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1. Yara ve Yara Bakım Tarihçesi? 
2. Yara Nedir?  
3. Yara İyileşme Süreci 
4. Yara İyileşme Türler
5. Yara İyileşmesini Etkileyen Faktörler 
6. Yara İyileşmesinde Görülen Komplikasyonlar 
7. Yara Bakımının Amacı 
8. Yara Bakımına Güncel Yaklaşımlar
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ÜNİTENİN ÖĞRENME HEDEFLERİ

1. Yara ile ilgili temel kavramları tanımlamak (Bilişsel-Hatırlama) 
2. Yara iyileşmesini düzenleyen mekanizmaları açıklamak (Bilişsel-Kavrama) 
3. Yara bakımının önemini açıklamak (Bilişsel-kavrama) 
4. Cerrahi sonrası olası yara komplikasyonlarını tahmin etmek ( Bilişsel- 

Kavrama) 
5. Yara iyileşme sürecine göre yara bakım ürünlerini 

ilişkilendirebilmek(Bilişsel- Analiz)
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Tanımlamak 
Betimlemek 
Belirlemek 
Listelemek 
Eşleştirmek 
Adlandırmak 
Seçmek

Dönüştürmek 
Tahmin 
etmek 
Açıklamak 
Örnek 
vermek 
Yorumlamak 
Özetlemek 
Çıkarımda 
bulunmak 
Tartışmak

Göstermek 
Çözmek 
Sınıflandırmak 
Kullanmak 
Hesaplamak 
Canlandırmak 
Değiştirmek 
Hazırlamak 
İlişki Kurmak 
İspatlamak

Çözümlemek 
Düzenlemek 
İlişki kurmak 
Karşılaştırmak

Bilimsel araştırma 
verilerine dayalı 
tartışmak, 
karşılaştırmak, 
sonuç çıkarmak, 
ispat etmek, 
eleştirmek, 
değerlendirmek

Sınıflandırmak 
Kurmak 
Oluşturmak 
Üretmek 
Sentezlemek
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Yara tedavisi ve yara bakım hemşireliğinin sağlık bakım sistemi 

içinde yer alması: 

Dünya tarihinde önemli yeri olan savaşlarda yaralı askerlerin 

tedavi ve bakım gereksinimleri, sonucu olmuştur. 

Yaralı askerlerin bakımını üstlenen hemşireler, ilk yara bakım 

hemşireleri olarak tarihte yerlerini almışlardır. 

YARA BAKIMININ TARİHÇESİ
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Yara bakımı insanlık tarihi ile başlamıştır 

MÖ 2100 Sümer tabletleri 

Yarayı yıka 

Bitki özleri ve yağlarla kapla 

Üstünü ört

YARA BAKIMININ TARİHÇESİ
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Savaşlar 
Türk- Rus savaşı (1880’ler) 

I. Dünya Savaşı 

2. Dünya Savaşı

YARA BAKIMININ TARİHÇESİ

Debridman

Tül gre kullanımı

Gümüş, rymplecloth gaz
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Florence Nightingale 
Kırım Savaşı (1853-1856) sırasında Selimiye Kışlası’nda 
Yaralı askerlerin bakımında temizliğe ve sanitasyona 
önem vererek, yüksek ölüm oranını büyük ölçüde 
düşürmeyi başarmıştır

YARA BAKIMININ TARİHÇESİ
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Safiye Hüseyin Elbi 
Balkan (1912-1913) ve Çanakkale (1915-1916) Savaşları 
sırasında yaralı askerlere bakım vermiş

YARA BAKIMININ TARİHÇESİ

II. Dünya Savaşı Sırasında etkin bir yara bakımında
Yara bakımını destekleyen bir sistemin olması
Yara temizliği ve antisepsinin yara iyileşmesindeki önemi
Yara bakımında hastanın ağrısının azaltılması ve rahatının 
sağlanması

