Przedporodowe & poporodowe
zmiany w tkankach miekkich

Kliniczne aspekty postepowania z uzyciem opatrunkéw z btony polimerycznej (pianki poliuretanowej)
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Cele szkolenia

 Zidentyfikowanie przedporodowych i poporodowych
fizjologicznych zmian tkanek miekkich piersi, brzucha i
krocza

* Omowienie czynnikow ryzyka uszkodzenia tkanek miekkich

 Zidentyfikowanie zmian w tkankach miekkich zwigzanych z
porodem sitami natury oraz cieciem cesarskim

* Omowienie czynnikdw majgcych wptyw na uszkodzenie
tkanek piersi w wyniku karmienia piersig

* Przeglad danych naukowych na temat opatrunkow z btony
polimerycznej

* Okreslenie opcji postepowania terapeutycznego z uzyciem
opatrunkow w leczeniu zmian tkanek miekkich
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Podstawowe informacje na temat tkanek
miekkich

e Struktury naskorka, skory
wtasciwej i tkanki
podskornej

o Najwyzsza tkankowa
wytrzymatosé na rozcigganie

o Dobre unaczynienie
o Regulacja wilgotnosci

o Witasciwosci
termoregulacyjne

o Kaskada sygnalizowania

komarkowego
;
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Przedporodowe i poporodowe
tkanki miekkie — Co moze p6jsc
<~ nie tak?
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Istotnos¢ statystycznal?3
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» Zakazenia poporodowe sg gtéwng przyczyng smiertelnosci w

okresie potogu na swiecie

* Rocznie na swiecie notuje sie okoto 5 milionow przypadkow

zakazen zwigzanych z cigza

* Okoto 75,000 z nich konczy sie zgonem

¥okoe, D. S., Christiansen, C. L., Johnson, R., Sands, K., Livingston, J., Shtatland, E. S....Platt, R. (2017). Epidemiology of and Surveillance for Postpartum
Infections. Emerging Infectious Diseases, 7(5), 837-841. https://dx.doi.org/10.3201/eid0705.010511.

2Woodd SL, Montoya A, Barreix M, et al. Incidence of maternal peripartum infection: A systematic review and meta-analysis. PLoS Med.
2019;16(12):e1002984. Published 2019 Dec 10. doi:10.1371/journal.pmed.1002984

3Kawakita, T., Landy, H.J. Surgical site infections after cesarean delivery: epidemiology, prevention and treatment. matern health, neonatol and perinatol 3, 12
(2017). https://doi.org/10.1186/s40748-017-0051-3
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Fizjologiczne zmiany w tkankach
miekkich

Piersi, brzuch i krocze
B
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Fizjologiczne zmiany w tkankach piersi 123

* Delikatne struktury
naskorka i skory wtasciwej

Pectoralis minor muscle

Pectoralis major muscle

* Minimalne unaczynienie

Subcutaneous fat pad

Lobes of the mammary
gland

* Duza ilos¢ tkanki
ttuszczowej

Nipple L /[\ Ciénienia ZWiazany Z
produkcjg gruczotu

sutkowego (przejsciowy)

Lactiferous
sinus

Sin——

Pectoral fat pad

IMotosko, C. C., Bieber, A. K., Pomeranz, M. K., Stein, J. A., & Martires, K. J. (2017). Physiologic changes of pregnancy: A review of the literature. International journal of

women's dermatology, 3(4), 219-224. https://doi.org/10.1016/j.ijwd.2017.09.003
2Ramsay, D. T., Kent, J. C., Hartmann, R. A., & Hartmann, P. E. (2005). Anatomy of the lactating human breast redefined with ultrasound imaging. Journal of anatomy, 206(6),

525-534. https://doi.org/10.1111/j.1469-7580.2005.00417.x
3Zucca-Matthes, G., Urban, C., & Vallejo, A. (2016). Anatomy of the nipple and breast ducts. Gland surgery, 5(1), 32—36. https://doi.org/10.3978/].issn.2227-684X.2015.05.10

