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سوختگی
از جمله حوادث اجتناب ناپذیر است که در تمام

جوامع
کم و بیش مشاهده میگردد



آمار

.قرار داردمرتبه دوماز نظر شیوع، بعد از تصادفات درسوختگی-

عامل اختلال روانی نهمینو علت مرگ های شایع در ایرانششمینسوختگی -

.عملکردی در ایران است

هزار نفر در ۳۰سوختگی در ایران هشت برابر متوسط جهانی است و سالانه -

.بیمارستان سوختگی بستری می شوند

.نفردر اثر سوختگی جان خود را از دست می دهندهزار ۳تا 2سالانهایراندر -

. اتفاق می افتد بی دقتی و سهل انگاریسوختگیها در اثر % 9۰-



پیامدهای سوختگی در جامعه 

و ناتوانی هامعلولیت ها انواع -1

و روانیروحی اثرات-2

اقتصادیخسارت های -۳

نیروی کارخسارت های ناشی از -4



:95نتیجه یک مطالعه متاآنالیز در سال 

78ندمطالعه در زمينه سوختگی از شهرهاي مختلف ايران مورد بررسی قرار گرفت  .
 بیماران % 6۰و سال 16از بیماران کمتر از % 5۰تقریبا گزارشات نشان دادند که

.  بوده اندمذکر
استشعله هاي آتش، آب جوش، سوختگی و تماس با اشياء داغ شايعترين علت بوده.
 حدود يک سوم از %(. 67تا 1)برخوردار است مرگ و میر بالاییسوختگی از ميزان

.تشکيل داده اندسال 5تا ۰کودکان قربانيان را 
ی نيز سوختگی هاي عمدي بيشتر در ميان زنان رخ داده که با ميزان مرگ و مير بالاي

.همراه بوده است



پوست

مروری بر ساختار و عملکرد



عملکرد پوست

محافظت از بدن در برابر عوامل محیطی و باکتری ها•

تنظیم دمای بدن•

(د حس گرما ، سرما ،لمس ، فشار و در) بعنوان یک ارگان گیرنده •



ساختار پوست

اپیدرم

درم

لایه زیر جلدی

غده عرق

موغده چربی



ساختار طبیعی پوست



درجه بندی کلاسیک سوختگی





۱سوختگي درجه 

 آسیب به لایه اپیدرم پوست وارد می شود.



سوختگی درجه یک



علائم سوختگي درجه یک

 قرمزی
 درد و سوزش
التهاب



۲سوختگی درجه 

 سوختگی به دومین لایه یعنی درم پوست نفوذ می کند.



سوختگی درجه دو



علائم سوختگی درجه دو 

 تاول
رطوبت
پرشدگی مویرگی
التهاب و تورم
درد و سوزش شدید



۳سوختگي درجه 

مسولایهبهسوختگیحالتایندر
یمنفوذنیزهایپودرمیعنیپوست

.کند
ازکمتر۳درجهسوختگیدردرد

زیراباشدمی۲درجهسوختگی
دهدیآسیببافتدرعصبیسلولهای

بآسیوشوندمیتخریبحقیقتدر
.استشدیدترخیلیصدمهو



سوختگی درجه سه



علائم سوختگی درجه سه

بدون تاول
ظاهر سفید و چرمی
رنگ قهوه ای تیره
بدون درد
پرشدگی مویرگی ندارد





نظریه جکسون در مورد عمق سوختگی
Jackson’s Burn Model



تعیین شدت سوختگی



میزان درصد گرفتاری سطح بدن
موضع سوختگی
سن بیمار
شرایط پزشکی موجود

تعیین شدت سوختگی





اطفال

بزرگسال



تاثیر سوختگی 
بر عملکرد سیستم های بدن



 بدلیل آزاد )افزایش نفوذپذیری عروق
(شدن سایتوکین های فاز التهابی

کاهش حجم خون در گردش
 شوک سوختگی(Burn Shock)





(SIRS)سندروم پاسخ التهابی سیستمیک 

(MODS)سندرم اختلال عملکرد چند ارگاني 

(MOF)نارسایی چند ارگان 

مرگ



ادم
تجمع مایع در ریه ها
آسیب راه هوائی



کاهش برون ده ادراری
 آسیب سلولها ممکن است موجب

انسداد و اختلال عملکرد کلیه شود



کاهش عملکرد•
از بین رفتن ماهیچه•
اعدم تحرک طبیعی مفصل ه•



کاهش جریان خون سیستم گوارش
تهوع و استفراغ
امکان تشکیل زخم های گوارشی



انواع سوختگي بر اساس منشاء 

حرارتي
(در بافت میشودباعث تغییر در انرژی درونی و بعضا تغییرات شیمیایی)
الکتریکي
(موجب سوختگی درون بدن و بعضاً آریتمی های قلبی میشود)

شیمیایي
(تخریب ترکیبات بیوشیمیایی غشاء سلول)

 (پرتویي)تشعشعي
(از طریق فرایند یونیزاسیون باعث تخریب می شود)



