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Sériilések , felosztasa”

A testi sériilest valamilyen behatas — fizikai, kémiai, vagy ezek kombinacioja —
okozza. A behatas kovetkezményeként a szovetekben alaki eltérés keletkezik,

mely atmenetileg zavar(hat)ja a funkciot.

Keletkezese alapjan...
1. Tompa erGbehatasra

2. Elhatasra




Sériilések , felosztasa”

Tompa erobehatadsra keletkezett sértilések

1. Hamsériiléssel nem jar
suffusio - bevérzés ('NEM HAEMATOMA!!)
2. Hamsériiléssel jar
excoriatio, scarificatio, abrasio, contusio
(Decollment)
3. Folytonossag megszakadassal jar
Vuln. abrasum
Vuln. contusum - conquassatio
Vuln. ruptum

Vulnus lacerum




Sériilések , felosztasa”

Elhatdsra keletkezett sériilések

v' Vuln. scissum
v" Vuln. caesum

v Vuln. punctum

Vuln. sclopetarium, vuln. morsum




Sebellatas lépései

v Lemosas
v Izolalas
v Erzéstelenités (Lidocain 1% v. 2%, Bucain)

Helyi-, vezetéses érzéstelenités, blokk

v’ Sebkimetszés
v" Alapos debridmet 6 6rén beliil
v’ Sebtoalett 6 6rin tul
w_ v’ Drainage 12 6rdn beliil - AB

£ , 12 o6ran tul
v’ Sebzaras

v’ Steril fedGkotés




Sebzaras

Els6dleges

Halasztott

Sebgyodgyulas
per primam intentionem

per secundam intencionem




Egyeb teendok sebellataskor

Az Orszagos Epidemiologiai Kozpont mddszertani levele

a 2016. évi védooltasokrol

v AT, TETIG
v'Lyssa

AB, rogzités




,Sebek leirasa”

Seb: Az er6hatas kovetkeztében folytonossag
megszakadas és/vagy anyaghiany keletkezik.

sebvonal v. sebres hossza

5 sebszegely;

: g ///‘/.,/ ":”'- 4!’ ;
st sebzug
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1. 4bra.
A seb részei és elnevezésilk




Dokumentacios problémak
1997. evi CLIV. torvény az egészsegluigyrol

Orvos dokumentdcios kotelezettsége

Ig. orvostan 16. sz. modszertani levél




A kiallito orvos, gyogyintézet neve és cime S
s g ” r ’ . ey R ” et ” J
Orvosi latlelet és vélemény
A sérilit neve: N
Szilletési helye ésideje: -
Anyja sziiletési neve: : e “/
Foglalkozésa Szem. ig. s2.: S
Lakascime; _
Munkdltatoja neve és cime: . L \ \
Az orvosi ellatasra jelentkezés ideje: év ., hé nap ora.
Madja: sajat labdn - ment&gépkocsival - vagy RS v
h A kisérd neve s Jakdscime: i m T
T Az elGzményi adatok {a sériilt vagy kisérd kozlése alapjan a sérilés elszgnvedgsének’ lde}e, bhelye és kbrilményei, az eszméletlen allapot iddtar-
- tama, a fogyasztott szeszes ital megjeldiése és mennyisége: .- —
7 g - N




A sériiléssel &sszefliggd panaszok:

Jelen dllapot (altalanos fizikalis, belgyogyaszati aliapot)
e e “\RR: Hgmm, P /min.

Az |degrendszen a‘dapot (reﬂexek, Romberg-tu net, pupillik stb.), valamint az agyrazkddasra utald tiinetek (eszméletvesztés, emlékezetkiesés,
vegetatiy tune:ceir T

g ‘-\\ I.b
T T

A, 3510-274. F. 52, piria Nyomda Zr.- © 4810) "‘l‘ mn lllm N I“I




Az alkoholas Allapot fizikalis jelei (alkoholos lehelet, arcbir, kdtdhartydk allapota stb.) és psychés tiinetek (beszéd, magatartés,gﬁjékozédés,
emlékez6képesség stb.): LN

