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PODRECZNIK PIERWSZEJ POMOCY

STANY NAGLE: BEZPOSREDNIE

ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

PIERWSZE KROKI RATOWNICZE:

1. Ocen bezpieczenistwo.

2. Sprawdz, czy poszkodowany reaguje.
3. Sprawdz, czy poszkodowany oddycha.
4. Wezwij pomoc (8 112, 8 999.

5. Wykonaj czynnosci ratownicze:

Jesli nie oddycha i nie ma oznak krgzenia (poruszanie sie, kaszel,
chrzakanie, otwieranie oczu), natychmiast rozpocznij ucisniecia
klatki piersiowej!
Jesli poszkodowany reaguje i oddycha, zbierz od niego doktadny
wywiad ratowniczy Jesli poszkodowany nie reaguje, ale oddycha,
zastosuj pozycje bezpieczng. Jesli poszkodowany nie reaguje i nie
oddycha, wykonaj RKO i uzyj AED. Jesli poszkodowany reaguje, ale
nie oddycha, wykonaj rekoczyny usuwania ciala obcego.

STANY NAGLE — WYWIAD RATOWNICZY:

Jesli poszkodowany reaguje, zbierz wywiad!

Te informacje mogg by¢ kluczowe dla dalszego udzielenia pomocy
oraz moga pomoc personelowi medycznemu w pézniejszym poste-
powaniu.

Jezeli poszkodowany jest nieprzytomny, postaraj sie uzyskac te
informacje od rodziny; ewentualnie poszukaj, czy poszkodo-
wany ma identyfikatory medyczne (np. bransoletka z informacjg
o cukrzycy, padaczce itp.).

CHECKLISTA — POMOC CHECKLISTA — SAMPLE

D P - Potrzebujesz pomocy? [ ]s - symptomy
m O - Objawy [j A - Alergie
[ ] M - Medykamenty (leki) [ ] M - Medykamenty (leki)

[ ] P - Przeszlosé chorobowa

B L - Lunch - ostatni posilek

[ ] © - Ostatni positek
[ ] € - Choroby i alergie

[j E - Event - okolicznos$ci zdarzenia
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Najwazniejsze zadanie w pierwszej pomocy to wezesne rozpoznanie
objawéw i wezwanie pomocy!
ATAK SERCA (ZAWAL MIESNIA SERCOWEGO)

jest zwykle skutkiem zamkniecia naczynia krwiono$nego w sercu
(wiencowego) i zablokowania przeptywu krwi.

Objawy ataku serca:

zimne poty, lek, bdl, dyskomfort w obrebie
dusznos$é, zawroty glowy klatki piersiowej (ucisk,
. i Sciskanie, rozpieranie)
nudnosci, wymioty
. i bdl (dyskomfort, ucisk)
bol, dyskomfort plecow, promieniujgcy do ramion, zuchwy
szyi, jamy brzusznej

DZIALANIE:

1. Zapewnij osobie poszkodowanej spokéj (zaproponuj wygodna
pozycje ciala — najlepiej péisiedzaca).

2. Zbierz wywiad ratowniczy — checklista POMOC.
3. Wezwij pomoc 112, 999, przynies apteczke i AED.

4. Skonsultuj postepowanie z dyspozytorem medycznym (podanie
aspiryny).

5. Jesli poszkodowany straci przytomno$¢ i przestanie oddychac,
rozpocznij RKO i uzyj AED.
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STANY NAGLE: BEZPOSREDNIE

ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

STANY NAGLE: BEZPOSREDNIE
ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

Najwazniejsze zadanie w pierwszej pomocy to wczesne rozpoznanie
objawow i wezwanie pomocy!

UDAR MOZGU

W udarze krew nie doptywa do czesci mézgu, powodujgc jego obu-
mieranie.