=

b PolyMem

MedTech Solutions Group



https://doi.org/10.1016/j.ijwd.2017.09.003
https://doi.org/10.1111/j.1469-7580.2005.00417.x

Fizjologiczne zmiany tkanek piersi

* /I Estrogen i Progesterone
o T wielko$é piersi
o P guzkowosé
o I wrazliwosé
o I unaczynienie
o I proliferacja pecherzykéw

o /I odktadania tkanki
ttuszczowej

* Przerost gruczotow
tojowych
o Gruczoty Montgomer’ego

2Motosko, C. C., Bieber, A. K., Pomeranz, M. K., Stein, J. A., & Martires, K. J. (2017). Physiologic changes of pregnancy: A review of the literature.

g{\, International journal of women's dermatology, 3(4), 219-224. https://doi.org/10.1016/j.ijwd.2017.09.003
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Czynniki zewnetrzne wptywajgce na tkanki
piersi — procesy trawienne! & chwytanie

brodawki (“The Latch”)

Trawienne
Nadmierna wilgotnos¢
*  Bakterie (dobre)

* Elektrolity
« Sluz
*  Enzymy (dobre)

Chwytanie brodawki

e Zfa pozycja gtowki

*  Ciato dziecka w
nieodpowiedniej osi

* Dziecko znajduje sie za
daleko

e Pusta piers. Ptaskie lub
wkleste brodawki

" = IBiagi, E., Quercia, S., Aceti, A., Beghetti, |., Rampelli, S., Turroni, S., Faldella, G., Candela, M., Brigidi, P., & Corvaglia, L. (2017). The Bacterial Ecosystem of
© ™A Mother's Milk and Infant's Mouth and Gut. Frontiers in microbiology, 8, 1214. https://doi.org/10.3389/fmicb.2017.01214
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/miany patologiczne zwigzane z czynnikami
zewnetrznymi i wewnetrznymi

Problemy ktore moga
wystgpice:
* Nadzerki

* Bol

* Wysypka

* Wybroczyny

e Zaczerwienienie
* Pekniecia

* Krwawienie

* Pecherze

International, 2003: Ed. Schaumburg, , 2012

ﬁ?‘ 6N. Mohrbacher and J. Stock, The Breastfeeding Answer Book Third Revised (updated 2012), lllinois: Laﬁhe L
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Piersi — zmiany/powikfania przedporodowe i
poporodowe

Przedporodowe Poporodowe
* Wrazliwos¢ * Wrazliwosc
* Zaczerwienienie skory e Zaczerwienienie skory
* Nadzerki
* Zastoj

e Zapalenie piersi (mastitis)

* Ropien

1Boakes, E., Woods, A., Johnson, N., & Kadoglou, N. (2018). Breast Infection: A Review of Diagnosis and Management Practices. European
journal of breast health, 14(3), 136-143. https://doi.org/10.5152/ejbh.2018.3871
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Brzuch —fizjologiczne zmiany w tkankach
miekkich'?3

* Rozstepy — Striae
gravadarum
o Sciefczenie skdry
o llos¢ kolagenu i elastyny w
skorze, pekniecia
rozpoczynajgce sie w skorze
wiasciwej;

* Posiadajg 70%
wytrzymatosci tkankowej
na rozcigganie normalnej
skory 12

* Czynnik przyczyniajacy sie
do zakazenia miejsca
operowanego po cieciu
cesarskim?3

ITan EK, Tan EL. Alterations in physiology and anatomy during pregnancy. Best Pract Res Clin Obstet Gynaecol. 2013;27(6):791-802.
2Soma-Pillay P, Nelson-Piercy C, Tolppanen H, Mebazaa A. Physiological changes in pregnancy. Cardiovasc J Afr. 2016;27(2):89-94.
-~ A 3Kawakita, T., Landy, H.J. Surgical site infections after cesarean delivery: epidemiology, prevention and treatment. matern health, neonatol and

’.; perinatol 3, 12 (2017). https://doi.org/10.1186/s40748-017-0051-3 p I M .
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Pochwa — zmiany fizjologiczne'?

