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KRONİK YARA VE BAKIMI

Yara; hücre, doku, organ/organların yapısal ve işlevsel özelliklerinin, iç ya da dış 
etkenler nedeniyle bozulması olarak tanımlanır.
Yaralar e�yolojisine göre, akut veya kronik olmak üzere ikiye ayrılır. Akut yaralar, geçici 
bir etken sonucu oluşan ve kısa sürede iyileşme gösteren yaralardır. Kronik yaralar ise 
kalıcı bir etkenin neden olduğu ve e�yolojik nedenlerle tekrar eden, iyileşmesi uzun 
zaman alan veya iyileşme göstermeyen yaralardır.

YARA İYİLEŞME SÜRECİNİ OLUMSUZ ETKİLEYEN NEDENLER

  ­ İleri yaş 

­ Hipoksi, anemi, hipoperfüzyon 

­ Steroidler, kemoterapö�kler 

­ Metabolik bozukluklar

­ Malnutrisyon 

­ Obezite 

 

­ Enfeksiyonlar 

­ Yabancı cisimler  

­ İmmunsupresyon 

­ Bağ doku hastalıkları  

­ İyonizan radyasyon

­ Maligniteler



YARA TÜRLERİ

Genellikle travmaya ikincil 
Etken geçicidir 
Beklenen daha kısa sürede iyileşir 
İyileşmeyi engelleyen etken sayısı azdır 
İyileşme devamlıdır.

İyileşmez, ya da iyileşme süresi uzamış�r 
Etken devamlıdır 
İyileşmeyi engelleyen ve iyileşme süresini 
uzatan birçok faktör vardır 
(Damarsal, sinirsel, hücresel)
Diabe�k ayak, venöz ülser, arteriyel ülser, 
kansere bağlı ülserler, immünolojik 
nedenli pyoderma gangrenozum bu 

AKUT YARALAR KRONİK YARALAR

Diyabe�k ayak (diyabe�k ülser, nöropa�k, 
iskemik, nöro-iskemik) 
Venöz ülser (ulcus cruris venosum, venöz 
bacak yarası, varis ülseri) 
Basınç yarası 
Arteriyel yetmezlik yarası (aterosklero�k, 
vasküli�k) 
Radyasyon hasarı 

KRONİK YARA ÇEŞİTLERİ

Canlı dokuları korumak 
Travmaya uğrayan bölgede daha fazla doku yıkımını ve enfeksiyon gelişimini önlemek 
İyileşmeyi hızlandırmak 
Yaralanmış bölgenin fonksiyonlarını ar�rmak 
Cilt bütünlüğünü ve diğer organ ve sistemlerde oluşabilecek komplikasyonları önlemek�r. 
Ameliyat sonrası yaralar vb.

YARA BAKIMIN AMACI

YARA DEĞERLENDİRME SIKLIĞI

Akut yaralarda günlük veya her pansuman değişiminde
Kronik yaralarda ha�alık değerlendirilir



Yara yatağı hazırlama konsep�: Hedef yarayı kapatmak değil, 
yarayı cerrahi olarak kapa�lmaya hazır hale ge�rmek�r. 

YARA TEDAVİSİ TEMEL PRENSİPLERİ

Hastanın genel durumunun değerlendirilmesi
Yaraya yönelik algoritmik yaklaşım (TIME kavramı)

YARA YATAĞI HAZIRLIĞI

TIME KAVRAMI



Yaranın değerlendirilmesi mutlaka kaydedilmeli ve fotoğraflandırılmalıdır.
Yarayı değerlendirirken yaranın sahibi, yani hasta ihmal edilmemelidir.
Yara serum fizyolojik ile yıkanmalıdır.
İyot, alkol içeren bileşikler önerilmemektedir.
Yara çevresi kuru, yara nemli tutulmamalıdır.
Yarayı yıkarken yeterli sıvı uygun basınçta uygulanmalıdır.

DİKKAT



DİYABETİK AYAK YARASI



BASINÇ YARASI

DİYABETİK AYAK YARASININ BAKIMI



Evrelendi-
relemeyen 
Evre
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GUNLERE

B�rl�kte El Ele Yarasız Günlere  
Çalışması Kapsamında Hazırlanmıştır. 

Çalışma Sah�b� Akt�v�st Nurullah ŞENGÜL.

“Bu Çalışma Avrupa B�rl�ğ� S�v�l Düşün Programı kapsamında Avrupa B�rl�ğ� desteğ� �le hazırlanmıştır. 
İçer�ğ�n sorumluluğu tamamıyla Nurullah ŞENGÜL’e a�tt�r ve AB'n�n görüşler�n� yansıtmamaktadır.”