Objawy udary moézgu:

MINA MIESNIE

nagle zdretwienie lub oslabienie utrudniona, niezrozumiala,
miesni twarzy »belkotliwa” mowa

oslabienie mie$ni po jednej inne objawy: silny bol i zawroty
stronie ciala glowy, zaburzenia widzenia

DZIALANIE:

1. Rozpoznaj objawy: MINA — MIESNIE — MOWA i zanotuj godzine
ich wystapienia.

2. Zbierz wywiad ratowniczy — checklista POMOC.

3. Wezwij pomoc: 112, 8 999, przynies apteczke i AED.
4. Zapewnij spokoj i pozostan z poszkodowanym.

5. Nie dawaj jedzenia ani picia (ryzyko zadlawienia).

6. Jesli poszkodowany straci przytomnos¢ i przestanie oddychad,
rozpocznij RKO i uzyj AED.
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NAGLE ZATRZYMANIE KRAZENIA (NZK)

to potencjalnie najtrudniejsza sytuacja, jakiej mozesz by¢ swiad-
kiem. Bardzo wazne jest natychmiastowe podjecie dziatan. Pod-
czas NZK serce przestaje pracowac prawidlowo i co gorsza prze-
staje pompowac krew.

Najwieksze szanse na uratowanie i przezycie poszkodowanego daje

WYKONYWANIE RKO U OSOB DOROSLYCH

Przy wykonywaniu RKO nalezy wykonywa¢ cykle po 30 ucis$nieé
klatki piersiowej i 2 wdechy do momentu odzyskania §wiadomo-
Sci (przywrocenia czynnosci krazenia, oddychania, poruszania sie
osoby poszkodowanej) lub/i przybycia ratownikow.

Nalezy jak najszybciej dostarczy¢ AED i uzy¢ go zgodnie
z instrukcja!
Wykonuj uci$niecia na Srodku klatki piersiowej (mostek) na glebo-
kos$¢ 5-6 cm, w tempie co najmniej 100-120/min. Po kazdym uci$nie-
ciu pozwol na rozprezanie klatki piersiowej do pierwotnej pozycji.
Udroznij drogi oddechowe i wykonaj 2 oddechy ratownicze.
1. SPRAWDZ ODDECH

Obserwuj klatke piersiowa przez 10 sekund.

2. WYKONAJ 30 UCISNIEC
Uciskaj klatke piersiowg (mostek) na gleboko$¢ 5-6 cm, w tempie
100-120 uci$nie¢ na minute.

3. UDROZNIJ DROGI ODDECHOWE
Odchyl gtowe do tytu i unie$ podbrodek.

4. WYKONAJ 2 ODDECHY
Wdmuchuj powietrze przez 1 sekunde. Obserwuj, czy unosi sie
klatka piersiowa.

SAME UCISNIECIA TEZ RATUJA ZYCIE!

Jezeli nie jeste$ przeszkolony w zakresie wykonywania oddechéw
ratowniczych lub nie masz maseczki, pamietaj, ze mozesz prowadzi¢
same uci$niecia klatki piersiowej w sposob nieprzerwany w tempie
100-120 razy na minute.
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STOSOWANIE AED

STANY NAGLE: BEZPOSREDNIE

ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

75%

Tyle osdb w Polsce doswiadoza Wrég numer jeden w walce Tylu poszkodowanych udaie sie
NZK kazdego roku. Umieralnosé o ludzkie zycie. Po tym czasie uratowac dzieki szybkiej i skute-
w Polsce z powodu chordb ukiadu u poszkodowanego nastepuiy cznej resuscytaci krazeniowo-
krazenia jest nawet 0 70% wyzsza nieodwracalne zmiany oddechowej z wykorzystaniem
niz w krajach UE defibrylatora AED

Defibrylatory AED sg bezpieczne i bardzo latwe w uzyciu. Urzadze-
nia samodzielnie wykonujg analize rytmu serca poszkodowanego
i zalecajg wykonanie defibrylacji (wyladowanie). Po wigczeniu urzg-
dzenia, AED informuje za posrednictwem komunikatéw glosowych,
co nalezy I’OblC krok po kroku (instruuje w trakcie prowadzema RKO).

