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Правила бинтования:
1.Взять бинт ширины в зависимости от 

бинтуемой части тела
2.Обеспечить удобное положение 

пострадавшему и доступность бинтуемой 
области со всех сторон

3.Придать конечности функционально 
выгодное положение или положение, 
которое необходимо при лечении (верхняя 
конечность согнута под прямым углом в 
локтевом суставе, нижняя конечность – 
полусогнута в коленном суставе, кисть 
бинтуется в полусогнутом положении, 
большой палец руки- в положении 
отведения)



4.При бинтовании грудной клетки, живота, таза 
и верхней трети бедра пострадавший 
должен находиться в горизонтальном 
положении

5.Оказывая помощь, необходимо наблюдать 
за состоянием пострадавшего 

6.Бинт раскладывают слева направо, для чего 
головку бинта берут в правую руку, а начало 
– в левую, так, чтобы скатка бинта 
располагалась сверху. Исключение делают 
для повязок на правую половину лица и 
груди



7.Бинтуемая часть тела пострадавшего 
должна находиться примерно на 
уровне груди оказывающего помощь 

8.Бинтование, как правило, ведут от 
периферии к центру. Начинают с 
фиксирующих круговых туров (ходов). 
Головка бинта направлена вверх 

9.Бинт раскатывают по бинтуемой 
поверхности, не отрывая от неё и 
равномерно натягивая



10.Бинтовать следует двумя руками: одной – 
раскатывают головку бинта, другой – 
расправляют его туры

11.При наложении повязки каждый новый тур 
бинта закрывает предыдущий на 1/2 или 2/3 
его ширины

12.Повязка заканчивается круговыми турами. 
Конец бинта разрывают продольно. Одна 
лента – по ходу бинта, другая – напротив. 
Ленты завязывают узлом на стороне, 
противоположной повреждению

13.Следует проверить правильность 
наложения повязки



Чтобы правильно наложить любую повязку, 
необходимо знать анатомические 
особенности той или иной части тела и так 
называемые физиологические положения в 
суставах. Различные отделы конечностей 
имеют различную форму (цилиндрическую – 
плечо, коническую – предплечье, голень), 
что необходимо учитывать при наложении 
бинтовых повязок. На характер бинтования 
(большее количество перегибов бинта) 
могут также влиять более выраженная 
мускулатура у мужчин и большая округлость 
форм у женщин. С учётом этих положений 
разработаны следующие типы бинтовых 
повязок: 



1. Круговая (циркулярная). С неё 
начинают и ею заканчивают повязку. 
Ходы бинта кольцеобразно 
прикрывают друг друга полностью. 
Данная повязка удобна при 
бинтовании ран в области середины 
плеча, запястья, нижней трети голени. 



2. Спиральная. Её ведут от периферии к 
центру, прикрывая предыдущие ходы бинта 
на 1/2 или 2/3. Применяют при всех 
серьёзных ранениях груди, живота, 
конечностей. В месте перехода бинтуемой 
части тела от цилиндрической в 
конусообразную форму (предплечье, 
голень) используют особый приём – перегиб 
бинта (бинт ведут косо вверх, затем 
большим пальцем левой руки придерживают 
его нижний край, делают поворот на себя, 
перегибают бинт под углом, делая верхний 
край нижним). 



Спиральные повязки:

обычная с перегибом на грудную клетку



3. Ползучая (змеевидная). Применяют 
для удержания перевязочного 
материала на значительном 
протяжении конечности. Начинают 
круговыми ходами, затем переводят в 
винтообразные от периферии к центру 
и обратно так, чтобы обороты бинта не 
соприкасались. 



4. 8 – образная (крестообразная). Ходы 
бинта несколько раз повторяются, 
перекрест обычно располагается над 
поражённой областью. Каждый 
последующий тур бинта прикрывает 
предыдущий на 2/3 ширины. Данная 
повязка удобна при бинтовании частей 
тела с неправильной формой 
поверхности (область затылка, задняя 
поверхность шеи, грудная клетка и др.) 
или обладающих подвижностью 
(область суставов, кисть и др.). 



При наложении крестообразной повязки 
туры бинта перекрещиваются в одном 
месте (повязка на область затылка, 
спины, груди). 



круговая спиральная



ползучая 8-образная



5. Колосовидная. Ходы бинта проходят 
по одной линии, постепенно 
передвигаясь вверх (восходящая 
повязка) или вниз (нисходящая), 
прикрывая на 2/3 предыдущие ходы. 
Накладывают на область суставов. 





6. Черепашья. Накладывается на 
область крупных суставов. Может быть 
сходящейся (начинается ниже сустава) 
и расходящейся (начинается через 
центр сустава). Туры бинта 
перекрывают друг друга на 2/3. 





7. Возвращающаяся. Чередуются 
циркулярные и продольные ходы 
бинта. Накладывают на округлые 
поверхности (голова, культи 
конечности). 


