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Efni

• Slysasár
– Algengu vandamálin
– Skilgreiningar
– Praktísk nálgun
– Sérhópar
– Algengar mítur
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Ekki þessi sár svo mikið
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Algengt vandamál

• Allt að þriðjungur 
heimsókna á Bmt 
vegna slysa
– Þar af eru skurðir og 

skrámur einn stærsti 
hópurinn

– 6 milljón heimsóknir 
per ár USA
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Sáragróandi

• Bólgufasi
– Vefjaskaði
– Sýking/mengun
– Ónæmi sjúklings

• Frumuskiptingarfasi
– Nýr stoðvefur

• Remodeling
– 6-9 mánuðir
– Nær ca 75% af styrk
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Hiti/blóðflæði

• Hærra hitastig
– Aukið blóðflæði
– Aukið o2

• Gróandi í andliti
– Hraðar gróanda
– Minni líkur á sýkingu
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Áherslur sjúklingsins

• Eðlileg function
• Lítið ör
• Eins litlir verkir og 

mögulegt við 
meðferð
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Tímasetning lokunar

• Primary
– Innan klukkustunda

• Secondary
– Lokast af sjálfu sér

• Delayed primary 
closure
– Lokað síðar
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Hvað sýna þessar myndir
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Aðskotahlutir

• Þarf ekki að 
fjarlægja alla
– 1.5-7.5%

• Rtg sýnir 
– Gler yfir 2 mm
– Möl yfir 1 mm

• Ómun
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Sterílitet

• Sár:
– Steríl
– Hrein
– Óhrein

• Búnaður
– Steríll
– Hreinn
– Mengaður
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Sterílir hanskar?
Ann Emerg Med 2004;43:362
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Hreinsun sára

• Fjarlægja 
aðskotahluti

• Skola
• Bursta
• Hreinsa burt ótila
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Hreinsun sára

• Heil húð:
– Alkohól, klórhexidín

• Opin sár:
– Skolun
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Sáraskolun

• Skvísa: 0.05 psi

• Skolskjöldur: ca 10 psi
– Zerowet
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Sáraskolun
- Áhrif þrýstings á sýkingartíðni -

• Am J Emerg Med 1987;5:179

• 335 sjúklingar á bráðadeild

• Bulb syringe:
– Sýkingartíðni 6.9%

• Sprauta og nál:
– 7-20 psi
– Sýkingartíðni 1.3%
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Sáraskolun – skolvökvi

• Kranavatn vs steríl saltlausn?
– Aldrei verið sýnt fram á lægri sýkingartíðni með 

notkun á sterílum vökva
– Sjúkrahús erlendis með sérstaklega hreinsað vatn
– Bakteríur  hafa ræktast úr krönum á bráðadeild 

LSH
– Nota mikinn skolvökva
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Deyfingar
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Deyfingar
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Deyfingar - ofnæmi

• Amíð
– Bupivacain
– Lidocain
– Prilocain

• Esterar
– Benzocain
– Cocain
– Procain
– Tetracain

• Ekkert krossofnæmi
• Ofnæmi er sjaldgæft
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Deyfingar - ofnæmi

• Ekki víst að ofnæmi fyrir amíðum sé til

• Líklega ofnæmi fyrir paraben rotvarnarefni

• Cardiac Lidocaine 2%
– 0.1 ml test dose fyrst

• Diphenhydramin 0.5%
– Þarf að blanda sérstaklega
– Hefur reynst jafngilt lidocaini nema í andliti
– Getur valdið vefjadrepi
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Deyfingar - sársauki

• Stinga í sárabarma

• Sprauta subcutaneous
– Ekki intradermal

• Sprauta hægt

• Nota litla nál – 27 Ga

• Hita deyfingu að líkamshita

• Blanda með bicarbonati
– 9 deyfing: 1 bicarbonat
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Staðbundin blokk og verkjastilling
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Verkjastilling og undirbúningur
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Undirbúningur sára

• Klippa hár – ekki raka
– Aukin tíðni sýkinga með rakstri

• Ekki fjarlægja augabrúnir
– Fjarlægir landamerki
– Vex ekki alltaf aftur

• Fjarlægja vef sem er ekki lífvænlegur

• Fjarlægja litla bita sem erfiða sáralokun
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Lokun sára

• Draga saman
– Horn og landamerki
– Miðju sársins
– Restina af sárinu

• Nál hornrétt á húð og fylgir sveigju 
nálarinnar

• Hnútur á að vera flatur
– Draga til annarar hliðar til að 

minnka bakteríu
– Yfirborð hnútsins er gróðrarstía 

fyrir bakteríur
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Lokun sára 

• Hnýting og lím
– Grunnir skurðir í hársverði
– Hár á höfði 
– Áhyggjur af saumatöku
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Að líma sár

• Hvaða sár:
– Stutt
– Lítið tog (<0.5 cm)
– Snyrtilegar brúnir
– Bein
– Ekki yfir liði

• Crazy-glue?

