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9.1. ETIOLOGIA

Odlezyna powstaje, gdy dochodzi do obumarcia, a nastepnie ubytku skory i tka-
nek podskérnych wskutek dziatania licznych czynnikéw przyczynowych [1-3].

Powstanie rany odlezynowej jest przejawem [1-6]:

* miejscowych zaburzen ukrwienia, powodujacych niedozywienie i niedotle-
nienie, a w konsekwencji zwolnienie metabolizmu i martwice tkanek,

* ci$nienia krytycznego oddziatujacego na mikrokrazenie skéry z powodu uci-
sku (najcze$ciej kumuluje sie w okolicy wyniostosci kostnych) i/lub dziata-
nia sit §cinajgcych,

* zmniejszonej wytrzymatosci i ograniczonej tolerancji tkanek na dziatanie
zewnetrznych sit mechanicznych, ktéra jest indywidualnie zmienna i zalezy
od wielu czynnikéw endo- i egzogennych.

W badaniach potwierdzono wplyw zewnetrznych sit mechanicznych, gtow-
nie ucisku i sit §cinajacych na skdre, jako gtéwnej przyczyny rozwoju odlezyn.
Uszkodzenie tkanek byto wtérne m.in. do ich niedostatecznego ukrwienia oraz
zaopatrzenia w tlen i sktadniki odzywcze [1, 2]. Przeptyw skérny (wynoszacy az
5-10% rzutu serca) jest zmienny. W obecnosci np. zimna lub ciepta moze wielo-
krotnie zmniejszy¢ sie lub wzrosna¢, co wynika z funkcji termoregulacyjnej skory.
Zalezy réwniez od rzutu minutowego serca, dlatego perfuzja skérna zmniejsza sie
w przebiegu niektdrych choréb serca, wstrzasu i chor6b naczyn obwodowych.

Normalne ci$nienie w kapilarach skdrnych wynosi ok. 32 mm Hg. Paradoksal-
nie przy niewielkim wzroscie zewnetrznego cisnienia miedzypowierzchniowego
(do ok. 50 mm Hg) moze ono wzrasta¢, co zwieksza przeptyw skoérny [2]. Prze-
kroczenie granicy i oddziatywanie tzw. ciSnienia krytycznego powoduje jednak
okluzje naczyn i spadek ci$nienia wewnatrzkapilarnego, co zmniejsza lub
catkowicie przerywa przeptyw skorny.

W badaniach na modelach zwierzecych zerowy przeptyw skérny obserwo-
wano przy krytycznym ci$nieniu miedzypowierzchniowym wynoszgcym Srednio
58 mm Hg. Po 2-6 godz. w tkankach powstawaty nieodwracalne zmiany histo-
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patologiczne. Po 15-30 min od zniesienia zewnetrznego ci$nienia nastepowato
poszerzenie naczyn i aktywne przekrwienie tkanek. Towarzyszyty temu rowniez
zaburzenia poreperfuzyjne [7].

Zjawiska te sg najcze$ciej wyjasniane za pomoca kilku hipotez wskazujacych
na bezposrednie przyczyny uszkodzenia tkanek w przebiegu odlezyn [3, 2]:

* Niedokrwienie spowodowane okluzjg naczynia wskutek wysokiego cisnie-
nia zewnetrznego.

* Miejscowe zaburzenia poreperfuzyjne (stanowig one efekt kumulacji czyn-
nikéw odpowiedzi zapalnej na niedokrwienie, oddziatujg na tkanki po znie-
sieniu ci$nienia zewnetrznego i przywréceniu perfuzji skdrnej).

* Uszkodzenie funkcji lokalnych naczyn chtonnych, zniesienie ci$nienia w $rod-
kowej czesci wloéniczek i cisnienia zylnego, co skutkuje kumulacjg m.in.
szkodliwych produktéw przemiany materii, biatek i enzymaéw.

» Diugotrwata mechaniczna deformacja komérek w uciskanych tkankach lub
sttuczenia, zgniecenia i trwate uszkodzenie struktur tkankowych w wyniku
gwattownego dziatania sit dynamicznych.