2. POSTEPUJ ZGODNIE

Z POLECENIAMI
Naklej elektrody zgodnie  AED informuje za po$rednic-
z rysunkiem znajdujgcym sie  twem komunikatéw glosowych,
na nich co nalezy robi¢ krok po kroku

PODSUMOWANIE

1. Sprawdz reakcje i oddech (przez 10 sekund).

1. WLACZ AED i PRZYKLEJ
ELEKTRODY

2. Wezwij pomoc (8 112, (8 999.
3. Rozpocznij RKO: wykonaj 30 ucisnie¢ i 2 wdechy.
4. Uzyj AED: postepuj zgodnie z poleceniami.

BEZPIECZNA WIELKOPOLSKA NASZA WSPOLNA SPRAWA

|

Najwazniejsze zadanie w pierwszej pomocy to wczesne
rozpoznanie objawow i wezwanie pomocy!

TAMOWANIE KRWOTOKOW

Krwotok moze
0,7 litra krwi prowadzi¢ do
stanowi stan zatrzymania

zagrozenia zycia krazenia

UCISK BEZPOSREDNI jest kluczowy w tamowaniu
krwotokow!

W ciele ludzkim Utrata nawet

znajduje sie
5-6 litréw krwi

DZIALANIE

1. Zat6z rekawiczki.

2. Uzyj gazy lub innego materiatu, ktoéry dobrze wchtania krew.
3. Zastosuj bezposredni ucisk na rane.
4. Utrzymuj ucisk bezposredni do ustania krwotoku.

5. Jezeli krwotok na konczynie nie ustaje, uzyj opaski zaciskowej.
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STANY NAGLE: BEZPOSREDNIE

ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

STANY NAGLE; BEZPOSREDNIE
ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

Najwazniejsze zadanie w pierwszej pomocy to wczesne
rozpoznanie objawow i wezwanie pomocy!

ZABEZPIECZENIE KRWOTOKU

POPRZEZ OPATRUNEK UCISKOWY

Do zrobienia opatrunku uciskowego uzyj bandaza elastycznego lub
opatrunku indywidualnego.

1. Zat6z rekawiczki (jesli jeszcze tego nie zrobites).

2. Po zatrzymaniu krwotoku, zaléz ciasno opatrunek uciskowy
bezposrednio na gaze.

3. Sprawdzaj regularnie, czy opatrunek nie przecieka.
4. Jezeli krwotok réwniez nie ustaje, uzyj opaski zaciskowej.

WSKAZANIA DO UZYCIA OPASKI ZACISKOWEJ!

Krwotok tylko na koniczynie zagraza zyciu
Zastosowalem/am ucisk bezposredni na raneg
Amputacje i zmiazdzenia

1. Zal6z rekawiczki.
2. Pole¢, aby kto$ inny przejat ucisk bezposredni na rane.

3. Zaléz opaske zaciskowg okoto 5-7 cm powyzej miejsca krwo-
toku lub stawu.

4.7aciskaj mocno krepulec do momentu ustania krwotoku.

5. Zanotuj godzine zalozZenia opaski!
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OPASKA ZACISKOWA — INFORMACJE DODATKOWE

Opaska zaciskowa zatrzymuje krgze- e
nie w koniczynie ponizej miejsca zalo- '
zenia.

Uzyles opaski, zawsze wezwij pomoc
112,83 999.

Opaske zaciskowg zdejmuje tylko per-
sonel medyczny.

OPASKA ZACISKOWA:

® Uzyj na ramiona i nogi.

m Zat6z bardzo ciasno.

® Ponad rang 5-7 cm lub wysoko.

m Certyfikowane sg lepsze niz improwizowane.

MIEJSCA POLACZEN (OKOLICE PACHY/PACHWIN):
® Ucisk bezposredni.