• Hvernig:
– Sár hreinsað og 

þurrkað
– Blæðing stöðvuð
– Verja auga
– 3-4 lög af lími
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Að líma sár

• Frábendingar
– Tættar brúnir
– Bitsár, mar
– Sýkt sár
– Holhönd og nári 

• Enginn munur á ,,cosmetic” útkomu 
miðað við sauma
– Við 2-3 mánuði og eitt ár

• Fljótlegra
• Minni verkir
• Ekki munur á

– Sýkingartíðni
– Sáraopnun (dehiscence)
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Að líma sár

• Þarf að muna að hreinsa vel
– 100 ml per 1 cm

• Nota deyfigel
• E-r antibacterial virkni
• Hægt að nota með djúpum 

saumum
• Sýnt sig virka í allt að 5cm 

löngum skurðum með góðri 
útkomu
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Heftibyssur
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Hvenær er sárum vísað áfram

• Innifelur tarsal plötu augna 
eða táragöng

• Opið brot/liður
• Fjöláverki – þarfnast 

innlagnar
• Þarfnast lýtalæknis
• Aflimun
• Tap á function
• Innifelur í sér taugar, æðar 

eða sinar
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Stífkrampabólusetningar
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Tilfelli

• 5 ára með skurð á enni
– 17 tímar síðan
– 2 cm langur
– Ekki blæðandi en smágapandi
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Mat

• Áverkaferli
• Aldur sársins
• Óhreinindi
• Stærð
• Distal status
• Stífkrampabólusetning
• Þættir sem snúa að gróanda

– Ónæmisstatus, 
bandvefssjúkdómar
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Hvað er orðið of gamalt

• Hrein, ósýkt sár í heilbrigðum einstaklingum
– Að 18 tímum

• Andlitssár
– Upp að 24 klst
– 48-72 klst fyrir delayed primary closure
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Saumataka
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Hvað með þetta sár
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Á föstudagskvöldi
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Bitsár

• Menn

• Kettir

• Hundar

• Önnur dýr
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Mannabit

• Sýkingarhætta
– 10-15% sýkjast
– HIV, lifrarbólga
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Hundsbit
• Bakteríur:

– Pasteurella dagmatis, canis
– S. aureus
– Streptococci
– Moraxella
– Neisseria
– Capnocytophaga canimorsus
– Anaerobar

• Sýkingarhætta:
– 10-15%

• Oft miklir kraftar
– Hætta á áverkum á bein
– Tættar brúnir
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Kattabit

• Bakteríur:
– Pasteurella multocida
– Blönduð flóra

• Sýkingarhætta:
– 20-80%

• Cat Scratch Disease
– Bartonella Henselae
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Meðferð bitsára

• Röntgen?
– Ef grunur um brot eða 

aðskotahlut
• Ræktun?

– Eingöngu ef sýkt eða mjög 
umfangsmikið sár

• Þrífa eins og hægt er

• Sýklalyf fyrir
– Ónæmisbælda
– Miltislausa
– Lifrarsjúkdómar
– Bjúgur
– Meðalsvæsnir til svæsnir 

áverkar
– Áverki þar sem áhyggjur af 

því að hafa farið í gegnum 
liðcapsulu eða periosteum
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Má loka sári?

• Aldrei loka bitsári á hendi eða fæti

• Hugsanlega loka öðrum bitsárum
– Sauma lausar, góðar útskriftarleiðbeiningar

• Sár á höfði sýkjast mjög sjaldan
– Loka allt að 24 klst

• Hugsanlega aukin sýkingartíðni ef öðrum 

sárum lokað eftir 4-6 klst
– Sauma lausar eftir því sem lengur er liðið
– Síður líma
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Sýkingar í sárum

• Tíðni sýkinga:
– Andlit: 1-2%
– Handleggur: 4%
– Fótleggur 7-8%

• Sárasýking líklegri 
ef:
– Óhreint 
– Illa hreinsað
– Sykursýki
– Marningsáverki
– Eldri einstaklingur
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Sýkingartíðni á bráðadeild?
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Sýkingar í sárum
- Am J Emerg Med 2003;21:1 -

• 1142 sár

• Læknir beðinn að meta líkur á 

sýkingu
– Likert 1-5

• Eftirlit við saumatöku

• Leitað að sjálfstæðum 

áhættuþáttum sýkingar
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• Allur dauður vefur fjarlægður

• Umbúðir

• Engin sýklalyf

• Sár yfir liðamót voru spelkuð

• Skriflegar útskriftarleiðbeiningar um 

sárameðferð

Sýkingar í sárum
- Am J Emerg Med 2003;21:1 -
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Sýkingar í sárum
Emerg Med J feb 2014

• 3957 sjúklingar með sár
– 3 bráðadeildir

• 2663 fylgt eftir 

• Sýkt sár með verra útlit
– 70 vs 87/100 stig

• Sykursýki:
– 5/67 sjúklingar með sýkingu (6.7%
– 2.5% sýkingartíðni ef ekki sykursýki



BRÁÐASVIÐ - LANDSPÍTALA

Sýkingar í sárum
Emerg Med J feb 2014

• Skurðir á fótlegg með hæsta sýkingartíðni
– 7.6%

• Óhrein sár líklegri til að sýkjast

• 85 sjúklingar komu >12 klst frá áverka
– 13/85 (15.3%) ekki lokað
– 1.2% sýkingartíðni

• Áhættuþættir sýkinga:
– Skurður >5cm, sykursýki, óhreint sár
– Vandleg hreinsun, íhuga sýklalyf
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Lykilatriði

• Má loka skurði í andliti allt að 24 klst
– 18 tímar fyrir aðra staði (hrein sár)

• Hreinsa með kranavatni er í flestum tilvikum 

jafngott og sterilt saltvatn

• Skola undir þrýstingi – mikið skolvatn

• Forðast sýklalyf í varnandi tilgangi fyrir flest 

sár 

• Tryggja að sáraumhverfið sé rakt
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Takk fyrir
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