Powstanie zmian patologicznych nie stanowi prostej wypadkowej warto$ci
ci$nienia miedzypowierzchniowego i czasu jego oddziatywania. Do powstania
odlezyny moze prowadzi¢ zar6wno wysokie ci$nienie (w krétkim czasie), jak
i dziatajace nieprzerwanie, ale dtugo ci$nienie o warto$ciach umiarkowanych
[2,3, 6, 7]. Ponadto ci$nienie zewnetrzne i ucisk sa konieczne, ale niewystarczajace
do powstania odlezyny. Istotna role odgrywa kondycja powtok ciata, szczegélnie
skory, poddawanej bezposredniemu dziataniu czynnikéw zewnetrznych. Wraz
z wiekiem, w przebiegu wielu chordb przewlektych i stanéw terminalnych ulega
ona ostabieniu i predysponuje do rozwoju odlezyn [8].

Wieloczynnikowa i ztoZona etiologia ran odlezynowych jest powodem tego,
Ze stanowig one tak powazny problem, nawet dla medycyny XXI w., gdy poznano
juz czynniki ryzyka, podstawowe mechanizmy patofizjologiczne i zasady profi-
laktyki przeciwodlezynowe;j.

Z powstaniem odlezyn wigze sie wiele czynnikéw, rowniez niemodyfikowal-
nych lub trudnych do zmodyfikowania. Nalezg do nich wszystkie stany zaburzenia
i patologie bezposrednio lub posrednio wptywajace na funkcje ochronne skoéry
oraz tolerancje ucisku (ryc. 9.1) [4, 5, 8].

Nawet 60-70% wszystkich odlezyn rozwija sie u 0séb starszych > 65. rz. (zapa-
dalnos$¢ wynosi 8-20%) [3]. Jednak powstaniem odlezyn zagrozeni sg wszyscy
chorzy czasowo lub stale unieruchomieni. Wysokie ryzyko rozwoju odlezyn wyste-
puje réwniez w przebiegu choréb neurologicznych, urazéw (w tym kregostupa),
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Czynniki wewnetrzne

Czynniki zewnetrzne

» Akinezja i/lub immobilnos¢

» Zaburzenia stanu odzywiania
(niedozywienie biatkowo-energetyczne,
awitaminozy, nadmiar/niedobdr masy ciata,
odzywianie pozajelitowe)

» Odwodnienie (obnizona podaz wody,
goraczka, leki moczopedne, dlugotrwate
wymioty/biegunki)

» Zaburzenia uktadu krazenia (anemia,
hipowolemia, miazdzyca tetnic obwodowych,
zakrzepica)

» Zaburzenia metaboliczne (cukrzyca)

» Zaburzenia czucia i choroby neurologiczne
(zaburzenia neurologiczne, sedacja i analgezja,
leki psychotropowe i uspokajajace, udary
mdzgu)

» Choroby ogdlnoustrojowe i wyniszczajace
(nowotwory, endokrynologiczne, AIDS)

» Wiek i endogenne starzenie sie skory

» Inne stany chorobowe (np: SM, RZS,
choroby ortopedyczne, niewydolnos¢ zylna)

» Sity mechaniczne (dynamiczne - urazy,
tarcie, sity $cinajace i statyczne - nacisk
powierzchniowy)

» Wilgo¢, maceracja (mocz, kat, pot, wysiek
zrany, woda)

» Czynniki klimatyczne i sSrodowiskowe
(wysoka/niska temperatura otoczenia,
suche powietrze, klimatyzacja)

» Preparaty do pielegnaciji i $rodki stosowane
miejscowo (mydto w kostkach o zasadowym
pH, detergenty, antybiotyki, antyseptyki,
nadmanganian potasu)

» Metody leczenia (zabieg chirurgiczny,
niektdre farmakoterapeutyki np.: steroidy,
antybiotyki)

» Czynniki socjalne i ekonomiczne

» Jakos¢ opieki (zaniedbania,

brak dostatecznej wiedzy i umiejetnosci,
brak srodkéw do pielegnacji i sprzetu)

Cisnienie

Zmniejszenie wytrzymatosci skory
na bodzce mechaniczne
Spadek tolerancji na ucisk

zewnetrzne (ucisk)

Sity $cinania

Czas

indywidualnie zmienny
(zalezny od tolerancji tkanek)

|

Odlezyna

Rycina 9.1. Przyktad czynnikéw zewnatrz- i wewnatrzpochodnych

wptywajacych na powstanie odlezyny.
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