Zasady postepowania w razie wypadku w czasie pracy w sytuacjach
zagrozen (np. pozaru, awarii), w tym zasady udzielania pierwszej pomocy w
razie wypadku.

Spis tresci :

1. Postepowanie w razie wypadku i sytuacji zagrozen

2. Ochrona przeciwpozarowa
3. Zasady udzielania pierwszej pomocy.

1. Postepowanie w razie wypadku .
Obowigzkiem pracownika , ktory zauwazyt wypadek tj.

e udzielenie pierwszej pomocy poszkodowanemu

e OsStrzezenie innych pracownikoéw o zaistniatym wypadku

e powiadomienie przetozonego lub pracodawcy o zaistniatym wypadku

e wezwanie pogotowia ratunkowego , policji lub strazy pozarnej w zaleznosci od

potrzeb

Obowiazki pracodawcy W razie zaistnienia wypadku :
udzielenie pierwszej pomocy poszkodowanemu /ym /
podjecie dziatan eliminujacych lub ograniczajacych zagrozenie
zabezpieczy¢ miejsce wypadku
powotac zespodt do ustalenia okolicznosci i przyczyn wypadku przy pracy
dopilnowa¢ wykonania polecen powypadkowych wydanych przez zespot
powypadkowy badajacy okolicznosci i przyczyny wypadku
Postepowanie w sytuacjach zagrozen .
Postepowanie w przypadku awarii :

e zatrzymanie pracy urzadzen powodujacych awari¢

® ostrzezenie pracownikéw o awarii danego urzadzenia

® zgloszenia awarii przetozonemu

e wilgczenie si¢ do dziatan zmierzajacych do usuwania awarii
Postepowanie w przypadku pozaru :

e przystapi¢ do gaszenia pozaru posiadanym sprzgtem gasniczym

e ostrzezenie pracownikow o zaistnialym pozarze

e powiadomi¢ Panstwowg Straz Pozarng o zaistnialym pozarze

e przypomnieé¢ uczestnikom szkolenia numery telefonéw alarmowych

2. Ochrona przeciwpozarowa

Ochrona przeciwpozarowa w zaktadach pracy polega na realizacji przedsigwzi¢¢ majacych na
celu ochrong zycia , mienia przez pozarem , kleska zywiotowa lub innym miejscowym
zagrozeniem poprzez :

- zapobieganie powstawaniu i rozprzestrzenianiu si¢ pozaru , klgski zywiotowej lub innego
miejscowego zagrozenia

- zapewnienie sit 1 srodkéw do zwalczania pozaru , kleski zywiotowej lub innego
miejscowego zagrozenia

- prowadzenie dziatan ratowniczych

Wiasciciel , zarzadca , uzytkownik budynku jest zobowigzany zapewni¢ jego ochrong
przeciwpozarowg , a w szczegolnosci :

- przestrzegac¢ przeciwpozarowych wymagan budowlanych , instalacyjnych i
technologicznych




- wyposazy¢ budynek obiekt lub teren w sprzet pozarniczy i ratowniczy oraz srodki gasnicze
- zapewni¢ konserwacje¢ i naprawg sprzetu zgodnie z zasadami i wymaganiami
gwarantujgcymi sprawne i niezawodne ich uzycie

- zaznajomi¢ pracownikOw z przepisami przeciwpozarowymi

Ustawa z dnia 1991 r. o ochronie przeciwpozarowej (Dz.U. z 2016 r. , poz. 191,298, 904 )

Rozporzadzenia Ministra Spraw Wewngtrznych i Administracji z dnia czerwca 2010 r. w sprawie ochrony

przeciwpozarowej budynkow, innych obiektéw budowlanych i terendéw. (Dz.U. 2010 nr 109 poz. 719)

Odpowiedzialnos¢ za nieprzestrzeganie przepisow przeciwpozarowych

Wiasciciel, zarzadca lub uzytkownik budynku, obiektu lub terenu, ponosza odpowiedzialnos¢
za naruszenie przepisOw przeciwpozarowych, w trybie i na zasadach okreslonych w innych
przepisach.