A kiilsérelmi nyomok (sebek) helye: alakja, hossza, szélessége, mélysége (a lehetdséghez képest mm, cm pontosséggal),a,sebs\zﬁek.\sebzugok
sebfal, sebalap, sebkdrnyezet (szennyezddések) leirasa: |Gvési, szurdsi sériités esetében a sérilés be- és klmenet{ nye"lé,sﬁnak tal‘ps.‘i’ttél mért

tévolsdga {t&bb kiilsérelmi nyom esetében azokat testtdjanként vagy fix anatémiai ponthoz viszonyitva folytatélangdn sofszé mozva kell fel-

sarolni): = - \:,_J

"
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A szakorvosi leletek (rtg. stb.) részletes feltintetése:

A sériilt ellatdsa (gyogykezelés, kbtés, matét, rendelémtézetbe. fekwbeteg gyégylntéietbe iranyftasa stb.):

A koérisme (magyarul és {atinul}:

Vélemény: A gyégytartam szévddménymentes gybgyulés es@tén elérelithatolag 8 napon beliiti — 8 napon tali*, kb, nap.

Megjegyzés: (pl. varhaté-e maradand-o testrfeggatekosség vagy sUlyos egészségromlas):

- S e e ev ho nap.
= T P.H.
*A nem kivantszoveget tréini kell aléirds




Gydzyintézet neva és cime: Tolna Meryi Onkorményzat Balasza Jinos Kirndza

4 kiallito ovos: DR. PATONAI ZOLTAN

Orvosi latlelet és vélemény

Madjz: Mentdznkocsival

Elozményi adstok: & 2 sérilésse] dsszefiiged panzszok: OMSz szillitja amb.-ra. Személygépkoesi vezetdjekent sériilt
Majosrol-Bonydad felé vezetd aton. Eszmeletvesztése nem volt, tirténtekre emlékszlk. Feje nem sériilt, nyakat
fajlalja, melyet jelenleg stiftneckben rogzitettek.

Biztonsagi dvet hasznalf, alkoholt nem fogyaszott,

Jelen dllzpot: Mellkas részaranyos. Kitéro rekeszek. Paradox légzo mozgas nincs, mellkas stabil. Tiidck felett
érdessejtes alaplégzés hallhatd, koros nem hallhatd, Sziv nem nagyobb. Ritmusos szivhangok. Zorej nem hallhato,
Has: mellkas szitéjeben, puba betapinthats. Karos resistencia nem tapithata. Maj elérhetd, norm. tapintatd, lép
nem tapinthatd. Nyomasérzekenység, deffensus nem észlelhetd. Jo bélhangok. Medence stabil. Rtg: patella bipartita,
friss traumas eltérés nincs.

Idegrendszen dllapot: Torténteke emlékszik, Tudata tiszta, Pupillak centr.kerekek, ép széliek, egyenlok, fényre
egvenlen j6l reagalnak. Durva neurologiai gacjele nines,GCS: 15,

A higyholyag kp. telt. A kismedenceben eltérés nem latszik,

Szabad hasi folyadék nincs.

Vélemeny:

Negativ hasi status.

Dr. Horvith Gina 72074 /Iné.

CT:11011

316Total DLP: mGyem

Nvyaki gerine vizsgalat (C - VII).:

Cervicalis csigolyak magassaga szabalyos,

Friss tranmas eltéres nem latszik.

A esigolyak ventralis é lateralis pereméné] aprs csontos felrakodasok lithatok.
Aligyrészhen koros folyadekgyiilem nem abrazoladott,

Velemeny: Mérsekelt foka degenerativ eltérések a cervicalis gerinenél

Friss tranmas karosodis nem latszik.

Dr. Horvath Gina

op.: TE

Rtg: Tidomezok tisztak, HTX, PTX nem latszik.

Jobb oldalen patella hipartita, tekintve, hogy a kiilinallo darab lekerekitett szela,
Dr Horvath Gina - 72074

Exp.: Iné.

Alkoholos allapot fizeahs jeler
Lehelet nem alkoholszaga. Alkoholos befolyisoltsagra ésfvagy alkohol fogyasztasra utald tiinetet nem észleliink.