                              Vazgeçilmez ilkeler olmuştur
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20. Yüzyılın son yarısında 
Hemşirelik eğitiminde ve hizmet sunumunda 
yaşanan gelişim ve değişimler 
Yara bakım ürünlerindeki artış  

                              yara bakımını olumlu etkilemiştir

YARA BAKIMININ TARİHÇESİ
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20. Yüzyılın son yarısında 
Doku , organ/ organların normal anatomik yapı ve işlevlerinin 
bozulmasıdır      
Doku bütünlüğünün cerrahi ya da travmatik olarak bozulmasıdır                       

YARA
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Yara iyileşmesi yaralanmış dokuyu normal durumuna getirmeye çalışan 
fizyolojik yanıttır
sadece yara bölgesiyle sınırlı olmayan tüm sistemleri içeren hücresel, 
fizyolojik ve biyokimyasal olaylar bütünüdür.                        

YARA İYİLEŞMESİ

Yangı/ Enflamasyon 
➢Damarsal yanıt (1-3 gün) 
    Vazokonstrüksiyon 
      Fibrin pıhtı 
      Plateletler 
➢Hücresel yanıt (2-5 gün) 
     Kan akımı artar 
      Yara temizlenir 
      Makrofaj ve nötrofiller

Çoğalma/ Proliferasyon 
Granülasyon oluşumu (5-21 gün) 
➢Kolajen sentezi 
➢Yeniden damarlanma (Anjiyogenezis) 
➢Yara kontraksiyonu 
➢Epitelizasyon 
       Hücre migrasyonu

Olgunlaşma(21 gün - > 2 yıl) 
➢Kolajen sentezi artar 
➢Skar tesil gücü orijinalin 

%80’i 
➢Remodelasyon

https://www.slideserve.com/luciano/yara-iyilesmesi-ve-bakimi
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                  Yangı/İnflamasyon (1-5 Gün)

Damarsal Yanıt

YARA İYİLEŞMESİ

Yaralanma Doku zedelenmesi: Kimyasal medyatörlerin ve hücrelerarası bilgi 
aktarımını sağlayan sitokinlerin salınımına neden olur

Kanama Açılan damar duvarındaki kollajenlerle temas eden trombositler 
aktif hale geçer

Pıhtı (Hemostaz)
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                  Yangı/İnflamasyon (1-5 Gün)
Damarsal Yanıt

YARA İYİLEŞMESİ

Yaralanma kanama ile sonuçlanır

Damarlar kan kaybını önlemek için büzülürPıhtı hücreleri pıhtı oluşturmak için  
birlikte kümelenir
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                  Yangı/İnflamasyon (1-5 Gün)

Hücresel Yanıt

YARA İYİLEŞMESİ

Kapiller vazodilatasyon sonucu plazma ve lökositler intraselüler 
alana sızar ve lökositler aktive olur

Nötrofil 
Monosit 
Lenfosit 
Eozinofil 
Bazofil

Yaralı bölgeye ilk ulaşan lökositlerdir 
Asıl işlevi bakteriyel enfeksiyonu önlemektir 
Yaralı bölgede yabancı maddeleri ve ölü hücreleri fagosite eder

Nötrofillerin yaşam süreleri kısa (24-48 saat) olduğu için  
çok geçmeden yara bölgesinde ölü nötrofiller, sindirilmiş  
bakteriler ve diğer hücre artıkları toplanarak iltihap olarak 
 bilinen inflamatuar eksudayı oluştururlar.

