Skin Tears: Pravention & Therapie

Pravention

= Scher- und Reibungskrafte vermeiden bei trockner & diunner Haut (Pergamenthaut)
(Altershaut)

= Hautpflege: pH-neutrale Seifen, lauwarmes Wasser, Feuchthaltemittel wie z.B.
Urea, Glyzerin

= Verzicht von Duftstoffen und Konservierungsstoffen wegen Reizpotential

= lange Fingernagel kirzen

Lokale Wundversorgung

= Wundbehandlung nach Wundstatus (siehe Vorgabe) .GMe;,itel
= Verbandmittel ohne starke Haftung ADATEES
= Kohésive Binden vermeiden, da oft zu stark gebunden =<
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Skin Tears: Einrisse fragiler Haut (akute Wunde)

o o ) INTERNATIONAL SKIN TEAR ADVISORY PANEL
I@AP Klassifikation von Hauteinrissen (Skin tears) ISR ST

Typ 2: Teilverlustdes Typ 3: Totaler Verlust des
Hautlappens Hautlappens

— N ’

Typ 1: Kein Hautverlust

Lokalisation:
- 80%: Arme
- 15%: untere
-  Extremitaten
- 5%: anderes

Linearer oder aufklaffender Die Haut reicht nicht mehr  Das gesamte Wundbett
Hauteinriss *, wobei die abgeloste aus, um das Wundbett zu liegt frei.
Haut Gber dem Wundbett liegt bzw.  bedecken.

uber dieses gelegt werden kann.

* Unter einem Hautlappen bei Hauteinrissen (Skin tears) versteht man Haut (Epidermis/Dermis), die
unbeabsichtigt von ihrem urspriinglichen Ort teilweise oder vollig abgelost wurde, durch Einwirkung von Scher-,
Reibungskriften und/oder durch stumpfe Krafteinwirkung. Nicht zu verwechseln mit einem chirurgischen
Eingriff, bei dem Hautgewebe zur therapeutischen Anwendung von seinem urspriinglichen Platz abgetrennt
wird, z. B. Hautlappenplastik.

Cave: Fehldiagnose Dekubitus!!!!

Beeckman D. & Van Tiggelen H. (2018) International Skin Tear Advisory Panel (ISTAP)
Classification System - German version. Skin Integrity Research Group (SKINT), Ghent
04.01.2023 University. Available to download from www.skintghent.be
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Welche Wunde ist dies?

Dokumentiert als Deku I, Gesass
. aber ..... *

SIea] UM Sx

Dekubitusrisiko erhiht aufgrund Experteneinschatzung und Braden-Skala (15)
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