W biurze , w budynkach uzytecznosci publicznej powinien znajdowac sie¢ :
1. Podreczny sprzet gasniczy
Podreczny sprzet gasniczy - jest przeznaczony do gaszenia pozaréw w zarodku, w pierwszej
fazie jego powstania. Jego gldwna cechg jest maty ciezar oraz prostota w uzyciu, co powoduje
mozno$¢ uzycia przez osoby doroste bez specjalistycznego przeszkolenia (sposob uzycia jest
przedstawiony na etykietach sprzgtu). Do tej grupy zaliczamy:
- hydronetki , - gasnice , - koce gasnicze
2. Urzadzenia przeciwpozarowe - rozumie si¢ przez to urzadzenia (state lub poélstate,
uruchamiane recznie lub samoczynnie) stuzace do wykrywania i zwalczania pozaru lub
ograniczania jego skutkow, a w szczegolnosci sg to : urzadzenia sygnalizacyjno-alarmowe,
o$wietlenia ewakuacyjne, hydranty i zawory hydrantowe .
Przyklady :

e Do gaszenia archiwum zakladowego najlepiej uzy¢ gasnicy proszkowe;j

e Do gaszenia palacej si¢ na pracowniku odziezy nalezy uzy¢ koca gasniczego
Przyczyn powstania pozaréw moze by¢ wiele , do najczesciej wystepujacych mozemy
zaliczy¢ :
- nieostrozno$¢ cztowieka
- zwarcie instalacji elektrycznej
- urzadzenia mechaniczne itd.
Pozar to nie tylko straty pracodawcy , moze on spowodowac pogorszenie si¢ warunkow
pracowniczych lub mozliwa jest utrata miejsca pracy . W pozarze mogg by¢ poszkodowani ,
poparzeni . O stopniu zagrozenia zycia poparzonego decyduje stopien i rozlegtos¢ oparzenia .
Poszkodowanym w pozarze trzeba pomoc, aby pomoc trzeba wiedzie¢ jak . Nalezy znaé
zasady pierwszej pomocy przedmedycznej. Niejednokrotnie proste czynnosci ratujg zdrowie i
zycie .
3. Ogélne zasady postugiwania sie podrecznym sprzetem gasniczym
Rownoczesnie z alarmowaniem nalezy przystapi¢ do akcji gasniczej za pomoca podrecznego
sprzetu gasniczego bedacego na wyposazeniu obiektu .Podreczny sprzet wykorzystywany
jest do gaszenia pozaro6w w zarodku. Nalezy wykorzystywac¢ do gaszenia pozarow
nastepujace wskazania.

Grupa : Rodzaj palacego si¢ materiatu : Rodzaj srodka gasniczego

A : Ciala state pochodzenia organicznego, przy spalaniu ktorych wystepuje zjawisko
zarzenia (drewno, papier itp. materiaty) : woda, piana gasnicza, proszek gasniczy, dwutlenek
wegla



http://pl.wikipedia.org/wiki/Hydronetka
http://pl.wikipedia.org/wiki/Ga%C5%9Bnica
http://pl.wikipedia.org/wiki/Koc_ga%C5%9Bniczy

B : Ciecze palne i substancje stale topniejace wskutek ciepta (rozpuszczalniki, pasty do
podtogi, topiace si¢ tworzywa sztuczne) : piana gasnicza, proszek gasniczy, dwutlenek wegla,
halon

C : Gazy palne (gaz miejski, metan, propan-butan) : proszek gasniczy, dwutlenck wegla,
halon

E : Pozary ABC wystepujace w obrebie urzadzen pod napigciem : proszek gasniczy,
dwutlenek wegla, halon

ABC + E oznacza , ze :

- jest to gasnica uniwersalna , do gaszenia wszystkich grup pozarow

- mozna j3 uzywac na palacy si¢ sprzet bedacy pod napigciem elektrycznym

- symbole literowe okreslajace do jakiej grupy pozarow mozemy uzy¢ tej gasnicy .