Pochwa

M unaczynienie

™ ukrwienie i przeptyw
tkankowy/splot zylny

o Objaw Jacquemier’s
/Chadwick’s

= ciemne/fioletowe

* Wydzielina z pochwy 1" swoja
objetos¢ i { sie pH — bardziej
kwasowe (3.5-6)

* P Swigd/drapanie,
podraznienie & uszkodzenie
sluzowki

1Aasheim, V., Nilsen, A., Reinar, L. M., & Lukasse, M. (2017). Perineal techniques during the second stage of labour for reducing perineal trauma. The
Cochrane database of systematic reviews, 6(6), CD006672. https://doi.org/10.1002/14651858.CD006672.pub
22016 by the American CollegeofNurse-Midwives, 1526-9523/09/$36.00 doi:10.1111/jmwh.12427
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https://doi.org/10.1002/14651858.CD006672.pub

Krocze — zmiany fizjologiczne ?

Krocze

* P ciSnienie w 3 trymestrze

INTRA-OPERATIVE VIEW

™ niedokrwienie tkanek i
«  obrzek, bél & dyskomfort Pl \ I A ]
jlroAnus JER W

RECTAL MUCOSA

Ale obecnosc po’foznej bardzo pomaga 11

rodzgcych naturalnie bedzie

(INTACT)

miato jakiegos stopnia pekniecie ExtemaL
krocza

* 2/3 bedzie wymagato zatozenia _.
S Z W O’ W - e INFERIOR VIEWS OF THE FEMALE PERINEUM

12016 by the American CollegeofNurse-Midwives, 1526-9523/09/$36.00 doi:10.1111/jmwh.12427
2Edqvist, M., Hildingsson, I., Mollberg, M., Lundgren, I., & Lindgren, H. (2017). Midwives' Management during the Second Stage of Labor in Relation

= to Second-Degree Tears-An Experimental Study. Birth (Berkeley, Calif.), 44(1), 86—94. https://doi.org/10.1111/birt.12267
o PolyMem
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Przedporodowe i poporodowe czynniki
wptywajgce na zmiany w tkankach miekkich

* Wahania hormonoéw * Opieka prenatalna
o Estrogen Pierwiastki i Pierworddki
o Progesteron o o
Cigze blizniacze

o Prolaktyna
Przebyte ciecie cesarskie

Zmiany immunologiczne
Zmiany metaboliczne Czynniki sSrédporodowe &

, operacyjne
* Zmienne strukturalne - Zapalenie bton ptodowych i
o Leki tozyska (chorioamnionitis)
o Kortykosteroidy o PROM _ o
S o Przedtuzone pekniecie bton
* Choroby wspotistniejgce ptodowych
« BMI o Dtugo trwajacy porod
o Dtugosc¢ naciecia
o Krwiak podskérny
o Nadmierna utrata krwi
o Profilaktyka antybiotykowa
: ‘\‘ Kawakita, T., Landy, H.J. Surgical site infections after cesarean delivery: epidemiology, prevention and treatment. matern health, neonatol and
/7 | perinatol 3, 12 (2017). https://doi.org/10.1186/s40748-017-0051-3
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Kluczowe kwestie kliniczne dotyczace
uszkodzen tkanek miekkich