مراقبت ها و اقدامات اورژانسی



انجام دهیدنبایداقداماتی که 
.یدندهحرکتیاونگذاریددیدهآسیبمحلرویراپوششییاولباسهیچ•
.نبریدبکارسوختگیبرایطبیدرمانیاوسردآب•
راآتش…وفرشکت،پتو،گونی،باتوانمیبدنشدنورشعلهصورتدر•

نایلونیهایپارچهیاموکتنایلون،ازنبایدرداموایندر.کردخاموش
.کرداستفاده

چربمادههریاوازلین،پماد،ازموضعرویبرسوختگیازپسبلافاصله•
.نکنیداستفادهشودبافتدمایکاهشازمانعکهدیگری

هیچ...وزمینیسیبآرد،ماست،خمیردندان،همچونخانگیهایدرمان•
.داشتنخواهدتاثیری

یرنظکنندهضدعفونیموادیاوصورتودستکرملوسیون،پماد،ازهرگز•
.نکنیداستفادهبتادین



:انجام دهیدبایداقداماتی که 

مرطوبملافهیاپتوباهاشعلهازمحافظتبرایرابدنسوزیآتشدر•
.بپوشانید

ازتربالارادیدهآسیبعضوباشدمیپاهایاودستهاوبازودرسوختگیاگر•
(ادمکاهشجهت)نگهداریدقلبسطح

.ددارینگهگرمرامصدوم•
.کنیداستفادهبدندمایهمآبازفقطاقداماولیندر•
ازرااومرتباًاست،شدهصورتناحیهسوختگیدچاردیدهصدمهفرداگر•

.نداردتنفسیمشکلکهشویدمطمئنوکنیدمعاینهتنفسوضعیتنظر
.استالزامیکزازتتابولینوواکسنتزریق•
.برسانیدبیمارستانبهرامصدومفرصتاولیندر•



نکات ویژه در پانسمان سوختگی



باراسوختگیمحلشستشوی
۳7تا۳5)بدندمایهمآب

.دهیدانجام(درجه
ازراذراتوسوزانندهمواد

.کنیددورمصدوم
زخممحلبهچسبیدههایلباس

.نکنیدجداهرگزرا
در.نکنیدپارهراهاتاولهرگز

آنمحتوایفقطنیازصورت
.شودتخلیهاستریلبصورت



ابتدا از خودتان محافظت کنيد
قبل از شستشوي با آب ، مواد شيميايی خشک را جارو کنيد
مواد شيميايی باقيمانده را با آب فراوان شسته و پاک کنيد

یسوختگی شیمیای



ایمنی در صحنه حادثه
مراقبت در سوختگی های الکتریکی

سوختگی الکتریکی



صدمات استنشاقي
صدمات استنشاقی میتواند همراه با سوختگی ها به ویژه آن ها 

.که در فضای بسته اتفاق می افتند همراه باشد

در هر بیماری که حین آنش سوزی در محیط بسته ای قرار 

.داشته به مسمومیت با مونوکسید کربن شک کنید

بخار فوق العاده داغ عامل بسیار شایعی در سوختگی راه های 

.هوایی است



راهتنهاقیر،باسوختگیدر
آسیببدونآنکردنپاک

ازادهاستفپوست،بهبیشتر
.باشدمیپاستوریزهکره

سوختگی با قیر



درمان های سوختگی



%2ژل لیدوکائین 
 بی حسی موضعی اولین قدم درمان در سوختگی می

.باشد
مصرف در حاملگی:B

 مشتقات آمیدی ، ضد آریتمی و بی حسی موضعی



پماد نیتروفورازون
 ضد باکتری
 سال و نوزادان 1برای سوختگی های صورت و اطفال زیر

.استفاده می شود
 منع مصرف آن درG6PD



پماد سیلور سولفادیازین

ای این دارو با اثر باکتریوساید بودن آن روی باکتری ه
مو گرم منفی و گرم مثبت تأثیر گذار است و از رشد و ن

.  آن ها جلوگیری می کند
 مصرف این دارو در سه ماهه سوم باردار و  کودکان زیر

یک سال ممنوع است 



پماد مفناید
ضد باکتری و از دسته سولفو نامیدی
 نکروز که امکان دبریدمان بیمارنمی ۳این محصول در سوختگی های درجه ،

.باشد استفاده می شود
 اشاره ( سندرم استیون جانسون) از عوارض آن می توان به خارش و سوزش

.نمود



پماد موپیروسین

آنتی بیوتیک موضعی مشتق شده از سودوموناس فلورسنس
که به در عفونت ها یا کلونیزاسیون موضعی زخم سوختگی، به ویژه هنگامی

MRSA مشکوک هستیم.
وسین، استفاده طولانی مدت یا گسترده می تواند منجر به مقاومت به موپیر

.به ویژه در استافیلوکوکوس اورئوس و بروز عفونت قارچی شود



NNپماد تریامسینولون 

 کورتیکواستروئید موضعی قوی
تهاب می تواند پس از اپیتلیالیزاسیون برای کنترل خارش، درماتیت یا ال

