelle viene tirata” a contaffo “La pelle sfrega
contro vestiti, lenzuola,
materasso” . . . .
Fattori di rischio
Comportamenti da prediligere
lPRESSlONE
TRAZIONE Livello di sensibilita (varia a seconda della, lesione al midollo):

capacita di percepire la LDP che si sta formando.

Attivita: cerca di rimanere a lefto il meno possibile.
Schienale del lefto pil alzato
significa alta concentrazione
di forze sul sedere dove si
rischia di sviluppare una
lesione da pressione

Mobilita: non mantenere la stessa posizione troppo a lungo.

Frizione e scivolamento: evita di sfregare sulla superficie
del letto o della carrozzina.

Macerazione: mantieni la cute asciutta, perché se rimane bagnata
a lungo (urine, feci) si rovina, si macera.

FRIZIONE

Nutrizione: mangia in modo vario e in quantita sufficiente.
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Postura
Azioni importanti da eseguire

Ad oggi il cambio di postura, ai fini della prevenzione, vale molto di piu di qualsiasi
materasso o cuscino antidecubito. Variare la postura permette di evitare che la pressione
del corpo sia sempre costante sulla stessa area della cute, ridistribuendola invece anche
su altre zone.

cambia spesso
posizione

fianco

prona
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supina

Cosa fare

In base alla superficie di supporto esegui un cambio di posizione/postura circa ogni quattro ore,
questo favorisce una minore esposizione delle zone del corpo a rischio.

Quando sei seduto in carrozzina devi modificare la posizione aiutandoti con superfici di appoggio
quali i braccioli e svolgendo inclinazioni laterali per decomprimere la zona degli ischi. Questa regola

non vale per futti ma deve essere correlata al grado di autonomia della persona e in base al tipo di cuscino.

Non modificare in autonomia l'altezza delle pedane ( 1 ), se sono troppo alte il proprio

peso carica sul sedere ( 2 ) se invece sono froppo basse mettono a rischio le cosce ( 3 .

cambia spesso
posizione




Gestione dell’'umidita
Come mantenere la pelle asciutta

Una cute che resta umida a lungo & pil fragile ed & quindi importante valutare il corretto
utilizzo e funzionamento dei presidi per I'incontinenza.

Come prevenire |'incontinenza delle urine

Ogni presidio pud essere funzionale per una persona o adeguato ad una situazione, ma tutti devono garantire
alla cute di restare asciutta. Se questo non accade, devi subito valutare (con laiuto del tuo medico/infermiere)
se lo stai usando nel modo corretto oppure considerare di utilizzare un altro presidio.

PANNOLONI MUTANDINA TRAVERSE E/O
E SAGOMATI l PANNI ASSORBENTI

Le LDP sono favorite da Quando sei a a
alcune condizioni della cute letto potrebbe
come eccessivo calore e bastare I'utilizzo
umidita. di un panno
assorbente sotfo
Un pannolone chiuso rischia il sedere in modo
di generare sia calore che la pelle respiri.

che eccessiva umidit3,
non utilizzarlo se I
non necessario.

Come gestire I'incontinenza delle feci:

La regolarita intestinale & un obiettivo da raggiungere se non si vuole essere sempre a rischio
di evacuare e sporcarsi ad ogni ora del giorno.

O Il contatto prolungato con le feci fa macerare la cute.
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Nutrizione
Il giusto peso

Mantenere un corretto apporto calorico protfeica e una corretta idratazione & essenziale
per la prevenzione delle lesioni da pressione in quanto la disidratazione e la malnutrizione
indeboliscono la cute e rappresentano fatfori di rischio dimostrati per la formazione di LDP.

Mantieni un peso costante

Dimagrire espone maggiormente le sporgenze ossee e quindi aumenta il rischio di LDP.
Ingrassare fa aumentare le forze di pressione e rende piu difficoltosi i passaggi lefto carrozzina
e i cambi di postura, aumentando il rischio di rovinare la pelle con urti e cadute.

