


Tilleggssykdommer
Sykdommer som diabetes kan gi nedsatt blod-

sirkulasjon og nerveskader og kan forstyrre sårti-

lhelingsprosessen. Det samme gjelder for enkelte 

autoimmune sykdommer som revmatoid artritt. 

Enkelte ganger må man redusere medisineringen 

med steroider for at såret skal kunne gro.

Nedsatt blodsirkulasjon
Nedsatt blodforsyning gir redusert næring og 

oksygentilførsel. En redusert venøs sirkulasjon 

gir en redusert transport av avfallsstoffer vekk 

fra såret.

Smerter
Det er viktig at pasienter med sår gis smertelind-

ring. Smerter kan gi bevegelseshemminger og gi 

nedsatt matlyst.

Røyking
Røyking gir nedsatt sirkulasjon som kan føre til 

nedsatt oksygentilførsel til såret.
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Utvalget av bandasjer er stort, og vi velger her å 

dele inn  i følgende grupper:

Høyabsorberende, hydrokolloide, bakteriehem-

mende, gelbandasjer.

Den ideelle sårbandasjen bør oppfylle følgende 

kriterier:

•	 Opprettholde et fuktig miljø i såret.

•	 Overflødig sårsekresjon må absorberes  

	 i bandasjen.

•	 Opprettholde en jevn temperatur i såret.

•	 Være tett for bakterier.

•	 Være fri for irriterende partikler.

•	 Kunne skiftes uten å skade såroverflaten.

Høyabsorberende bandasjer
Dette er bandasjer som kan ta opp sårvæske 

mange ganger sin egen vekt, og brukes på sår 

med mye sekresjon. Bandasjen kan ligge på 

såret i flere dager.

Skumbandasje/ Polyuretanbandasje brukes til 

granulerende sår med mye sekresjon. Bandasjen 

hefter ikke i såret.

Hydrofiber og alginater er laget av fiber som 

omdannes til gele når sårvæsken oppsuges i 

bandasjen. Geleen forhindrer at såret tørker ut 

og danner et godt sårmiljø. Ved mye sekresjon 

kan det være nødvendig å benytte hydrofiber/

alginater under en annen sårbandasje.

Gelbandasje
Brukes for å stimulere opprensning i nekrotisk 

sår og for å opprettholde et fuktig sårmiljø og 

brukes også for å lindre smerter i tørre sår. Ved 

bruk av geler er det viktig å beskytte sårkan-

tene mot oppbløting. Gelbandasjer kan brukes  

sammen med hydrokolloide eller andre banda-

sjer.

Sårbandasjer



Hydrokolloide bandasjer
Sårplater som er tette for vann, men puster. 

Under sårplatene dannes et optimalt fuktig miljø.

Ved et sår som har moderat sekresjon kan ban-

dasjen ligge på i opptil 7dager. Sårplater skal 

ikke brukes på fotsår hos diabetikere. 

Beskyttende bandasjer
Bandasjer som ikke fester i såret og benyttes 

under andre absorberende bandasjer og brukes 

i sår som er smertefulle ved sårskift. 

Bakteriehemmende bandasje
Sølv har egenskaper som bakteriehemmer/-

dreper og brukes på infiserte sår med bakterier 

og sopp. Bandasjen må brukes sammen med 

annen bandasje. 
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- vi gir deg bedre helse