Kemik iliğinden kaynağını alır 
Yaralı bölgeye 3-4 gün içinde 
ulaşırlar 
Doku aralıklarına girerek 
makrofajlara dönüşür 
Çeşitli büyüme faktörleri ve 
sitokinleri salgılarlar
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                  Yangı/İnflamasyon (1-5 Gün)
Hücresel Yanıt

YARA İYİLEŞMESİ

Kapiller vazodilatasyon sonucu plazma ve lökositler intraselüler 
alana sızar ve lökositler aktive olur

Nötrofil 
Monosit 
Lenfosit 
Eozinofil 
Bazofil

Kemik iliğinden kaynağını alır 
Yaralı bölgeye 3-4 gün içinde 
ulaşırlar 
Doku aralıklarına girerek 
makrofajlara dönüşür 
Çeşitli büyüme faktörleri ve 
sitokinleri salgılarlar

➢Yara bölgesine geç ulaşırlar, iyileşmede rolleri azdır. 
➢Hümoral ve hücresel bağışıklıkta rol alırlar

➢Makrofajlar yarayı, fagositoz yoluyla bakteri, ölü hücre 
ve artık maddelerden temizler.

➢ Yara onarımını olumsuz etkileyen aminoasit ve şeker 
gibi maddeleri sindirir

➢ Kollojen oluşumunu uyarır

➢Allerjik reaksiyonlar sırasında fazla 
salgılanır 

➢Antijen- antikor etkileşiminin 
fagositozundan sorumlu

Heparin- Histamin salgılar
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                  Çoğalma/ Proliferasyon (5-21 Gün)
Kollajen Sentezi

YARA İYİLEŞMESİ

➢  5 ve 7. günlerde yara bölgesinde etkili olan fibroblastlar kollojen sentezini 
başlatır. 

➢  Yara defekti bağ dokusu ile dolar. 
➢  Yara içinde dibe çöken kollojen, kollojen yıkımı ve geri emilimi yolu ile 

kontrol edilir.
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                  Çoğalma/ Proliferasyon (5-21 Gün)
Yeniden Damarlanma (Anjiyogenezis)

YARA İYİLEŞMESİ

Anjiogenik büyüme faktörü salınımıyla yara defektini dolduran yeni 
dokunun beslenmesini sağlamak amacı ile çok sayıda yeni damarlar 
oluşur. 
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                  Çoğalma/ Proliferasyon (5-21Gün)
Granülasyon Dokusu

YARA İYİLEŞMESİ

Kollojen sentezi ve yeniden damarlanma / kapiller büyüme sonucunda 
granülasyon dokusu yaklaşık 5. günde oluşur.
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      Olgunlaşma/ Yeniden Şekillenme(21 gün -> 2 yıl)
YARA İYİLEŞMESİ

➢ Yaranın derinlik ve genişliğine
➢ İyileşme sürecindeki olumsuzluklara
➢ Beslenme durumuna
➢ Yaş, kronik hastalıklar ve genel sağlık durumuna göre       
                                                                    farklılık gösterir

➢ Yumuşak ve jelatinöz yapıdaki tip III kollajen, zamanla daha sıkı tip I kollajene 
dönüşür.  

➢ Nedbe dokusu oluşur.  
Nedbe dokusu;    

✓ Kırmızı  pigment hücrelerini içerir. 
✓ Rengi normal deriden parlaktır.
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YARA İYİLEŞME TÜRLERİ

YARA 
İYİLEŞMESİ

Birincil (Primer) İyileşme: Doku kaybı yok/çok az, yara 
kenarları yaklaşabiliyor, enfeksiyon yok, minimal skor 
formasyonu var. 
(cerrahi insizyon, temiz kesik yaralar) 

İkincil (Sekonder) İyileşme: 
Doku kaybı fazladır, infekte yaralardır. Enfeksiyon, 
travma, granülasyon dokusu, epitelizasyon uzun 
sürer, skor formasyonu fazladır(dekibütis ülserleri)

Üçüncül (Tersiyer/Gecikmiş Primer İyileşme) İyileşme: 
Enfekte yaralar
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YARA İYİLEŞME TÜRLERİ

➢Çok az ödem 
➢ İnce bir yara izi 
➢Enfeksiyon oluşmadan tamamlanır 
➢Örnek:Cerrahi inaizyon, kesik yara

