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ОТДЕЛ ОБЩЕСТВЕННОГО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ
http://Public.Health.Oregon.gov

Руководство для клиницистов по уходу 
за ранами, вызванными ксилазином

Что представляет собой ксилазин?
Ксилазин (транквилизатор) – это ветеринарный транквилизатор, кото-

рый все чаще встречается в незаконном обороте наркотиков по всей 
стране, особенно в качестве добавки к запрещенному фентанилу. 
Ксилазин — это агонист альфа-2-адренергических рецепторов, не 
одобренный Управлением по контролю за продуктами и лекарства-
ми США для использования человеком. Как и фентанил, ксилазин 
может вызывать седативный эффект, потерю сознания, угнетение 
дыхания, гипотонию, брадикардию и физиологическую зависимость. 

Несмотря на то, что ксилазин не является опиоидом, при подозрении 
на передозировку этим веществом всегда следует вводить налоксон, 

учитывая высокую вероятность воздействия опиоидов.

Раны, вызванные лекарствами, 
содержащими ксилазин.
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Ксилазин также может вызывать сужение периферических сосудов и тяжелые раны.

Люди, употребляющие наркотики, могут откладывать обращение за помощью при ранах, 
образованных в результате использования ксилазина, чтобы избежать осуждения, небрежного 
обращения или стигмы. Важно уметь входить в положение пациентов, относиться к ним с 
достоинством и уважением и предлагать им возможность взаимодействовать со службами и 
системами. Такой подход к снижению вреда может в конечном итоге поддержать людей на их пути к 
приобретению надежды, исцеления и здоровья.

Характеристики ран, вызванных ксилазином
• Сообщалось о появлении характерных ран в результате инъекций, курения и вдыхания 

фентанила, в который подмешали ксилазин.
• Раны часто возникают как неглубокие волдыри или язвы на конечностях, однако они могут 

появиться на любом участке тела.
• Такие раны развиваются скоротечно и не имеют типичного характера заживления. Они могут 

образовывать «туннели» и распространяться на окружающие ткани, мышцы, сухожилия и 
кости. Могут также присутствовать язвы, грануляционная и некротическая ткани.

• Эти раны часто более болезненны, чем можно было бы предположить на первый взгляд, 
исходя из их внешнего вида. Обратите внимание на любые жалобы на локализованную боль, 
даже если рана кажется незначительной или еще не сформировалась.
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• Лечение ран, вызванных ксилазином, может потребовать хирургиче-
ской обработки раны, регулярной очистки и длительных перевязок. 
При наличии нагноения или других признаков инфекции могут быть 
показаны антибиотики, в том числе против МРЗС (метициллин-рези-
стентный золотистый стафилококк) и стрептококков группы А.

• Лица с ухудшением состояния ран или признаками системной инфек-
ции должны быть направлены на стационарное лечение. Направление 
в отделения неотложной помощи и в стационар должно предусматри-
вать план лечения синдрома отмены ксилазина и опиоидов.

Консультирование пациентов по вопросам профилактики ран
• Посоветуйте пациентам:

 » Применять более безопасные методы инъекций, такие как 
использование новых шприцов и оборудования, очистка и 
чередование мест инъекций, введение иглы скосом вверх 
под углом 15-30° по направлению к сердцу.

 » Вводить инъекции как можно медленнее и осторожнее. 
Избегать попадания препарата за пределы вены.

 » Никогда не вводить инъекции в рану – это ухудшает 
состояние раны и препятствует ее заживлению.

• Убедитесь, что пациенты понимают последствия сознательного 
поиска добавок ксилазина в своем лекарственном запасе.

• Призывайте людей обращаться за помощью при первых признаках 
развития раны.

• Помните, что локальная боль у человека, употребляющего опиоиды, 
в которые добавлен ксилазин, может быть тревожным признаком 
развития раны.

Уход за ранами
• Регулярно промывайте все раны водой с мылом или стерильным 

физраствором. 

Марля

Защитное 
средство для 

кожи марки A+D

Стерильный 
физраствор

Лейкопластырь

Эластичный бинт Повязка марки 
АСЕ

МЫЛО
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• Поддерживайте чистоту и влажность раны, регулируйте её температуру и накладывайте 
повязку.

 » Специальные средства для ухода за ранами, такие как ксероформ, теперь доступны 
через проект Save Lives Oregon Harm Reduction Clearinghouse.

• Несмотря на то, что раны должны оставаться влажными, избегайте чрезмерного количества 
перевязочного материала, поскольку это вызывает дискомфорт, который может заставить 
человека удалить перевязочный материал. 

• Нанесите защитный крем или мазь на здоровую кожу вокруг раны, чтобы предотвратить 
дальнейшее повреждение тканей. Помните, что слишком большое количество крема 
препятствует прилипанию ленты к коже.

• Избегайте использования спирта и перекиси водорода для очистки или обеззараживания 
раны.

• Если есть возможность, направьте пациента к специалисту по лечению ран.

Консультирование пациентов при осложнениях раны
• Если рана начнет обретать некротический характер, ткани будут выглядеть темными и 

обесцвеченными. Немедленно обратитесь за неотложной помощью.
• Обращайтесь за медицинской помощью при необычных ранах, ранах, которые выглядят 

инфицированными, или если у человека есть симптомы инфекции, 
такие как:

 » Высокая температура
 » Теплая, покрасневшая, болезненная или опухшая кожа рядом с 

раной
 » Кровотечение или нагноение раны
 » Неприятный запах из раны

• Признаки сепсиса, перечисленные ниже, требуют немедленного 
оказания неотложной медицинской помощи:

 » Жар и/или озноб
 » Спутанность сознания или дезориентация
 » Затрудненное дыхание
 » Учащенное сердцебиение или низкое кровяное давление
 » Потная или липкая кожа
 » Сниженное выделение мочи

• Тяжелые раны, которые не поддаются заживлению или 
сопровождаются вышеперечисленными осложнениями, могут 
потребовать хирургического вмешательства, в том числе 
ампутации конечности в некоторых случаях.

ОТДЕЛ ОБЩЕСТВЕННОГО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
Программа профилактики травматизма и насилия

ОТДЕЛ ПОВЕДЕНЧЕСКОГО ЗДОРОВЬЯ
Подразделение по лечению, восстановлению и профилактике зависимостей (ATRP)

Программа:  
https://www.oregon.gov/oha/PH/PREVENTIONWELLNESS/
SUBSTANCEUSE/OPIOIDS/Pages/FentanylFacts.aspx

Вы можете бесплатно получить этот документ на других языках, напечатанный крупным шрифтом, шрифтом Брайля 
или в другом удобном для вас формате. Свяжитесь с Программой профилактики травматизма и насилия по адресу 
IVPP.General@odhsoha.oregon.gov или тел. 971-673-1222 (оператор/смс). Мы принимаем все звонки по линии 
трансляционной связи. 200-406601 (01/2024) Russian