Se hai gia una LDP avrai bisogno di una dieta
ricca di proteine, che sono i mattoni con cui si
ricostruisce la cute.

Tra la spondina della carrozzina e le anche
devono esserci almeno tre dita di spazio o si
rischia che si formino delle LDP sui trocanteri.

n .

Idratazione della pelle
Come ridurre i rischi

Mantenere la pelle idrafata ripristina I'infegrita della funzione di barriera. Per una buona
idratazione, a cute integra, & possibile usare:

- Creme idratanti che hanno lo scopo di portare acqua sulla cute
Prodotti emollienti che sono composti da olio e acqua

Se hai delle cicatrici da precedenti lesioni I'idratazione & fondamentale perché mantiene la cute elastica.
Non usare una quantita eccessiva di prodotto e non massaggiare troppo specialmente sulle prominenze ossee.
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Ustioni termiche
Come prevenirle e affrontarle

L'ustione & una lesione della cute causata dall'esposizione a un eccessivo
calore, a sostanze chimiche, a sorgenti elettriche o a radiazioni. Nella vita
quotidiana & pil frequente incorrere in quelle che si definiscono USTIONI
TERMICHE. L'ustione indebolisce la struttura cutanea e pud lasciare come
cicatrice un tessuto poco elastico, che se localizzato su una sporgenza
ossea pud essere maggiormente a rischio di sviluppare una Ldp.

COME PREVENIRLE

- Misura sempre la temperatura dell'acqua del bagno o della doccia;
Non superare i 37° (non servono alte femperature per ustionarsi, incide
di pit il tempo di esposizione. La cute si surriscalda abbastanza lentamente
ma alfreftanto lentamente si raffredda percio il danno termico continua
anche dopo l'allontanamento dall'agente ustionante);
Non fumare a letfo ed evita che la cenere o un portacenere in metallo
entrino in contatto con la pelle o i vestiti;
Non usare borse dell'acqua calda, coperte eletiriche, asciugacapelli o pc a
direffo contatto con la pelle;
Non appoggiarti ai termosifoni;
Evita I'eccessiva esposizione al sole;
Evita i coprisedili in plastica in automobile, in particolare se fa molto caldo;
Non appoggiare bicchieri o piatti caldi sulla pelle.

COME AFFRONTARLE

Se, nonostante le attenzioni, si forma un’ustione & bene intervenire per evitare

- complicazioni. Una piccola ustione pud essere immersa nell'acqua fredda per
A circa 20 minuti ed & consigliabile non applicarvi alcun medicamento. Bisogna

) inolire fare in modo che la zona interessata non sia soffoposta a pressione per
‘ + evitare che si trasformi in una vera e propria LDP.

n Se la ferita, pur di piccole dimensioni, non mostra segni di guarigione &
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opportuno rivolgersi al medico curante.

Se l'ustione & di dimensioni maggiori & meglio recarsi immediatamente al pit
vicino Pronto Soccorso.

LESIONI DA PRESSIONE

Se ti accorgi
di avere una LDP

Rivolgiti al tuo medico
di famiglia, lui pud
valutare se attivare

il servizio infermieristico
domiciliare (ADI)

Ispezione della cute
| primi segnali da tenere in considerazione

La regola piti importante da seguire per la prevenzione delle
lesioni da pressione & |'ispezione quotidiana della cute, specie
delle zone a rischio. l'ispezione va effeftuata almeno una volta al
giorno utilizzando uno specchio per le parti pit difficili da vedere.
L'importante & che chi esamina la cute abbia ben chiaro cosa
cercare e quali siano i segni a cui prestare attenzione (persistenza
di rossore o di zone di colore scuro in corrispondenza di una
prominenza ossea, presenza di inusuale compattezza softocutanea
o di vescichette, pustole, croste, ferite della pelle).

Puoi anche contattare chi ti ha seguito in precedenza:
[Ambulatorio LDP dell’Ospedale di Montecatone.