Birincil (Primer) İyileşme: Doku kaybı yok/çok az, yara 
kenarları yaklaşabiliyor, enfeksiyon yok, minimal skor 
formasyonu var. 
(cerrahi insizyon, temiz kesik yaralar) 
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YARA İYİLEŞME TÜRLERİ

➢Granülasyon dokusu, yara kontraksiyonu ve 
epitelizasyon ile tamamlanır 

➢Örnek:Doku kaybı fazla, enfekte yaralar 
(Dekübitüs ülserleri)

İkincil (Sekonder) İyileşme: 
Doku kaybı fazladır, infekte yaralardır. Enfeksiyon, travma, 
granülasyon dokusu, epitelizasyon uzun sürer, skor 
formasyonu fazladır(dekibütis ülserleri)
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YARA İYİLEŞME TÜRLERİ

➢Enfekte yaralarda görülen iyileşme şekli 
➢Debris ve kontaminasyon olasılığı nedeniyle açık 

bırakılır

Üçüncül (Tersiyer/Gecikmiş Primer İyileşme) İyileşme: 
Enfekte yaralar
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YARA İYİLEŞME TÜRLERİ
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YARA İYİLEŞMESİNİ GECİKTİREN FAKTÖRLER
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YARA İYİLEŞMESİNİ GECİKTİREN FAKTÖRLER
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YARA İYİLEŞMESİNİ GECİKTİREN FAKTÖRLER
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Kanama

➢ İç ya da dış kaynaklı   olabilir. 
➢Yaralanmadan hemen sonra (erken) görülebileceği gibi, 

daha  sonra sütur kaçağı ya da infeksiyon  nedeniyle 
sekonder olarak da (geç)  gelişebilir.
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Enfeksiyon

➢Ortamdaki bakteri ve konak direncindeki dengesizlikten kaynaklanır.  
➢Ameliyat sonrası yara infeksiyonu en sık 3-5. günlerde, yara 

kenarlarında ya da drenajda (pürülan tip) görülebilir.  
➢Yarada kızarıklık, pürülan akıntı,hassasiyet, ateş,lökositoz görülür. 
➢Yara iyileşmesinin gecikmesine neden olabilir 
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Ayrılma / Yara açılması

➢En çok ameliyat sonrası 6. veya 10. günler arasında 
ortaya çıkar  

➢Malignitesi olan, kaşektik, şiddetli distansiyonu, kusması 
ve  akciğer sorunları olan hastalarda sık  görülür.  

➢Yara iyileşmesindeki yetersizlik nedeni ile yara 
kenarlarında cilt ve doku katlarının ayrılması şeklinde 
oluşur. 
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Eviserasyon

Cilt, fasya ve periton 
tabakasının birlikte 
açılmasıyla batın içi 
organların dışarıdan 
görülmesi ya da 
dışarıya çıkmasıdır. 
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Fistül

İçi boş  iki organ ya da içi boş bir organla, cilt 
arasında anormal bir pasajın oluşmasıdır.



Prof. Dr. Nadiye ÖZER
34 26.03.2020

YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Keloid

➢Yara kenarları boyunca uzanan, göze hoş  
görünmeyen, yoğun bağ dokusu ya da aşırı skar 
oluşumudur.  

➢Genellikle cerrahi  yöntemle çıkarılır.
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Aşırı Granülasyon Dokusu

Granülasyon dokusunun aşırı büyümesidir.
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Gangren

➢ İyileşmenin olmadığı koşullarda meydana  
gelen anaerobik infeksiyondur.  

➢Yarada  nekroz ve kötü koku vardır.
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Adhezyon (Yapışıklık)

Fibröz doku oluşumu nedeniyle seröz 
membranın birbirine yapışmasıdır.
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YARA İYİLEŞMESİNDE GÖRÜLEN KOMPLİKASYONLAR

Büyük organlarda fonksiyonel 
bozukluk

➢ Kalp, böbrek, beyin vb. herhangi bir organın akut 
inflamasyonunda oluşur. 

