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INSTRUKCJA PRAWIDIOWEGO BANDAZOWANIA

¢ Instrukcja owijania bandazem zmiennym wediug SIGG

Opatrunek uciskowy jest nie tylko najlepszym srodkiem leczenia
dolegliwosci przy obrzeku ale ma rowniez decydujace znaczenie
podczas pielegnacji pochorobowe] (zmian przy zarastaniu zyt).

Opatrunek uciskowy wedtug SIGG przeprowadzany jest w dwoch
etapach.
Potrzebne beda dwa bandaze - jeden 8-centymetrowy i jeden 10-cm.

Warunek rokujacy udane leczenie to odpowiednio zatoZzony bandaz

uciskowy.
Dlatego prosze zwrocic szczegdlna, uwage na cztery podstawowe
punkty:
TAK
Pozrycja nogi Prawidlowe bandazowanie
Przy zaldadaniu opatrunku stopa  Band=Za nie naledy cdoiggac od konczyn. Musi byc
trzymana jest zawsze razwijany zawsze przy jednoczesnym oparciu ociato i tak
prostopadle do nogi np. praez jej by dopasowywal sie do formy stopy waglednie formy nogi.
podparcie. Csiggane jest praez to jednakowe natefenie na obu
koricach tkaniny | zapobiega sie tworzeniu bruzd na

materiale.
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Zaktadany bandaz powinien by¢ lekko napigty i energicznym pociggnigciem rozwijany.
Czynnos¢ ta powtarzamy kazdorazowo plynnym, jednakowym tempem. Bandaz zaktadany
jest jednoczes$nie na tyle obciste zeby palce u nég zabarwity si¢ lekko na niebiesko, ale tez tak
by zabarwienie to znikalo natychmiast pod wplywem ruchu palcéw. Jezeli to nie nastepuje
1 nie ma zadne] wyrazniej poprawy wowczas noge nalezy jeszcze raz 1 od poczatku
obandazowac.

* Odpowiedni bandaz
Do aktywowania zatorow zylnych najlepiej przystosowane sg Sciste elastyczne bandaze
o krotkim naciaggu. Przez zastosowanie tego bandazu nawet u unieruchomionych pacjentow

nie tworzy si¢ obrzek.

* Opatrunek uciskowy stopy

* Zaczyna si¢ odpowiednio naprezonym §-Cm

bandazem, ktory rozwija si¢ zawsze od » Teraz bandazuje si¢ dolng krawedz pigty.
wewnetrznej do zewngtrznej strony stopy Nastepng warstwa bandaza owija si¢ gorng
bandazowanie zaczyna si¢ u podstaw stawow  krawedz piety. W ten sposdb umacnia si¢
palcow. Trzy pierwsze warstwy bandaza leza  dolne jak i gérne warstwy obandazowanej

tak, ze trzecia pokrywa piete. piety.

* Teraz bandazuje si¢ dolng krawedz pigty. * Nastepng warstwa bandaza owija si¢ gorng
krawedz pigty. W ten sposob umacnia si¢
dolne jak 1 gérne warstwy obandazowanej

pigty.
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* Teraz kilkakrotnie obwija si¢ noge ,
bandazem poczynajac od tylnej czgsci pigty, Tak wygla}dglzakonczc?ny 0patrunpk stopy.
. . Prosz¢ zwroci¢ uwagge, ze poczynajac od
poprzez staw skokowy dookota kostki i dalej . . . )
o pierwszej warstwy bandaza opatrunek nie
z powrotem do tylnej czesci piety. Warstwy L .
T A — ad powinien si¢ga¢ wyzej niz do poczatku tydki.

* Opatrunek uciskowy nogi

* Teraz powyzej wewnetrznej kostki nogi * Ostrymi skosami az do dotka podkolanowego
umiejscawiany jest 10-cm bandaz w ten sposob, prowadzony jest wedlug ksztattu nogi bandaz,
by pokrywat on ostatnig warstwe bandaza ktory teraz raz obwijany jest wokot nogi. Oktad
wezszego. 10-cm bandaz owija si¢ ukosnie musi by¢ do ksztattu nogi doktadnie

w gore. (Przy masywnych nogach stosuje si¢ dopasowany. Bandaz kazdorazowo powinien by¢
12-cm bandaz.) dociskany.

* Nastepnie ostrymi skosami bandazuje si¢ noge * Teraz skosne i krzyzujace si¢ bandaze zawijane

ku dotowi. beda od dotu do gory w ten sposob, aby
krzyzujace si¢ warstwy stopniowo
przemieszczaty sie ku gorze.
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* Ostatnig warstwe¢ bandaza przymocowuje si¢ * Tak wyglada ukonczony opatrunek od przodu.
u gory klamrami.



