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Slide TitleObiective

▪ Alegerea tipului de pansament pentru plăgile cronice în concordanță cu 
evaluarea clinică, obiectivele de îngrijire și resursele disponibile

▪ Prezentarea unui instrument care să vină în sprijinul profesioniştilor



Slide Title





Slide TitleEvaluare  pacient Evaluare plagă

• stare generală
• vârstă
• diagnostic
• medicaţie
• status nutriţional
• alterarea imaginii corporale
• limitarea activităţilor fizice

• localizare plagă şi dimensiuni
• tipul plăgii 
• necroză
• infecţie
• hemoragie
• tegument perilezional
• pansament utilizat



Slide TitleFactori implicaţi în procesul de vindecare

Factori generali    -
legaţi de pacient

Factori locali

Abilitățile/ 
cunostințele

profesioniștilor

Factori legați de 
resurse și tratament



Slide TitleObiective

❖ Menţinerea calităţii vieţii

❖ Controlul simptomelor

❖ Prevenirea agravării sau apariţia 
altor leziuni



Slide TitleInfecţia 

!!  Antibiograma – secreție plagă

Local - Monitorizarea evoluției semnelor locale
- Antiseptice locale
- Pansamente pansamente speciale (pe bază de Ag)

Sistemic – Antibioterapie conform antibiogramei



Slide TitlePansamente cu ioni de argint

- pansament stratificat cu argint și impregnat cu unguent neutru 

- efect bactericid cu spectru larg, previne proliferarea bacteriană

- se folosește în procesul de curățare a plăgii în combinație cu diferite pansamente 
hidroactive absorbante (ex.pans. impregnate cu Ringer)

- plăgi critic colonizate sau infectate

- arsuri

- profilaxia infecțiilor în cazul plăgilor cronice și acute 



Slide TitleNecroza

❑ Debridare mecanică

❑ Debridare autolitică - pansamente cu vaselină

- pansamente cu efect autolitic



Slide TitlePansamente cu efect autolitic

- impregnat cu soluție Ringer
- acțiune: înmoaie și îndepărtează necroza și fibrina, reduce numărul de germeni
din plagă și creează un mediu umed
- plăgi cronice de etiologie variată, plăgi infectate, cu depozite de fibrină sau
necroze, plăgi adânci sau cavitare
- curățare eficientă datorită efectului activ de "absorbție-clătire“

!!

- macerarea tegumentului perilezional



Slide TitleExudat

❑ Cantitate redusă/absentă - pansament cu vaselină
- pansament cu hidrocoloid

❑ Cantitate moderată/mare - pansament absorbant
- schimbarea pansamentului la nevoie



Slide TitleSpuma poliuretanică 

- plăgi exudative
- fabricate din spuma hidrofilică poliuretan, unele impermeabile
- adezive sau non-adezive
- confortabil, poate lua forma cavităţii
- sunt atraumatice
- absorbante inclusiv sub pansament compresiv
- lasă cavitatea curată după îndepărtare
- pot fi lăsate în plagă 4-5 zile

!!

- dacă nu este exudat în exces usucă plaga



Slide TitleMiros fetid

❖ Pansament cu cărbune

❖ Metronidazol local



Slide Title

➢ Pastă hidrocoloid

➢ Pansament hidrocoloid

➢ Pansament hydrofilm

➢ Aplicații de cremă/spray film-barieră

Tegument perilezional



Slide TitleHemoragia

Local - pansament non-aderent
- pansament cu alginat de calciu
- aplicații reci
- radioterapie locală conform recomandărilor radioterapeutului

Sistemic - medicație hemostatică - orar regulat sau la nevoie



Slide TitleAlginat de calciu

- fabricat din fibre de alginat de calciu
- folosit în plăgi cu exudat moderat și excesiv, plăgi hemoragice
- este absorbant, formează mediu umed datorită transformării într-un gel care 
protejează plaga
- este hemostatic
- este ușor de aplicat, ușor de folosit, confortabil, biodegradabil
- poate fi folosit şi în plăgi cu „buzunare și tunele”

!!

- necesită un al doilea pansament
- nu va debrida necroza
- va usca plaga cu exudat în cantitate mică



Slide TitleDurerea

➢ Evaluarea existenței durerii la nivelul plăgii și 
administrarea medicației la nevoie

➢ Umezirea pansamentului înainte de îndepărtare

➢ Alegerea corespunzătoare a tipului de pansament 
pentru minimizarea traumei locale

➢ Adaptarea manevrelor în funcție de prezența 
durerii în timpul efectuării pansamentului



- plăgi cauzate de radioterapie

- permeabil pentru aer și secreții 

- nu aderă de plagă

- nu are efect sensibilizant în cazul tratamentelor
cronice

- fără acțiune citotoxică

- previne macerațiile şi îngrijirea eficientă a marginilor
plăgii

Slide TitlePansament cu vaselină



Slide TitleAnxietate/Depresie/Insomnie

➢ Indentificarea cauzelor

➢ Discutarea temerilor/îngrijorărilor pacientului și 
familiei

➢ Informarea și educarea pacientului cu privire la 
igiena somnului

➢ Administrarea medicației anxiolitică/antidepresivă



Slide TitleAspecte psiho-socio-emoţionale 

❑ Alterarea imaginii corporale

❑ Limitarea activităților zilnice

❑ Aspecte legate de socializare

❑ Povara îngrijirii - ajustarea rolurilor



Slide TitleAspecte psiho-socio-emoţionale 

❑ Informarea și educarea pacientului/familiei referitoare la îngrijirea plăgii

❑ Identificarea factorilor care influențează povara îngrijirii

❑ Implicarea membrilor echipei interdisciplinare(asistent social, psiholog) în 
managementul cazului 



Slide TitleAspecte nutriționale

❑ Informarea și educarea pacientului/familei referitoare la impactul 
alimentației asupra vindecării plăgii 

❑ Suplimente alimentare cu încurajarea creșterii aportului de proteine, lipide, 
vit C și Zn 

Hemostaza: carbohidrați, lipide, proteine, vit.K
Inflamare:    carbohidrați, lipide, proteine, Vit.A,C,E, seleniu, antioxidanți
Remodelare: lipide, proteine, Zn, Vit.C, Fe

ÎN FUNCȚIE DE STAREA GENERALĂ A PACIENTULUI!! 



Slide TitlePrevenire și/sau apariția altor plăgi

❑ Educarea pacientului/familiei cu privire la îngrijirea generală a pacientului

❑ Educarea familiei cu privire la gestionarea pansamentelor

❑ Identificarea necesității dispozitivelor medicale (pat de spital, saltele 
antiescare, toalete mobile, etc)



Slide TitleRe-evaluare

Orice modificare a aspectelor evaluate inițial va 
duce la revizuirea planului de management



Slide TitleInstrument de documentare a pansamentelor

www.hospice.ro



Slide Title

„TU trebuie să fii schimbarea pe care vrei să o vezi în lume”

Ghandi
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