Znaki przeciwpozarowe :

Uruchamianie reczne Hydrant wewnetrzny

przycisku pozarowego lub lub recznego sterowania urzgdzen
recznego sterowania urzgdzen gasniczych

Znak stosowany do wskazania |l|||| Do wskazania przycisku poZzarowego
Gasniczych

o

Telefon do uzycia w stanie zagrozenia Palenie tytoniu zabronione

Znak wskazuje usytuowanie . L .
dostepnego telefonu Do stosowania w miejscach, gdzie
przeznaczonego do ostrzezenia palenie tytoniu moze byé przyczyna

w razie zagrozenia pozarowego zagrozenia pozarowego

Alarmowy sygnalizator akustyczny Zakaz uzywania otwartego ognia

Znak samodzielny lub lgczony | Falenietytoniu zabronione

ze znakiem . L .
"Uruchamianie reczne" Do stosowania w miejscach, gdzie
palenie tytoniu lub otwarty ogien moze
byé przyczyna zagrozenia pozarowego
Gasnica Zakaz gaszenia wod3a
Wskazuje usytuowanie gasnicy
Do stosowania we wszystkich
przypadkach, kiedy uzycie wody
do gaszenia pozaru jest zabronione
Zestaw sprzetu pozarniczego MNie zastawiac
Znak stosowany jest dla Znak uzywany w przypadkach,
uniknigcia podawania gdy ewentualna przeszkoda
zestawu indywidualnych stanowitaby szczegolne
znakow dla sprzetu poZzarniczego niebezpieczenstwo

Drabina Niebezpieczenstwo pozaru - materiatly tatwo zapalne

Znak stosowany jest do oznaczenia . .
- A h - g Do wskazania obecnosci
drabiny trwale zwigzanej z obiektemn / materiatow tatwo zapalnych
i przeznaczonej do dziatan ratowniczo- 4

-gasniczych strazy pozZarnej £

Kierunek do miejsca rozmieszczenia Niebezpieczenstwo poZzaru - materiaty utleniajace
sprzetu poZzarniczego lub urzgdzenia

ostrzegajacego / Do wskazania obecnosci
Tylko lacznie ze znakami : materiatow utleniajgcych sig
wskazujgoymi sprzet

pozZzarniczy lub urzgdzenia
sygnalizacji pozarowej Niebezpieczenstwo poZzaru - materialy wybuchowe
i sterowania recznego

dla wskazania kierunku

do miejsca rozmieszczenia
sprzetu pozarniczego lub
urzadzenia ostrzegajgcego

Do wskazania mozliwosci
wystepowania atmosfery
wybuchowej gazdw palnych
lub Mmateriatéw wybuchowych




Znaki ewakuacyjne

Kierunek drogi ewakuacyjnej Kierunek do wyjscia drogi ewakuacyjnej

Znak wskazuje kierunek
do wyjscia w wypadku
ZzagroZzenia.

Strzatki krotkie - do stosowania z innymi znakami
Strzaltka diuga - do samodzielnego stosowania

Znak wskazuje kierunek
drogi ewakuacyjnej

do wyjscia: mozZe Kierowac
w lewo lub prawo

A
I
m|>

Wyjscie ewakuacyjne Wyjscie ewakuacyjne

- Znak stosowany
WYJSCI = do oznakowania
SV AN S wyjsé uzywanych

w przypadku zagrozenia

-
Drzwi ewakuacyjne 1-

Znak stosowany nad
drzwiami skrzydiowymi,
ktore sa wyjsciami
ewakuacyjnymi (drzwi

prawe lub lewe)

Znak wskazuje kierunek
drogi ewakuacyjnej

do wyjscia schodami

w gore, na lewo lub prawo

J
1,

Przesuna¢ w celu otwarcia Kierunek do wyjscia drogi ewakuacyjnej
. . schodami w doét
Znak stosowany tgcznie ze znakiem
poprzednim na przesuwnych . .
E drzwiach wyjscia ewakuacyjnego. > - §:oaki g:;iﬁ:‘: .‘;‘gf“"ek
Strzalka powinna wskazywad g_ _|—|_"'2 do \?vyjé.cia sch)gda%i

kierunek otwarcia drzwi przesuwnych .
w dot, na lewo lub prawo

Stiuc, aby uzyskac¢ dostep

Znak ten moze byé¢ stosowany
a) w miejscu, gdzie niezbedne jest
sttuczenie szyby dla uzyskania

dostepu do klucza lub systemu
otwarcia

b) gdzie niezbedne jest rozbicie
przegrody dla uzyskania wyjscia

i
-*.