➢ Skar dokusu organın fizyolojik fonksiyonlarında 
değişikliğe neden olur.



Prof. Dr. Nadiye ÖZER
39 26.03.2020

YARA BAKIMININ AMACI

MÖ 1500’lere ait papirüslerde 

➢ İrrite ise sakinleştir 
➢Sert ise yumuşat,  
➢Sıcak ise soğut, 
➢Şiş ise söndür, 
➢Ağrılı ise rahatlat 

              
Sözü yara bakımındaki yaklaşımı özetler niteliktedir  



Prof. Dr. Nadiye ÖZER
40 26.03.2020

YARA BAKIMININ AMACI

Günümüzde 

Isı ve nemin yara iyileşmesi ile doğru orantılı olduğu, yeterli ısı, 

nem ve oksijen olduğunda dokulardaki hücrelerin yeniden 

yapılanmasının hızlandığı bilinmektedir.
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YARA BAKIMININ AMACI
➢Canlı dokuları korumak 
➢Travmaya  uğrayan  bölgede  daha  fazla  doku  yıkımını 

ve  enfeksiyon gelişimini önlemek 
➢ İyileşmeyi hızlandırmak 
➢Yaralanmış bölgenin  fonksiyonlarını arttırmak 
➢Cilt  bütünlüğünü  ve  diğer  organ  ve  sistemlerde  

oluşabilecek komplikasyonları önlemek
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YARA BAKIMININ AMACI

Dikkatli ve özenli yapılan cerrahi  sonrası 
bakımda 
➢Yara  iyileşmesi hızlanır 
➢Enfeksiyon  riski azalır 
➢Skar doku oluşumu azalır 
➢Ağrı azalır
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YARA BAKIMININ AMACI

Dikkatli ve özenli yapılan cerrahi  sonrası 
bakımda 
➢Ameliyat öncesi hazırlık 

Beslenme durumundaki bozukluklar 
( proteinden  zengin diyet verilmesi) giderilmeli 
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YARA BAKIMININ AMACI
Yaranın Günlük Yaşam Aktivitelerine 
Etkisi????????? 
➢Güvenli çevrenin sağlanması 
➢ İletişim 
➢Solunum 
➢Beslenme (Yeme-içme) 
➢Boşaltım 
➢Kişisel temizlik ve giyim 
➢Vücut ısısını kontrol etme 
➢Hareket 
➢Çalışma ve eğlence 
➢Cinselliği ifade etme 
➢Uylu 
➢Ölüm
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YARA BAKIMININ AMACI
Hemşirenin dikkat etmesi gereken noktalar: 
Cerrahi  yaralarda  iyileşme  durumu  yönünden    
ameliyat  öncesi  hazırlıkta: 
➢  Hastanın beslenme durumundaki bozukluklar 

giderilmeli ( proteinden  zengin diyet verilmesi) 
➢Hastanın bağırsak temizliğini yapılmalı 

(Özellikle batın, mide, kolon  ameliyatlarında) 
➢Hastanın bölge temizliği ameliyat sabahı 

yapılmalı 
➢Hasta  mümkünse  antiseptik  içeren    (povidin  

iyotlu  ve  klorheksidin glukonatlı)  sabunlarla 
banyo yapmalı
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YARA BAKIMININ AMACI
Hemşirenin dikkat etmesi gereken noktalar: 
Cerrahi  yaralarda  iyileşme  durumu  yönünden    
ameliyat  sonrası  dönemde: 
➢  Hastann damar yolu,  solunum yolu açıklığı 

sağlanır 
➢Yaşam bulguları kontrol edilir 
➢ İnsizyon bölgesinde kanama, şişkinlik, 