Piersi Brzuch & Krocze 123

™ ryzyko infekc;ji * I ryzyko infekcji

™ ryzyko bélu * I ryzyko bdlu

™ ryzyko przedwczesnego * I ryzyko depresji
odstawienia od piersi poporodowej

™ ryzyko depresiji * P ryzyko ponownego
poporodowej uszkodzenia tkanek

* P ryzyko nietrzymania
moczu

* P ryzyko sepsy i/lub zgonu

1Smith, L. A., Price, N., Simonite, V., & Burns, E. E. (2013). Incidence of and risk factors for perineal trauma: a prospective observational study. BMC pregnancy and
childbirth, 13, 59. https://doi.org/10.1186/1471-2393-13-59
2Alfouzan, W., Al Fadhli, M., Abdo, N., Alali, W., & Dhar, R. (2019). Surgical site infection following cesarean section in a general hospital in Kuwait: trends and risk factors.
Epidemiology and infection, 147, e287. https://doi.org/10.1017/50950268819001675
= 3Zejnullahu, V.A., Isjanovska, R., Sejfija, Z. et al. Surgical site infections after cesarean sections at the University Clinical Center of Kosovo: rates, microbiological profile
;/

* ™A and risk factors. BMC Infect Dis 19, 752 (2019). https://doi.org/10.1186/s12879-019-4383-7
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https://doi.org/10.1186/1471-2393-13-59
https://doi.org/10.1017/S0950268819001675

Kliniczne zastosowanie opatrunkow z
btony polimerycznej w praktyce
potozniczej

-
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Przedstawienie produktow przydatnych w

praktyce

* Nursicare® Therapeutic
Breast Pads

* PolyMem® Cesarean
Section Surgical Dressing

* PolyMem® Non-Adhesive
Pad Dressings

o Regular
o MAX

=
& A
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Sktadowe systemu:
Matryca btony polimerycznej

* Miekka
* Cienka
* Dopasowana

. Otwq rte
komorki

* Hydrofilna

e Aktywnosc
kapilarna

2
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Sktadniki PolyMem® i Nursicare®

Glycerol Superabsorbent Pétprzepuszczalna
powtoka

Produkt naturalny * Naturalny Srodek < Kopolimer skrobi
0CzysSzCzajacy . Zatrzymuje

. Upowierzchniowe  Wigksze objetosci  * Wysoki MVTR
napiecie tkanek - ryzyko wycieku
martwiczych i zewnetrznej

* Pomaga w naprawie (debris) kontaminacji

* Unikalna
* Nawilza skore

* Optymalizuje
elastycznos¢ skory

wysieku i tkanek
martwiczych

bariery naskorkowe;j * Pozostaje aktywny

* Moze przyspieszac W ranie przez dtugi
procesy gojenia rany czas

e Jest od wielu lat z
powodzeniem stosowany
w dermatologii

1 Fluhr, JW, Darlenski, R., Surber, C., Glycerol and the skin: holistic approach to its origin and functions. BrJ Dermatol. 2008 Jul;159(1):23-34.

PolyMem
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Przeglad danych naukowych na
temat opatrunkow z btony
polimerycznej

£= "\
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Ograniczony stan zapalny

. DAUNG
(A) Incision only (B) Incision with gauze (€) Incision with PolyMem

Modulacja zapalnej kaskady sygnalizowania, przyspiesza
proces gojenia & {, rozlegtos¢ uszkodzen

Kahn AR (2000) A superficial cutaneous dressing inhibits inflammation and swelling in deep tissues. Pain Med 1(2): 18
A
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Minimalizuje stymulacje receptorow bolowych
poprzez dziatanie anty — nocyceptywne

Stained photomicrograph of nociceptors

* Absorbuje lub powoduje
przemieszczenie jonow sodu
poprzez aktywnos¢
kapilarng, ze skory i tkanki
podskornej

* @ stezenie jondw sodu =
zmniejszone przewodzenie
we witdknach nerwowych
receptorow boélowych =
wyrazne zmniejszenie bolu i
J podbiegniec krwawych.

The lines that look
like “lighting bolts” are
the inflammatory
nerve fibers.