Pchac, aby otworzyc Ciagnac, aby otworzyc

Znak ten jest umieszczony Znak ten jest umieszczany
na drzwiach dla wskazania na drzwiach dla wskazania
kierunku otwierania kierunku otwierania

3 .Zasady udzielania pierwszej pomocy .

Pierwsza zasada — nie bac si¢ udziela¢ pierwszej pomocy . Dzi$ ty ratujesz kogos , jutro ty
mozesz potrzebowa¢ pomocy .
Waznymi elementami pierwszej pomocy sg proste czynnosci ratujace zycie .
N/w czynnosci tzw. ,,tancucha udzielania pierwszej pomocy :
e czynnos$ci dorazne
e Wezwanie pomocy
e wlasciwa pomoc
e transport medyczny
e pomoc lekarska
Etapy udzielania pierwszej pomocy :
e Zauwazenie wypadku (poszkodowanego)
e Pierwsze pytanie ,,co si¢ stalo’’ - nie reaguje
e Drugie pytanie ,,czy mnie styszysz ?”’potrzasajac lekko za ramiona
e Odchylamy gtowe do tytu przystawiamy ucho do ust poszkodowanego — sprawdzamy
czy oddycha — nie oddycha




e Prosimy kogo$ w poblizu o wezwanie karetki lub wzywamy sami . Dzwonimy na nr
999 (dzwoniac z tel. stacjonarnego) - lub 112(dzwoniac z komorki) podajac :
- miejsce zdarzenia — doktadny adres
- powod wezwania , co si¢ stalo
- 1los¢ 1 stan poszkodowanych
- swoje nazwisko 1 imi¢
Nie odktadamy stuchawki az do momentu jak dyspozytor potwierdzi przyjecie zgtoszenia
e Przystepujemy do RKO(resuscytacji kragzeniowo oddechowe;j) i ratujemy osobe
poszkodowang do momentu gdy :
a) odzyska przytomnos¢
b) przyjedzie karetka
C) sami opadniemy z sit
Jezeli pokrzywdzony zatrzyma si¢ krazeniowo wtedy najwazniejszy jest ,,lancuch przezycia”
, ktory zwieksza szanse na przywrocenie krazenia polega na :
e Szybkim dotarciu do poszkodowanego
e  Weczesnym podjeciu RKO (Resuscytacji Kragzeniowo Oddechowej)
e Wczesnej defibrylacji
e \Wczesnej , zaawansowanej pomocy medycznej
Nalezy zna¢ mozliwe skutki wypadku :
e zranienia
krwotoku
ztamania
oparzenia
porazenia pradem elektrycznym
zatrucia chemiczne
utrata przytomnos$ci , omdlenia

Nizej podano zasady postepowania z poszkodowanymi w przypadku zadlawienia , zranienia ,
krwotoku , urazéw kregostupa , zlamania , zwichniecia , porazenia pradem elektrycznym ,
zatru¢ chemicznych lub wystapienia u poszkodowanego zawatu lub udaru :
A. Zadlawienia — Postepowanie przy zadlawieniu :
e Jezeli poszkodowany moze kastaé zachecaé go do tego
e Gdy Kkaszel jest nie efektywny stan za poszkodowanym pochyl go do przodu i wykonaj S
uderzen dlonia w okolice miedzy lopatkowa , sprawdz czy cialo obce si¢ nie wydostalo .
e Jesli nie wykonaj 5 uci$nie¢ nadbrzusza . w tym celu przyléz swoja pies¢ miedzy koncem
mostka a pepkiem , chwy¢ ja druga dlonia i pociagnij ku sobie i gérze . Kontynuuj
naprzemiennie uderzenia w okolice miedzy lopatkowa i uciSniecia nadbrzusza.
e Jesli poszkodowany straci przytomnos$¢ rozpocznij resuscytacje krazeniowo oddechowa
od momentu uciskania klatki piersiowej .
A) Zranienia —rozrézniamy rany :
ciete — zadane ostrym przedmiotem lub narzgdziem (np. n6z, brzeg blachy)
rabane — zadane z pewna sila ostrym narzedziem lub przedmiotem (np. spadajacym). Rany te zwykle
sg glebokie 1 dochodzg niekiedy do kosci
klute — zadane zwykle ostro zakonczonym narzedziem (np. gwo6zdz, scyzoryk, srubokret). Rany te
majg niewielkie otwory, ale czgsto sg glgbokie, szczeg6lnie grozne gdy dotycza powlok brzusznych
szarpane — powstaja najczesciej] w wyniku pochwycenia (np. przez wirujace czesci maszyn)
Postepowanie przy zranieniu:
natychmiastowe zatrzymanie krwotoku , usunigcie z rany ciat obcych (tylko ciat widocznych, ktorych
usunigcie nie sprawia trudnosci) , zabezpieczenie rany przed zakazeniem poprzez oczyszczenie
okolicy rany $rodkiem dezynfekujacym ( eterem, spirytusem lub produktem z zawarto$cig alkoholu) w
promieniu 4-5 cm poczawszy od brzegdéw rany na zewnatrz