kızarıklık, morarma olup olmadığı kontrol 
edilir 

➢Dren varsa çalışıp çalışmadığı, drenin kapalı 
olup olmadığı kontrol edilir
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YARA BAKIMININ AMACI
Hemşirenin dikkat etmesi gereken 
noktalar: 
Cerrahi  yaralarda  iyileşme  durumu  
yönünden    ameliyat  sonrası  dönemde: 
➢Nazogastrik  tüpü  varsa kontrol edilir  
➢Hastaya uygulanan  ilaçlar kontrol edilir 
➢Hemşire yaşam bulgularını takip ve  

tedavi  formuna  kayıt eder
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YARA BAKIMININ AMACI
Hemşirenin dikkat etmesi gereken noktalar: 
Cerrahi  yaralarda  iyileşme  durumu  yönünden    
ameliyat  sonrası  dönemde: 
➢Ameliyat  sonrası  bu  takipler  devam  

ederken  cerrahi  yara  takibi  en  önemli 
takiplerin  birini  oluşturmaktadır. 

➢Yara  bakımı  hemşire  ve  doktorun 
sorumluluğundadır.  

➢Cerrahi yaraların bakımında en önemli 
hemşirelik bakımları ise  yaranın  kontrolü,  
temiz  tutulması,  ve  dren  var  ise  
durumunun  kontrol edilmesidir.
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YARA BAKIMINA GÜNCEL YAKLAŞIMLAR

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIMINA GÜNCEL YAKLAŞIMLAR

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIMINA GÜNCEL YAKLAŞIMLAR

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIMINA GÜNCEL YAKLAŞIMLAR

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIMINA GÜNCEL YAKLAŞIMLAR

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

YARA BAKIM ÜRÜNÜ YARANIN 
DURUMUNA GÖRE 

 SEÇİLMELİDİR

Türk Yara Bakımı Ürünleri 
Sınıflandırma ve Kodlama Sistemi          

( TYBÜKS )
Bu sistem İngiltere ‘Drug Tariff’ ve 
Amerikan ‘Reimbursement Guide’ a uygun 
olarak hazırlanmış, iki ana gruptan 
oluşmaktadır

Pasif kapamalar 
Aktif kapamalar

TÜM YARALARA UYGUN İDEAL TEK BİR 
YARA BAKIM ÜRÜNÜ YOKTUR……
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam) 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Hidrokapiller 
9. Yara doldurucu 
10.Silikon jel 
11.Antibakteriyel 
12.Kompresyon bandajı

Pasif kapamalar 
Aktif kapamalar

1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi

Pasif Kapamalar Aktif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

İdeal Yara Örtüsünde Olması Gereken Özellikler

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf 

Pasif Kapamalar

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bak%C4%B1m%C4%B1nda-G%C3%BCncel-Geli%C5%9Fmeler.pdf
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri
Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Gelişmiş Yara Örtüleri
Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar



Prof. Dr. Nadiye ÖZER
71 26.03.2020

YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

6. Kompozitler
❑ Tek bir örtü üzerine yapılmış fiziksel 

ilavelerle elde edilen ve birkaç işlevi olan 
ürünlerdir.  

❑ Bariyer ürün özelliği taşırlar. 

❑ Alginat, sünger, hidrokolloid veya 
hidrojelden oluşan tabakaları olabilir. 

❑ Yapışmaz özelliktedirler.

