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Side 1 

Bilag 4 Eksempel på lokal instruks/vejledning for rensning af 
akutte og kroniske sår  
 
Typer af sår 

 
Akutte og kroniske sår hos både børn og voksne. Instruksen omfatter ikke 
- peroperativ sårskylning 
- sår der kræver steril skiftning fx operationssår de første 24 timer 
- suturerede sår  
- sår med adgang til hulrum 
- sår på slimhinder 

 

Skyllevæsken  
Vandhanevand. Vandet skal have en kvalitet, så det kan drikkes. 
Til rensning af sår skal der anvendes vand, som ikke i længere tid har stået 
stille i vandrørene. Vandet bør derfor udtages fra vandhane, som anvendes 
dagligt, samtidig med, at vandet bør løbe i min. 30 sekunder. 
Hvis Hygiejneorganisationen på hospitalet skønner, at hospitalets vandkvalitet 
for tiden ikke er acceptabel, bør der anvendes Kimfrit vand eller Isotonisk 
saltvand, og det bør fremgå ved en lokal tilføjelse til denne vejledning. 
Det kan ikke anbefales, at sæbe anvendes til rensning af akutte og kroniske 
sår. 
 

Skylletryk  
Væske kan påføres enten ved lav- eller højtryksskylning. 
 

Hvornår hvilket 
tryk 

 
Lavtryksskylning anvendes ved sår i: 

- inflammationsfasen, som ikke er præget af mere fastsiddende 
forurening 
- proliferationsfasen og  
- maturationsfasen  
 

Højtryksskylning anvendes ved sår i: 
- inflammationsfasen og er præget af mere fastsiddende forurening som 

fx jordpartikler eller nekrotisk væv. 
 

Hvordan hvilket 
tryk 

 
Lavtryksskylning opnås ved:  

- skylning med vand fra kande eller 
- skylning med håndbruser eller  
- stor sprøjte med studs, der er større end 20 Gauge 
 

Højtryksskylning opnås ved:  
- skylning med en 30 ml sprøjte og ”studs” i form af: 

 et plastkateter med en størrelse på 18-20 gauge eller 
 kanyle med en størrelse på 18-20 gauge eller 
 skylleskjold med en størrelse på 18-20 gauge 

 
Sprøjten skal tømmes med størst mulige tryk ved:  
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Side 2 

 

 brug af to hænder 
 vinkelret 
 tæt på såret. 
 

Værnemidler  
Ved højtryksskylning kan der være risiko for stænk og sprøjt til omgivelserne. 
Ved brug af skylleskjold/sårskyllekapsel er dette samtidig et værnemiddel. 
Vælges brug af sprøjte med plastkateter eller kanyle, bør man iføres 
mundbind med visir, hue og handsker med langt skaft.  
 

Mængden og 
temperaturen af 
skyllevæske 

 
Der bør bruges ca. 150 ml skyllevæske per 5 cm sårlængde/diameter. 
Skyllevæsken bør være minimum 32 (hudtemperaturen) og gerne op til 37 
grader (kernetemperaturen). 
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Side 3 

 

 Medbring Metode 

 

 

 
1. Kande til vand 
2. Vandfad 

Lavtryksskylning 
- Skylning med vand fra kande 
Såret skylles med rigeligt vand ved, 
at vandet hældes over såret i en lind 
strøm. 

 

 
 

 
1. Sprøjte 20-100ml 
 
2. Studs i form af: 
- et plastkateter 

større end 20 
gauge eller 

- et kvindekateter 

Lavtryksskylning 
- Skylning med sprøjte 
Såret skylles ved at anvende en 
almindelig sprøjte på mellem 20 - 100 
ml og en studs. 
Skylningen foretages ved at der 
skylles så tæt på såret som muligt. 
Der bør som min. skylles med 150 ml 
skyllevæske per 5 cm sårlængde / 
sårdiameter. 

 

 

 
1. Almindelig 

håndbruser 

Lavtryksskylning  
- Skylning med håndbruser 
Såret skylles med håndbruser. 
Bruseren må ikke komme i berøring 
med såret. 
Bruser og slange rengøres (på 
hospital evt. desinfektion jf. lokal 
instruks) efter brug. 
Badekar eller gulvet skal rengøres 
først ved at skylle det med kold vand, 
og herefter med varmt vand. Et gulv 
skal efterfølgende svabes. 

 

 

1. Sprøjte 30 ml, 
gerne med Luer 
Lock 

 
2. Studs i form af: 
- et plastkateter 

med en størrelse 
på 18-20 gauge 
eller 

- kanyle med en 
størrelse på 18-20 
gauge 

Højtryksskylning  
- Skylning med sprøjte 
 
Såret skylles ved at anvende en 30 
ml sprøjte og studs.  
Skylning foretages ved at sprøjten 
tømmes med størst muligt tryk ved 
brug af to hænder, tæt og vinkelret på 
såret. 
Der bør som min. skylles med 150 ml 
skyllevæske per 5 cm sårlængde / -
diameter. 

 