UWAGA: Gl¢bokich ran nie nalezy przemywac¢ zadnymi pltynami antyseptycznymi, nie wcierac a
jedynie pokry¢ jatowym opatrunkiem i zabandazowaé
w przypadku rany zanieczyszczonej obficie polewa¢ 3% roztworem wody utlenionej
miejsce zranione przykry¢ wyjatowiong gaza, nalozy¢ na nig ligning lub wate
opatrunek zamocowa¢ bandazem, przylepcem badz chusta trdjkatng — w zalezno$ci od wielkos$ci
zranienia . Wszystkich chorych (zranionych) z powazniejszymi uszkodzeniami nalezy natychmiast
kierowa¢ do szpitala. Whasciwa pomoc lekarska powinna by¢ udzielona do 6-8 godzin od chwili
zranienia .
UWAGA: Ranny, ktoérego rany sg zanieczyszczone ziemig lub kurzem powinien obowiazkowo
otrzymac surowice przeciw tezcowa

B) Krwotok . Krwotokiem nazywamy szybki i obfity wylew krwi z uszkodzonego naczynia

krwionosnego . ,,Skape ”wyplywanie krwi w tempie wolnym nazywamy krwawieniem .

Krwotoki w zaleznosci od drogi wyptywu dzielimy na:
zewngtrzne — gdy krew wyptywa na zewnatrz ciala, zardbwno z ciala jak i otwordéw naturalnych (jama
ustna, nos, odbytnica itp.)
wewnetrzne — gdy krew dostaje si¢ do jam ciala (np. jama oplucnej, jama otrzewnej itp.)
W zaleznosci od rodzaju uszkodzonego naczynia wyrézniamy krwotoki: - zylne , - tetnicze , -
migzszowe (np. uszkodzenia watroby, $ledziony) , - mieszane (dowolne potaczenia powyzszych trzech
typow)
Pierwsza pomoc:
Uplyw krwi z tetnic zatrzymuje si¢ doraznie poprzez:
ucisk krwawigcego naczynia palcami — tetnice przyciska si¢ do kosci powyzej miejsca zranienia, a
przy krwotokach z tetnicy szyjnej i skroniowej — ponizej miejsca zranienia
zatozenie opatrunku uciskowego — doraznie zatrzymaé¢ krwawienie (ucisk palcami) — potozy¢
kilkakrotnie ztozony opatrunek jalowej gazy — mocno zabandazowac .
UWAGA: Nasigknietego krwia opatrunku nie nalezy usuwac a jedynie okry¢ czystym natozonym na
wierzch. Nalezy pamigtac, ze opaski uciskowe naktadane na konczyne powyzej miejsca zranienia
groza uszkodzeniem tkanek migkkich, naczyn krwionos$nych i nerwéw. Zaopatrzenie krwawiacej rany
nalezy zawsze dokonywa¢ w jednorazowych r¢kawiczkach ochronnych.
KRWAWIENIE Z NOSA: W razie krwawienia z nosa nalezy przyjac¢ pozycj¢ siedzaca z gtowa
pochylong do przodu. Skrzydetka nosa delikatnie Scisng¢ dwoma palcami przez okres minimum 10
minut. Jezeli krwawienie nie ustanie do 30 min. Nalezy skontaktowac si¢ z lekarzem.
Krwotoki wewnetrzne (np. po upadku z wysokosci, uderzeniu, zgnieceniu) — jak najszybsze
przekazanie poszkodowanego fachowym stuzbom medycznym .

