Навчальна інструкція

виконання практичного навичку № 

Догляд за шкірою у тяжкохворих.                          Профілактика пролежнів.
Навчальна мета.
 Вміти:
· здійснити догляд за шкірою у тяжкохворих;

· виконати заходи профілактики пролежнів;

· обробити пролежні і накласти пов'язку.

Виховна мета.
Загальний оздоровчий вплив догляду за шкірою на ор​ганізм тяжкохворого.
Початковий рівень знань.
 Знати:
· основні функції шкіри;

· значення утримання шкіри в гігієнічному стані, особ​ливо при захворюваннях;

· причину виникнення пролежнів;

· ділянки найбільш частого виникнення пролежнів;

· ознаки пролежнів.

Оснащення.
1. Вода тепла.
2. Мило туалетне.
3. Серветка полотняна.
4. Рушник.
5. Клейонка.
6. Таз.
7. Чиста постільна білизна.
8. Чиста натільна білизна.
9. Стерильний перев'язочний матеріал.
10. 5% розчин калію перманганату.
11. 10% розчин камфорного спирту.
12. 1% розчин саліцилового спирту.
13. 40% розчин етилового спирту.
14.
Слабкий розчин оцту (1 столова ложка столового оцту на
склянку води).
15. 1% спиртовий розчин діамантового зеленого.
16. 1-10% синтоміцинова емульсія.
17. 10% стрептоцидова емульсія.
18. Мазь Вишневського.
Основні функції шкіри.
Шкіра виконує ряд важливих функцій. Вона бере участь у процесі дихання, регуляції температури тіла, обміні речовин. Шкіра захищає організм від шкідливих зовнішніх впливів, а також є важливим органом чуття — шкірним аналізатором.

Значення утримання шкіри в гігієнічному стані, особливо при захворюваннях.
Головною умовою нормальної життєдіяльності шкіри є її чистота. Виділення потових і сальних залоз, змішані з відпадаючим поверхневим роговим шаром шкіри і пилом, постійно відкладаються на шкірі і перешкоджають нормаль​ному перебігу фізіологічних процесів. Забрудненість шкіри сприяє розмноженню мікробів, в тому числі і хвороботвор​них. Шкіра під пахвових ділянок додатково забруднюється секретом апокринних залоз, шкіра промежини — виділен​нями сечостатевих органів і кишечника. Організм, який знаходиться в хворобливому стані, пред'являє до шкіри підвищені вимоги, в зв'язку з чим утримання її в чистоті набуває особливого значення.
Причина виникнення пролежнів.
Пролежень (змертвіння, некроз) — це дистрофічні, виразково-некротичіїі зміни шкіри, підшкірної основи і навіть окістя, які розвиваються внаслідок порушення місцевого кровопостачання та інервації. Утворюються пролежні там, де шкіра тривалий час стискується між кісткою і ліжком.
Ділянки найбільш частого виникнення пролежнів.
При лежанні хворого на спині пролежні утворюються переважно в ділянці потилиці, лопаток, хребта, крижової кістки, сідниць, ліктів та п'яток.
Якщо хворий лежить на боці або на животі, некротизуються ділянки великих вертлугів, колін, передні поверхні гомілок.
Ознаки пролежнів.
Першою ознакою пролежнів є поблідніння шкіри з насту​пним почервонінням, набряком та відшаруванням епідер​місу. Потім з'являються пухирі і шкіра некротизується.

Послідовність дій при виконанні процедур.
Догляд за шкірою у тяжкохворих.
1. При необхідності під хворого підстеліть клейонку.
2. Полотняну серветку змочіть теплою водою з оцтом, відіжміть і протріть поступово шкіру в такій послідовності: обличчя, за вухами, шию, передню частину грудної клітки, живіт, руки, спину, сідниці, стегна, гомілки, ступні. Серветку періодично прополіскуйте в чистій воді.
3.
Особливу увагу зверніть на складки шкіри, місця
посиленого потовиділення, статеві органи, ділянку шкіри
навколо заднього проходу.
4.
Обмивання шкіри здійснюйте послідовно і зразу ж рете​-
льно протирайте шкіру чистим сухим рушником, щоб хворий
не застудився. При необхідності можете використати мило,
40% етиловий спирт, одеколон.

5.
При виникненні опрілостей протріть їх обережно
м'яким тампоном, зволоженим блідо-рожевим розчином
калію перманганату, висушіть шкіру «промоканням» і припу​-
дріть дитячою присипкою або тальком. Час від часу ці
ділянки можна змазувати 1% розчином діамантового зеле​-
ного з наступним припудрюванням. Часткову обробку шкіри
тяжкохворим здійснюйте щоденно вранці і ввечері.

Профілактика пролежнів.
1.
Змінюйте положення хворого через кожні 2 години,
якщо дозволяє його стан.
2. Стежте за тим, щоб постіль була чиста, суха, рівна, щоб на білизні не було складок і крихіток.
3. Під сідниці тяжкохворим підкладайте надувний гумовий круг, покритий пелюшкою, або бавовняну торбинку, наповнену просом. Під лікті та п'ятки підкладайте ватно-марлеві круги.
4. Двічі на день здійснюйте часткову обробку шкіри.
5.
Місця можливого утворення пролежнів протирайте
ватним тампоном, змоченим одним із нижче перерахованих
розчинів: 10% розчин камфорного спирту, 1% розчин
саліцилового спирту, 40% розчин етилового спирту, слабкий
розчин оцтової кислоти (столова ложка столового оцту на
склянку води).

6. Щодня кварцуйте шкіру спини та сідничних ділянок.
Обробка та лікування пролежнів.
1. Початкові пролежні в стадії мацерації обмийте холод​ною перекип'яченою водою з милом, висушіть, протріть 70% етиловим спиртом і припудріть тальком.
2. При почервонінні шкіри періодично розітріть її сухим рушником для поліпшення кровообігу і змажте 5% розчином калію перманганату.
3. Пухирі змажте 1% розчином діамантового зеленого, потім накладіть суху асептичну пов'язку.
4. При некрозі змертвілі тканини видаляють, рану закри​вають стерильною серветкою, змоченою розчином фурациліну 1:5000. В міру очищення рани накладають мазеві пов'язки (10% синтоміцинова мазь,            10% стрептоцидова мазь, мазь Вишневського).
Запам'ятайте!
Занесення інфекції у таких хворих може призвести до сепсису і стати причиною смерті.
Поява пролежнів у хворих є незаперечним свідченням поганого догляду.