.اطراف اسکارها استفاده شود
روئید ممکن است به مدیریت اسکار هیپرتروفیک کمک کند، اما تزریق است

استاندارد طلایی است( تریامسینولون)داخل ضایعه 
مصرف طولانی مدت این دارو باعث تأخیر در ترمیم زخم می گردد
ی و هم وجود نئومایسن و نیستاتین در این پماد هم خاصیت آنتی بیوتیک

.خاصیت ضد قارچ دارد



سایر پمادهای سوختگي



سایر پمادهای سوختگي



اسپری و ژل و پانسمان برن شیلد
 این پانسمان از عصاره درخت چای ساخته شده است و

درجه از دمای محیط پایین 7دمای آن در حالت معمول 
.تر است

ندن این پانسمان باعث حفاظت فیزیکی و به حداقل رسا
.آسیب پوستی می باشد



محلول هایپوکلریت

 یک ضدعفونی کننده مقرون به صرفه
 در حالی که به کاهش بار باکتریایی و بافت نکروزه کمک می کند، در

ق، غلظت های بالاتر سیتوتوکسیک است و باید با دقت در غلظت های رقی
.ودمعمولاً به عنوان یک اقدام کوتاه مدت قبل از پیوند پوست استفاده ش

 گرم دی 11/4یک قاشق معادل ۰/۰25برای تهیه یک لیتر محلول هایپوکلریت
ل فسفات سدیم را در یک لیتر آب مقطر استریل حل می کنیم و پس از ح

درصد به آن 14سی سی از محلول هایپوکلریت 4/5شدن کامل پودر مقدار 
.اضافه می کنیم



اسید استیک
 به صورت رقیق شده برای ضد عفونی (  ٪1تا ۰.25)اسید استیک

زخم های آلوده به سودوموناس 
لیل این اسید بار باکتریایی و بیوفیلم را کاهش می دهد، اما به د

.  ودسمیت سلولی و تحریک بالقوه باید با احتیاط استفاده ش



AGICOAT
اصیت این پانسمان حاوی نانو کریستال نقره می باشد و خ

و 2آنتی باکتریال دارد و بر روی سوختگی های درجه 
.عمیق پس از دبیریدمان استفاده می شود2درجه 

ور پرمصرف ترین محصولات نقره که در حال حاضر در کش
.مصرف می شود



AGآترومن 
پانسمان نانو کریستال نقره و وازلین  می باشد.
 سطحی 2این پانسمان روی دنور و سوختگی های درجه

.استفاده می شود
ور این پانسمان در رده دوم مصرف محصولات نقره در کش

.می باشد



AGملجی زورب 
این پانسمان حاوی نانو کریستال نقره می باشد.
 و روی دنور مورد استفاده قرار می 2در سوختگی های درجه

.گیرد
ی خاصیت ارتجاع پذیری این پانسمان از خصلت های بارز آن م

.باشد



AGمپی لکس
اشداین پانسمان حاوی نانو کریستال نقره و سیلیکون می ب.
تریال خاصیت این پانسمان جاذب بودن بسیار خوب و آنتی باک

.بودن می باشد
 روزمی 14ماندگاری روی سوختگی و زخم های عمیق دیگر تا

.باشد



AGاگزوفایبر 
،ضد باکتری و جهت زخ های حفره و دارای حاوی نقره

.ترشح استفاده می شود



فیزیوتول نقره
ی باشداین پانسمان حاوی نانو کریستال نقره و آغشته به وازلین م.
 مورد استفاده قرار می گیرد2روی دنور و سوختگی درجه.



ریبون گاز
 این پانسمان آنتی باکتریال است
 پس از ۳در زخم های بستر و زخم دیابتی وسوختگی های درجه

.دبرید جهت گرانوله شدن زخم استفاده می شود
این پانسمان مقرون به صرفه است.



VLIWAKATIVE AG

اشداین پانسمان حاوی شارکول و نانو کریستال نقره می ب.

 روی زخم های چرکی حاوی بوی بد و زخم های حفره
.استفاده می شود

 ساعت می باشد72ماندگاری آن روی زخم.



کلسیم آلژینات عسل
توزیع کننده این پانسمان شرکت مدی هانی می باشد.
حاوی عسل و آلژینات کلسیم می باشد.
شودخاصیت ضد باکتری و افزایش گرانولیشن تیشو زخم می.



در درمان زخم (  LDM)اثردستگاه اولترا سوند
ها



سلیکون شیت
 .این پانسمان ضد اسکار است.
در اسکار هایپرتروفی استفاده می شود.
 ساعت روی اسکار گذاشته می شود و در 8برای اولین بار مصرف به مدت

.ساعت استفاده می شود18صورت عدم حساسیت بیمار به آن روزانه تا 
این پانسمان بسیار گرانقیمت می باشد



ترمیم جای زخم سوختگي



CO2لیزر 



موفق باشید