® Wypelnianie/pakowanie rany.

® Gaza wypetniajgca lub hemostatyki.

OBRAZENIA KLATKI PIERSIOWEJ:

® Uszczelniaj klatke.

® Nie pakuj ran!

m Uzyj opatrunkéw wentylowych i okluzyjnych.

DZIALANIE

1. Kontroluj krwotoki.

2. Udroznij drogi oddechowe.

3. Ocen oddychanie. Zabezpiecz przed wychtodzeniem
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STANY NAGLE: BEZPOSREDNIE

ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

STANY NAGLE; BEZPOSREDNIE
ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

WSKAZANIA DO WYPELNIENIA RANY GAZA:

® Krwotok z glebokiej rany na koniczynie zagrazajgcy zyciu (opaska
zaciskowa niedostepna).

® Krwotok w strefie przejSciowej (pachwina Iub pacha).

TAMOWANIE KRWOTOKU
— WYPELNIANIE RANY GLEBOKIEJ

DZIALANIE:

1. Zal6z rekawiczki.
2. Uzyj gazy wypetniajgcej lub opatrunku hemostatycznego.
3. Ciasno wypelnij rane w kierunku serca, blokujgc Zrodto krwotoku.

4, Zastosuj silny ucisk, bezposrednio na rane wypelniong gazg od
6 do 10 minut.

5. Po zatamowaniu krwotoku, wykonaj opatrunek uciskowy na ranie
wypelnionej gaza.

6. Tamowanie krwotoku wymagajgce wypeinienia rany — zawsze
wezwij pomoc.
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Najwazniejsze zadanie w pierwszej pomocy to wczesne
rozpoznanie ocbjawéw i wezwanie pomocy!

OPARZENIE: , ,
TO BEZPOSREDNIE ZAGROZENIE ZYCIA!

OPARZENIA:

B twarzy,

B duzej powierzchni ciala,

B krocza

sg bardzo niebezpieczne!

— dlatego najwazniejsze jest szybkie schladzanie zimng wodg.

DZIALANIE
1. Bezzwlocznie rozpocznij schladzanie miejsc oparzonych.

2. Oparzenia schtadzaj wodg (zimna — temp. pokojowa) przez co naj-
mniej 20 min.

3. Zdejmij ostroznie bizuterie i odziez, ktéra nie przywarta do skory.
4. Zapewnij osobie poszkodowanej spokdj.

5. Zbierz wywiad ratowniczy — checklista POMOC.

6. Przynies apteczke i, jesli trzeba, wezwij pomoc. 8 112, 8 999

7. Oston rane suchym, czystym opatrunkiem (gazg opatrunkowg
lub innym czystym materiatem opatrunkowym) lub uzyj hydro-
zelu, jedli jest dostepny.

8. Zabezpiecz poszkodowanego przed utrata ciepta.
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STANY NAGLE; BEZPOSREDNIE

ZAGROZENIE ZYCIA I ZDROWIA

Najwazniejsze zadanie w pierwszej pomocy to wczesne
rozpoznanie objawow i wezwanie pomocy!

DRGAWKI:

Napad drgawek jest skutkiem nieprawidtowej aktywnosci elektrycz-
nej uktadu nerwowego.

Wiekszos¢ napadéw ustepuje w ciggu kilku minut!

W TRAKCIE NAPADU DRGAWEK OSOBA POSZKODOWANA:

® traci kontrole nad mie$niami,

® najczesciej nagle upada/osuwa sie na ziemie,

® wykonuje mimowolne ruchy rekami, nogami, gtowg,

® przestaje reagowac.

Zawsze priorytetem bedzie zabezpieczenie glowy osoby poszkodo-
wanej oraz odsuniecie niebezpiecznych rzeczy/przedmiotéw, ktore
mogtyby doprowadzi¢ do zranienia.

Podczas napadu drgawek nie przytrzymuj osoby i chron przed ura-
zami wtornymi!
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