
1,. Поверните больного так, чтобы не было давления
на рану и кровь могла посryпать к месry возник-
новения пролежня.

2. Наблюдайте и записывайте, как меняется рана
(в рекомендациях - пример того, как можно ве-

сти лист наблюдений).

З. Проконсультируйтесь с врачом, чтобы понять,
есть ли в пролежне инФекция, области отмершей
ткани, которая требует удаления, и необходимо ли
применение специальных повязок, определенных
антисептиков.

4, Ни в коем случае не трите пролежень, потому что
это еще больше нарушает целостность кожи.
Дюбая обработка делается легкими промокатель-
ными движениями,

5. Обеспечьте сбалансированное питание и адек-
ватный водный баланс. Жидкость и белок - это
основные источники роста тканей. Чем больше
человек пьет, тем лучше заживает пролежень.

6. Обращайте внимание на:

. повышениетемпераryры,озноб;

. выАеления из раны;
о плохой запах от раны;
. поврежАения вокруг раны.

нельзя использовать мя лечения
и обработки пролеlкней:

зеденl<у, йод, марпнцовщ, Фукорцин;

камфорный спирт, салициловую кислоry;

облепиховое, камфорное, эФирные масла;

соцt, репчатый лук.
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Что делать, есди появился
пролежень? 3аведите блокнот и отмечайте проведенные

процедуры. Например, апрель:

Процедуры мта
хх.хх хх.хх хх.хх хх.хх

Смена
постельного белья

Визуапьный осмотр
кожи

гигиенические
процеАуры

Смена
полохения

о нахоАится в оАном положении больше Авух часов
и/ипи не может самостоятельно менять по-
ложениетела;

о имеет проблемы с избыточным весом (избыточ-
ный вес или истощение);

. часто потеет, страАаетот неАержания мочи, ка^а;

о стродэет от сосудистых заболеваний, трофических
язв, диабета;

о !потребляет мало жидкости. Чем меньше жид-
кости, тем хуже питание кожи, тем меньше крови
притекает к участкам, подвергающимся дав-
лению, и тем хуже идут в них обменные процессы.
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BHutylaHue!
Н ео бхо0 uмо прuменяmь ср е 0 сmва

леченuя u ухоOа за paHaмu,
пр е 0 пuсанньrc лечалцuм вр ачом.
не з анuмаilmесь самолеченuем !

Рекомендации

Помните о риске появления пролежней, есди

вы иаживаете за человеком, который:

ПроФилакгика

проле)ffiеЙ

(памятка для
населения)
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МИНИСТЕРСТВО СОЦИАЛЬНОЙ
ПОЛИТИКИ КРАСНОЯ РСКОГО КРАЯ



3оны риска образования пролеlкней

затьlJIох локЕ ЕIтlсп
lшечв ягодпцы

пмовa ловотъ

rпFшaя lс.петrr

l степень
Красн ы е/фи олето вы е/
синие пятна, которые не
проходят после прекра-
щения давления; кожа
не повреждена.

Кожа

Жир

Мышца

Косъ

ll степень
Кожа повреждена, поя-
вляются пузыри, неглу-

бокая ра-
на (язва).

rоGтъ r(ШеЕП

пшцы

Сгепени пролежней
lllстепень
Рана углубляется до мы-
шечного слоя, моryт быть

жидкие
выделения
из раны.

lvстепень
Поражение тканей - нек-
роз (черная корка), с высо-
кой вероятностью гнойного
процесса. Распростра-

няется на су-
хожилия.
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Как предотвратить появление пролежней:

о застилайте кровать без складок на белье;

о выбирайте оАежд/ из наryральных тканей без грубых
швов, пуговиц и молний;

. слеАите, чтобы в постели не было крошек;

о выбирайте нижнее белье, носки, чулки и гопьфы без ryгих
резинок;

. если у поАопечного стоит мочевой катетер или нефросто-
ма, следите, чтобы они не сдавливали кожу;

. не допускайте мительного нахожАения поАопечного
в мокром абсорбирующем белье.

Следите за гигиеной:
о сохраняйте кожу чистой и сухой;

о протирайте влажной ryбкой (ежедневно, не реже оАного
раза в день);

. интимная гигиена - при кажАой смене поАryзника или
после каждого мочеиспускания/дефекации;

. после гигиенических процеАур обрабатывайте кожу за-
щитным кремом.

меняйте положение тела:
о если человек лежит, меняйте положение тела кахАые Ава

часа (не рехе!), например: спина + левый бок + спина

- правый бок;

. если человек сиАит/полулеr(ит, то меняйте положение
каl1дыЙ час (не реже!);

. постоянно осматривайте больного!

Пролежни могуг:
о глубоко повреАить кожу, мышцу и кости;

. привести к заражению крови;

о вызывать нестерпимую боль;

о способствуют развитию инфекции.

- функциональную кро-
вать;

- максимально легкое
одеяло;

- дополнительные подушки и ва-
пики (например, в полохении
больного на боку следует полохить
подушку между коленями и лодыж-
ками, а в положении на спине - под
пятки);

- противопролежневый матрас
или в крайнем случае - макси-
мально плоский (матрас не от-
меняет необходимости смены
положения тела человека в
постели!);

- мягкие моющие средства без антибак-
териального эффекта;

- мягкое мыло (жепательно
(деТСКОеD);

- специализированные очищающие пенки
для ухода за лежачими больными;

l]
- мягкие ryбки-мочалки (жела-
тельно из натуральных мате-
риалов);

-увлажняющие и защитные кремы, а таюке
лосьоны для ухода за лежачими больными.

Аккуратно омывайте раны при ежедневных
ги гиен ических п роцедурах.

следите, чтобы мыпо смылось полностью.

Не держите раны долго в воде.

КАК РАСПОЗНАТЬ П РОЛЕЖН И
ч

ИсполЬ3УИТЕ:
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пролЕжни -
повреждение кожи и мягких тканей, которое возникает в ре-

зультате давления, если человек долго находится в одной позе
без движения.