Hai la possibilita di inviare messaggi e foto delle LDP all'indirizzo mail:
woundcare@montecatone.com
Un team di esperti sulle lesioni da pressione potra consigliarti.



Unita posturale bacino con gel

Dispositivi
Uso corretto

L'utilizzo di dispositivi anfidecubito & utile al fine di ridurre la pressione nelle sedi del
corpo a rischio e ridurre l'infensita o la durata della pressione del peso corporeo o delle
altre forze di taglio su una deferminata area cutanea. Le superfici di supporto dovrebbero
essere selezionate su base individuale, a seconda dei bisogni della persona, in termini di
ridistribuzione della pressione e di altre funzioni terapeutiche.

PORRE ATTENZIONE A:

| DISPOSITIVI UTILIZZATI SONO:
Appoggiarlo sulla seduta nel verso giusto verificando la sagomatura con le mani
Stendere sempre bene il gel di rivestimento con una mano prima di sedersi,

- Cuscini anfidecubito - Materassi antidecubito
perché il gel tende ad accumularsi nella parte posteriore del cuscino.

Sono un aiuto, ma devi prima di tutto controllare gli altri faftori di rischio

(.

Servono a distribuire il peso del tuo corpo sulla piti ampia superficie possibile. Queste sono le due tipologie

pil frequentemente utilizzate: Cuscino a bolle d'aria e Unita posturale bacino con gel. (postura, controllo dell’'umidita e nutrizione)

Cuscino a bolle d'aria

GONFIAGGIO CORRETTO.

Inserite una mano fra la sporgenza ossea pil bassa e la base del cuscino; regolate il gonfiaggio del cuscino
fino a che non riuscirete a muovere appena la punta delle dita.
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Metti solo una traversa di cotone:

il lenzuolo rende meno efficace la
superficie antidecubito.

Le fodere dei materassi antidecubito sono
lavabili (con soluzioni a base di cloro)

e impermeabili.

La biancheria che metti sul materasso, deve
essere stesa, non ci devono essere pieghe.
Il materasso antidecubito non aiuta per
alcune zone del corpo:

orecchie e nuca (a causa del cuscino);
talloni (grande rischio di LDP perché

si concentra molto peso in poco spazio).

Gonlfia il materasso prima di utilizzarlo e
controlla che le celle si gonfino con buona
consistenza e mantengano la pressione.
Controlla che il materasso sia collegato
alla presa di corrente; deve rimanere
sempre acceso quando in uso.

In caso di malfunzionamento o foratura

del materasso, rivolgersi alle strutture Ausl
che hanno provveduto alla fornitura,

per la sostituzione.



Medicazione

La medicazione di una lesione da pressione deve essere indicata e monitorata da personale
sanitario esperto, ma non sempre & possibile ricevere indicazioni immediate sul frattamento
di una LDP ed ¢ quindi importante conoscere e avere a disposizione i prodofti utili per
una prima medicazione con lo scopo di evitare che la ferita si infefti e che peggiori.
E importante ricordandosi che il primo step & quello di evitare di appoggiare ancora il
peso corporeo sull'area danneggiata.

La detersione della lesione

Ricorda che in casa, (@]
per detergere la ferita
di 1° e 2° categoria O

non serve essere

I Prima lavati sempre
sterili, ma puliti.

bene le mani.

Materiale occorrente per la detersione

- Batuffoli di cotone
- Soluzione fisiologica
in flebo da 100 ml

Materiale occorrente per medicare la ferita

Idrocolloide o idrobenda Schiuma di poliuretano

Per coprire la medicazione

- Soluzione fisiologica
in fiale di plastica
da 10 ml

Tutto acquistabile
in farmacia

Trattamento

Obiettivo:
allontanare elementi
di sporco che
possono interferire
con la guarigione
della lesione

Film di poliuretano*

Cerotto adesivo in int cerotto adesivo
in tnt fraspirante, utile per fissare la
schiuma di poliuretano

Il film di poliuretano pud essere usato anche come cerotto per coprire la schiuma.
E impermeabile e puod proteggere la medicazione se la lesione si frova in zone del corpo
che rischiano di bagnarsi.