Serilt ellitisz vizsgalat, sebtoalett

Kiilsérelmi nyomok:

Nyaki gerineet negativ képalkotd vizsgalat utan vizsgaljuk nyaki mozgasok szabadok, kisseé fajdalmasak. Egyéb
gerine szakasz felett panaszt nem jelez, vesetajak szabadok. Medence stabil, mko also vegtagok teljes testsillyal
terheli. Jobb térd mozgasi teljesek. Térdkalacs nem ballotathato, kdros folyadek gyiilem nines, térdkalics alapja
(patella basisa) felett 1 cm-¢s felszines hamfolytonossag megszakadas, patella eldtti nyaktomla (prepatellarks bursa)
nem nyilt meg, kereszt- & oldakzalagok tartanak, iziilet stabil, végtagotnyijtva emeli. Felsd végtagok alakilag épek.
Egyeh helyen friss kiilsérelmi nyom nines,

Korisme:

Cont, pariet thoracis - mellkasfal mzadasa

Distorsio columnae vert reg, cervicalis - nyaki gerine randulasa
Vulnus ruptum gen. Ld - térd repesztett sebe

Patella bipartita Ld - osztott térdkalacs

Velemeny:

Elszenvedett sérillésnek gyogytartama- s26vodmenymentes gyogyulas esetén - §napon helil gyogyulo festisérilest
jelent. Altalaban az ilven jelleg sériilések gydgvulisa soran maradandd fogyatekossaggal vagy silyos
egészségromlassal szamolni nem kell

Szakorvost leletek részletes feltimtetése:

Hasi UH: Acut hasi UH vizsg, - HITACHI AVIUS

A mij normalis nagysagn, homogén szerkezetd,

Az epeholyag hig folyadéktartalm, komentes. Az intra-, é extrahepaticus epeutak nem tagultak.

Pancreas vizsgalhatd corpusa, a vesék, a lép koros eltérés nélkill

A szakaszosan vizsgalhato hasi nagyerek kornyezetéhen koros nyirokesomot, a hashan pathologias kokarda jelet
nem lehetett kimutatni ez gyomor-, bélfolyamat irinyaba nem kizard értéki).

Szskezird
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Hasi és mellkasi sériilések

Magyarorszagon az osszes sértilés kb. 10 %.

. Fedett-nyilt aranya 9:1

<

Etiologia:
Monotrauma

Polytrauma

Korfolyamat:

Fajdalom
“ Mellkas statikajanak karosodasa

Légzofunkcio csokkenés




Mellkasi trauma Kovetkezménye
/Pathogenesis/

trauma ===p  fajdalom =y feliiletes légzés

/ hyperventillatio
csokkent expectoratio tachypnoe

valadék pangas tachycardia

bronchus obstructio hypoxia

===) pneumonia

T;‘ atelectasia hypercapnia

~ ! /

légzési elégtelenség ARDS




Mellkasi sériilés diagnosztikaja

. Anamnaezis:
-l Sérulées mechanizmusa, panaszok
Fizikalis vizsgalat:

Paradox legz6 mozgas

Subcutan emphysaema (16sz0r parna)

Dobos kopogtatasi hang
ko Légz0 hangok hianya

Dyspnoe, cyanosis




Mellkasi sériilés diagnosztikaja
v" EKG, Sat., labor
v" eFast (Pocus)

v’ CT/RTG, Hasi UH

Rtg: sternum torés gyanuja esetén gerinc felvetel!!!




Mellkasi sériilések kezelés

Szervi serulések szakma specifikus kezelése

Fajdalomcsillapitas (i.v, EDA, intercostalis
blokad)

Légz0 torna

Pneumothorax - Haemathorax




Hasi sériilések
Mono- és polytrauma reszekeént
. Fedett vs. Nyilt

Legyakoribb seértilés a 1ép ruptura

Diagnosztika: Anamnézis
Fizikalis vizsgalat
Labor vizsgadlat
eFast (Pocus)
Hasi UH

= CT

- DPL