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı

Pasif Kapamalar



Prof. Dr. Nadiye ÖZER

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam) 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Hidrokapiller 
9. Yara doldurucu 
10.Silikon jel 
11.Antibakteriyel 
12.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

6. Kompozitler

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

7. Hidrofiber Örtüler

Yapısı: Dokunmamış liflerden oluşan, hidrofilik 
malzemelerdir. 
Etki: Sıvıyı direkt liflerin içine çekerek jelleşirler, 
hapsettikleri sıvıyı çevre deri üzerinde 
bırakmadığından maserasyon riskini azaltırlar. 
Endikasyon:    Orta ve aşırı eksüdalı yaralarda 
kullanılması önerilmektedir. 
Uygulama: Günlük veya gün aşırı pansuman 
değişimi

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı

Pasif Kapamalar



Prof. Dr. Nadiye ÖZER

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

7. Hidrofiber Örtüler

Pasif Kapamalar
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1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

8. Yara Doldurucular 
9.Silikon Jeller

❑ Silikon jel tabakalar

❑ Topikal silikon krem ve jeller

Pasif Kapamalar
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1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

10.Antibakteriyel

Pasif Kapamalar
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1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

10.Antibakteriyel

Pasif Kapamalar
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1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

10.Antibakteriyel

Pasif Kapamalar
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1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

10.Antibakteriyel

Pasif Kapamalar



Prof. Dr. Nadiye ÖZER

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

10.Antibakteriyel

Pasif Kapamalar



Prof. Dr. Nadiye ÖZER

1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

10.Antibakteriyel

Pasif Kapamalar
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1. Alginat 
➢Örtü  
➢  Doldurucu 
2. Transparan (Şeffaf örtüler) 
3. Hidrojel 
4. Hidrokolloid 
5. Köpük (Foam)- Hidrokapiller 
6. Kompozitler 
7. Hidrofiber 
8. Yara doldurucu 
9. Silikon jel 
10.Antibakteriyel 
11.Kompresyon bandajı
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Gelişmiş Yara Örtüleri

11.Kompresyon Bandajı

Bu gruptaki bandajlar özellikle venöz ülser 
tedavisinde mutlaka kullanılmalıdır ve 
kompresyon çoraplarına tercih edilirler. 
Sentetik deforme olmayan ipl ik lerden 
yapılmıştır.

Pasif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Topikal negatif basınç

1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi

Aktif Kapamalar
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi

Aktif Kapamalar
Topikal negatif basınç
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi

Aktif Kapamalar

Vakum Tedavisi

Topikal negatif basınç
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1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar Elektrik simülasyonu
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1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar Elektrik simülasyonu
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1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ
Hiperbarik oksijen

Aktif Kapamalar
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1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 

teknolojileri 
10. Lazer tedavi 
11. Ultrasoun tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar
Hiperbarik oksijen
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1. Topikal negatif basınç 
2. Elektrik stimülasyonu 
3. Işın tedavisi 
4. Hiperbarik oksijen 
5. Topikal oksijen 

tedavisi 
6. Ozon tedavisi 
7. Larva debritmanı 

(Maggot terapi) 
8. Jet lavaj irrigasyon 

sistemi 
9. Kök hücre 
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Aktif Kapamalar
Hiperbarik oksijen

 Ölçülen oksijen basıncı 40 mmHg ya da daha üstünde ise 
hiperbarik oksijen tedavisine ihtiyaç yoktur. 
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Aktif Kapamalar
Hiperbarik oksijen
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Aktif Kapamalar
Topikal oksijen (02) tedavisi
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Aktif Kapamalar
Topikal ozon (03) tedavisi
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Larva debritmanı- Maggot terapi

Aktif Kapamalar
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Aktif Kapamalar

❑ Maggot debridman tedavisi (MDT), süpüratif 
deri enfeksiyonlarının Lucilia sericata 
sineğinin larvalarıyla tedavi edilmesidir. 

❑ Günümüzde bu tedavi yaklaşımı dünyada 
30’un üzerinde ülkede kullanılmaktadır.

Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar

❑ Biyolojik debritman olarak da bilinmektedir. 
Kurtçuklar yardımı ile yaranın debride 
edilmesidir. 

❑ Larvalar sadece ölü dokuları etkilemelidir. 
❑ Genellikle diğer yöntemlerin debritmanda 

başarılı olmadığı durumlarda uygulanır.  
❑ Ulaşılması güç, dar ağızlı ve gizli cepli 

yaralarda etkili olmaktadır. 

Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar
Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar

➢Maggotlar ölü dokular, hücre döküntüleri ve 
nekrotik yaranın eksudası ile beslenirler. 

➢  Larvaların midesinden salgılanan tripsin, 
kemotripsin gibi enzimlerin nekrotik dokuları 
eritmesi ile larvalar tarafından sindirim sağlanır.

Larva debritmanı- Maggot terapi

Etki Mekanizması : Debridman
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Aktif Kapamalar

➢Maggotlar ölü dokular, hücre döküntüleri ve 
nekrotik yaranın eksudası ile beslenirler. 

➢  Larvaların midesinden salgılanan tripsin, 
kemotripsin gibi enzimlerin nekrotik dokuları 
eritmesi ile larvalar tarafından sindirim sağlanır.

Larva debritmanı- Maggot terapi

Etki Mekanizması : Dezenfeksiyon
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar

➢Maggotların ve salgılarının sürekli hareketleri canlı 
dokuları mekanik olarak uyararak granülasyon 
dokusunun şekillenmesine yardımcı olur.

Larva debritmanı- Maggot terapi

Etki Mekanizması : Granülasyon başlatması
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Aktif Kapamalar Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar
Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar
Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar
Larva debritmanı- Maggot terapi
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Aktif Kapamalar
Larva debritmanı- Maggot terapi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar
Jet Lava İrigasyonu

❑ Sıkıştırılmış oksijen ve salin solusyonu 
kullanılarak yaranın temizlenmesi ve debride 
edilmesi işlemidir. 


❑ Karışım, özel bir düzenek yardımıyla yaranın 
üzerine yüksek veya düşük basınçla tatbik 
edilir.


❑ Diğer yöntemlere yardımcı bir tekniktir,
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar Kök hücre teknolojileri
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Aktif Kapamalar
Kök hücre teknolojileri
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Aktif Kapamalar Lazer Tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar Ultrason Tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar
Bal Tedavisi

 Bal bilinen en eski ilaçlardan biridir.  
Kullanımı 5000 yıl önceye dayanmaktadır. 
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Aktif Kapamalar
Bal Tedavisi
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar
Bal Tedavisi

Balın su aktivitesi düşük olmasına rağmen optimum 
iyileşme koşulları için nemli bir ortam oluşturmaktadır.

Balın ozmotik etkisi sıvıyı yara dokusunun içinden 
çektiği için dokuların dehidratasyonuna neden 
olmaz.
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YARA BAKIM ÜRÜNLERİ

Aktif Kapamalar Bal Tedavisi

Bu şekilde, pansuman altında sulandırılmış bal filmi 
oluşur, bu da pansumanın yara yatağına yapışmasını 
önlemiş olur. 
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Aktif Kapamalar
Bal Tedavisi
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SONUÇ

○ Cerrahi yara bakımı en önemli hemşirelik 
bakımlarından biridir.  

○ Çünkü tedavisi uzayan bir yara bakımı, hastanede 
kalış süresini uzattığı için hem  hastanın  hem  de  
ailesinin  yaşamını olumsuz  yönde  etkilemekte,  
hastane  maliyetlerini artırdığı  için de ek bir yük 
getirmektedir. 
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SONUÇ

❑ Her yaraya uygun, ideal,  bir pansuman malzemesi 
yoktur. Yaranın gereksinimlerine göre seçilecek 
ürün ile yara uygun eşleştirilmelidir. 

❑ Önemli olan; yaranın varsa nekrotik dokulardan 
arındırılması enfeksiyondan korunması uygun nemli 
ortamın sağlanmasıdır. 
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Gelişmiş Yara Örtüleri

http://hmyo.ankara.edu.tr/wp-content/uploads/sites/438/2019/03/Yara-Bakımında-Güncel-Gelişmeler.pdf
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