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Послідовність дій під час перев’язки хронічної трофічної виразки:

1) працівник виконує гігієнічну обробку рук;

2) працівник розкриває попередню пов’язку (знімає фіксувальний матеріал);

3) в разі проведення перев’язки на дому або в ЗСЗ, працівник проводить очищення і дезінфекцію приліжкового столика або тумби пацієнта і

наступну практику гігієнічної обробки рук; працівник дістає стерильний запакований перев’язувальний матеріал та викладає його на приліжковий

столик або тумбу;

4) працівник проводить гігієнічну обробку рук;

5) працівник готує стерильний перев’язочний набір і одягає оглядові медичні рукавички;

6) працівник знімає пов’язки і оглядає рану;

7) працівник викидає забруднені пов’язки у сміттєве відро (при догляді на дому або в ЗСЗ) або у ємність для медичних відходів категорії В (при

догляді в амбулаторно-поліклінічному ЗОЗ);

8) працівник знімає та викидає оглядові медичні рукавички у сміттєве відро або у ємність для медичних відходів категорії В;

9) працівник виконує гігієнічну обробку рук;

10) використовуючи відповідні інструменти, працівник декілька раз наносить антисептик, видаляє трохи фібрину ножицями (в разі

необхідності) і знову наносить антисептик;

11) працівник викидає всі відходи у сміттєве відро або у ємність для медичних відходів категорії, а інструменти складає;

12) використовуючи відповідні інструменти, працівник кладе мазь (в разі необхідності) на рану та накриває її марлевими серветками, фіксує

клейкою пов’язкою;

13) після того як перев’язка завершена, працівник викидає всі відходи, які залишилися на столі у сміттєве відро або у ємність для медичних

відходів категорії В, інструментарій складає у пластиковий пакет і проводить дезінфекцію стола (якщо на поверхні стола наявні видимі залишки

біологічних рідин, перед дезінфекцією слід провести очищення);

14) працівник проводить гігієнічну обробку рук;

15) працівник робить записи щодо стану рани та процедури;

16) працівник проводить гігієнічну обробку рук.



Показання до використання медичних 
рукавичок

1. захист працівника

2. захист пацієнта

3. захист працівника і 
пацієнта



Оцінка ризиків для працівника і пацієнта

1. наявність виділень (чи 
промокла пов’язка?)

2. наявність даних щодо
інфікування / колонізації
мікроорганізмами з 
резистентністю, що 
потребують контактних 
заходів захисту

3. наявність ризиків, що 
вимагають застосування 
крапельних або аерогенних 
заходів захисту
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Дякую за увагу!