1. Pulisci la ferita con la soluzione fisiologica spruzzandola con la siringa
(senza ago, lascialo inserito nella flebo) o con le fiale di plastica;
2. Tampona con un batuffolo dalla zona centrale della ferita verso I'esterno.
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Lesioni di 1* categoria

Caratteristiche e trattamento

Devi immediatamente evitare

di appoggiarti ancora sopra
alla lesione.

| danni possono ancora
essere limitati!!

Detergi la cute con soluzione
fisiologica

Medica con un film in poliuretano

Rifai la medicazione ogni
due/tre giorni

LESIONI DA PRESSIONE

Si presenta come una zona
arrossata che non sbianca
neanche quando gli si
preme sopra con un dito.

E fondamentale
accorgersene in fempo e
non esporre ulteriormente la
zona arrossata alla pressione
del peso corporeo.

per fare sparire il rossore!!

e confrontati con lui
sul trattamento della LDP.

€ evifare
che la lesione peggiori.

Quando rimuovi il film
allargalo verso I'esterno

e non tirarlo verso |alto

o rischi di strappare la pelle!!

|

>

Pulisci accuratamente la cute.
Applica: un'idrobenda
trasparente in caso di ferita
asciufta (nel sacro e negli ischi
& meglio di no, sono gia zone
umide) oppure una schiuma

in poliuretano (in caso di ferita
molto umida) coprendola

con del cerotto adesivo

in TNT traspirante.

Sostituisci la medicazione
ogni 2/3 giorni se si
mantiene infatta.

Lesioni di 2* categoria
Caratteristiche e trattamento

Si presenta come
un‘abrasione, una bolla o
una ferita poco profonda.
Con una ferita come questa
devi stare ancora piu attento
a mantenere la pulizia e
I'igiene perché un primo
strato di pelle non & piu
presente e i germi possono
penetrare provocando
I'infezione della ferita.

e confrontati con lui sul trattamento
della LDP. Stai molto aftento ad
osservare se la lesione si & allargata,
se bagna molto la medicazione,

se & maleodorante o non ci sono
segni di guarigione dopo 2/3
settimane di trattamento.

& evitare
che la lesione peggiori
e fare in modo che la ferita
guarisca.

Quando rimuovi l'idrobenda
allargalo verso I'esterno
e non firarlo verso I'alto
o rischi di strappare la pelle!!

N\
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Lesioni di 2* categoria al tallone
Caratteristiche e trattamento

COME COMPORTARSI

1. Fora questa bolla con un ago
sterile (appena tolto dalla
confezione)

. Fai uscire il liquido all'interno

Pulisci con soluzione fisiologica

. Copirila con una schiuma di
poliuretano e del cerotto da
medicazione trasparente

5. Rifai la medicazione ogni

2/3 giorni

hWN
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La lesione di 2° categoria
puod anche presentarsi
come una vescicola,
bolla intatta o aperta,
ripiena di un liquido
trasparente e/o sangue.

Capita spesso nei talloni.

Non indossare le scarpe
e non appoggiare
il fallone sul materasso.

Informa il tuo medico
e confrontati con lui
sul trattamento della LDP.

Lesioni di 3* categoria

Caratteristiche e trattamento

Chiedi aiuto agli esperti!!

La lesione da pressione sta mettendo
la tua salute in serio pericolo!

Solitamente 'ulcera ha
I'aspetto di un cratere

* Si & approfondita,

* Potrebbe fare un cattivo
odore,

* Potrebbe perdere liquidi
in abbondanza e bagnare
subito le medicazioni,

* Potrebbe essere
comparso un materiale
compatto giallo o nero
che non viene via.

A”":!
” Q
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