Photo Courtesy of Dr. Kahn \\

Figure C
Beitz AJ, Newman A, Kahn AR, Ruggles T, Eikmeier L. A polymeric membrane dressing with antinociceptive properties: analysis with a rodent model of stab

= ‘; wound secondary hyperalgesia. J Pain. 2004 Feb;5(1):38-47.
MedTech Solutions Group

PolyMem



PRZYKtAD: Aktywne dziatanie w otwartych
ranach & uszkodzeniach tkanek miekkich bez

przerwania ci’fos'ci skc')r

24 godziny po umieszczeniu opatrunku 24 godziny po zatozeniu opatrunku PolyMem
uciskowego ponad piankg w ksztatcie numeru

gracza

%:\ PolyMem
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Nursicare® & PolyMem®- zastosowanie

Nursicare® Therapeutic PolyMem® Cesarean PolyMem® Non-Adherent
Breast Pads Section Surgical Dressing Pads

e Profilatycznie w 3
trymestrze
* Profilaktycznie we
wczesnym okresie
karmienia piersig
e Aktywne leczenie:
* Bolesnych
brodawek
* Uszkodzonych
brodawek
e Uszkodzonych
tkanek piersi
* J lub eliminuje bdl
* Ciggte oczyszczanie
rany
* Nie przyklejajg sie do
tkanek

A

Po cieciu cesarskim —
do 7 dni na ranie
Moduluje odpowiedz
zapalng

J lub eliminuje bol
Ciaggte oczyszczanie
Zapewnia bariere
ochronng
Optymalizuje
rownowage
wilgotnosci
Zapobiega zakazeniom
miejsca operowanego
lub rozejsciu brzegéw
rany

Nie przyklejajg sie do
rany

Stan zapalny krocza
Uszkodzenie skoéry
krocza & gojenie ran
Rany po cieciach
cesarskich wymagajace
duzych opatrunkow
Moduluje odpowiedz
zapalng

J lub eliminuje bl
Zapewnia bariere
ochronng
Optymalizuje
rownowage
wilgotnosci

Ciggte oczyszczanie
rany



Ropien piersi

Case Study Courtesy of Midwife Elisabeth Sjostrom and Ines Rothenhdser, M.D.

Hudiksvalls Hospital, Sweden

Wywiad
* Cigza 2, Porod 2

* Pacjentka zgtosita sie do Poradni
Laktacyjnej w 4 dobie z powodu
obustronnie bolesnych brodawek
sutkowych. Uzywata ultracienkich
silikonowych ostonek na brodawki

* Doba7-16:

o Zgtosita sie ponownie z

Bowodu’[‘ bélu, obrzeku
rodawek oraz

powierzchownego uszkodzenia
naskorka, dodatkowo
wystepowat obszar o
wzmozonej spoistosci z
zaczerwienieniem skéry 3x7cm

* Doba 19:

o RX Alvedon, Paracetamol & 3g
Benzylpenicillin IV

o Nacigcie i drenaz; umieszczenie
drenu typu , pigtale”

= o Nursicare® zatozony ponad
" drenem
( MedTech Solutions Group
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Doba 17 — Progresja do ropnia

BEFSL
1" O
Clatc b

Doba 19 — Chirurgiczne otwarcie ropnia &
zatozenie drenu

PolyMem
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Ropien piersi

Case Study Courtesy of Midwife Elisabeth Sjostrom and Ines Rothenhdser, M.D.
Hudiksvalls Hospital, Sweden

* Doba 23 e Doba 40
o Kontynuacja leczenia Nursicare® « Rana catkowicie
o ‘] ziarninowanie wyziarninowana
o BOl ustgpit catkowicie 24 * I naskérkowanie
godziny po rozpoczeciu leczenia * Kontynuajca Nursicare®

Nursicare®

- Doba 2 | .
@nﬁ Poba 40 PolyMem

"MedTech Solutions Group
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Ropien piersi

Case Study Courtesy of Midwife Elisabeth Sjostrom and Ines Rothenhdser, M.D.
Hudiksvalls Hospital, Sweden

 Doba 80

o Catkowite zamkniecie rany

R :
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Podsumowanie

=
e 1\ o
: m CONFIDENTIAL. DO NOT COPY. DO NOT DISTRIBUTE. po gMe' ' |

edTech Solutions Group



Pytania?
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