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Приложение 

к Инструкции по технике выполнения

лечебных и диагностических процедур и манипуляций по дисциплинам

«Сестринское дело в терапии»,

«Терапия» по специальностям

2-79 01 31 «Сестринское дело»

2-79 01 01 «Лечебное дело»

Местный согревающий компресс

Согревающий компресс вызывает длительное расширение кровеносных сосудов, что приводит к увеличению притока крови не только к коже, но и  к более глубоко расположенным тканям. Этим достигается рассасывающий, болеутоляющий, отвлекающий и согревающий эффект.

Показания: 1) местные воспалительные процессы подкожно-жировой клетчатки; 2) воспалительные процессы  лор-органов; 3) ушибы, травмы - через сутки; 4) постинъекционные инфильтраты; 5) воспалительный процесс молочной железы у кормящих женщин; 6) воспалительные процессы суставов, плевры, гортани.

Противопоказания: 1) злокачественные новообразования; 2) высо​кая лихорадка; 3) гнойничковые и аллергические высыпания на коже; 4)нарушение целостности кожи; 5) гнойное воспаление среднего уха; 6)кровоизлияния.

Оснащение рабочего места: 1) марля, вата; 2) клеенка или вощеная бумага; 3) бинт; 4) емкость с теплой водой t38-40оС, 6% раствор уксуса, 40% спирт; 5) чистый лоток; 6) ножницы.

Подготовительный этап выполнения манипуляции.

1. Установить доброжелательные отношения с больным.

2. Объяснить  больному правила поведения во время процедуры.

3. Осмотреть кожные покровы больного на месте постановки компресса.

4. Смочить приготовленную 8-ми слойную марлевую салфетку в теплой воде (или других растворах), хорошо отжать ее (действующий слой).

Основной этап выполнения манипуляции.

5. Приложить марлевую салфетку к больному участку.

6. Поверх марли положить вощеную бумагу (изолирующий слой).

7. Поверх бумаги положить слой ваты, толщиной 1,5 – 2 см. Вата (согревающий слой), сохранит тепло, образующееся под компрессом. Каждый последующий слой больше предыдущего на 1,5-2см.

8. Закрепить компресс бинтом так, чтобы он плотно прилегал к телу, но не стеснял движений (фиксирующий слой).

9. Компресс оставить на 8 – 10 часов,  полуспиртовой на 4 – 6 часов.

Заключительный слой выполнения манипуляции.

10. Вымыть руки с мылом и осушить полотенцем.

11. Через 1 – 2 часа проверить эффективность компресса, подведя палец под внутренний слой компресса. Должно ощущаться тепло и влажность или спросить у больного ощущает ли он тепло на месте компресса.

12. После снятия компресса просушить кожу и наложить теплую повязку.  

Возможные осложнения:  1) ожоги (при использовании неразбавленного спирта); 2)мацерация кожи.

Примечание: 

1. Для наложения компресса на ухо в первом и втором слоях сделать разрез для выведения ушной раковины.

2. При длительном применении согревающего компресса необходимо делать перерыв 1 – 2 дня.

3. Повторное наложение согревающего компресса возможно не ранее, чем через 1 час после снятия предыдущего.

4. Для профилактики мацерации кожу предварительно протереть 40% раствором спирта и насухо вытереть или в раствор добавить немного  вазелинового или камфорного масла.