C) Urazy kregostupa . Najczestsze przyczyny urazow to :
wypadki komunikacyjne , upadki z wysokosci , skoki do wody ,
Najczestsze objawy przy urazie kregostupa szyjnego :
ograniczona ruchomos¢ gtowy, przymusowe utozenie gtowy , bol przy poruszaniu glowy
zaburzenia czucia w konczynach gornych i dolnych , niedowtady konczyn gérnych i dolnych
zaburzenia oddechowe.
Najczestsze objawy przy urazie kregostupa piersiowego i ledzwiowego:
bol wzdtuz krggostupa samoistny lub uciskowy, zaburzenia czucia konczyn dolnych
niedowtady konczyn dolnych.
Postepowanie:
Zasada jest mozliwe najskuteczniejsze unieruchomienie kregostupa .Uzyskuje si¢ je za pomoca:
deski (noszy) unieruchamiajacych tutéw, kotnierza szyjnego, kamizelki tutowiowe;.
Przy braku powyzszych nalezy:
utozy¢ chorego na rownym twardym podtozu
unieuruchomi¢ gtowe i szyj¢ dostgpnymi srodkami
wynoszenie poszkodowanego z samochodu przeprowadzi¢ ostroznie przy pomocy kilku 0sob.
Przy porazeniu oddechu nalezy rozpoczaé sztuczne oddychanie.

D) Ziamania . Zlamania dzielimy na :
- Zamkniete — gdzie przy uszkodzeniu kosci oraz okolicznych tkanek (mig$nie nerwy, naczynia
krwiono$ne) nie ulega uszkodzeniu skora
- Otwarte




Objawami zlamania konczyny mogg by¢:
znieksztalcenia , bol samoistny i uciskowy, nasilajacy si¢ przy probach ruchu
obrzek tkanek i krwiak , odcinkowe zaczerwienienie lub blados$¢ , nieprawidtowe ustawienie konczyny
, nieprawidtowa ruchomos¢
Pierwsza pomoc:
Do zaopatrywania urazow konczyny przystepujemy po sprawdzeniu i zabezpieczeniu podstawowych
funkcji zyciowych osoby poszkodowanej ( oddychanie, krgzenie). Podstawg zaopatrzenia, na miejscu
zdarzenia, ztamanej konczyny jest jej unieruchomienie.
ZYamania otwarte nalezy niezwtocznie zakry¢ grubym sterylnym opatrunkiem, w zadnym wypadku
nie wolno dotyka¢ ("nastawiac¢") widocznych uszkodzonych kosci.
Unieruchomi¢ ztamana konczyng stosujac zasade unieruchomienia dwéch sgsiadujacych ze ztamaniem
stawow (np. przy ztamaniu ko$ci przedramienia: staw nadgarstkowy i staw tokciowy) . Choremu
nalezy podac¢ $rodki przeciwbolowe, a nastgpnie zapewni¢ transport do lekarza w celu dokonania
fachowych ogledzin ztamania .
Do unieruchomienia konczyny nalezy stosowaé specjalne szyny a przy ich braku wszelkie mozliwe
srodki spetniajace wymogi usztywniajace.
Celem unieruchomienia jest: zmniejszenie bolu , utatwienie opanowania krwawienia w przypadku
ztaman otwartych, zapobieganie uszkodzeniom wtérnym tkanek miekkich.
Podstawowe zasady unieruchamiania to:
Przy ztamaniu kos$ci dlugiej nalezy unieruchomi¢ przynajmniej dwa sasiadujace z nig stawy.
Przy uszkodzeniu stawu nalezy unieruchomi¢ ko$¢ tworzace ten staw.
ZEAMANIA KONCZYNY GORNEJ: Przy ztamaniach kosci konczyny gornej najprostszym
sposobem unieruchomienia jest przybandazowanie jej, zgictej w stawie tokciowym, do tutowia. Po
urazie dloni, nadgarstka czy przedramienia wystarczajace jest oparcie reki na chuscie trojkatnej
zawigzanej na szyi. Niezaleznie od rodzaju opatrunku, opuszki palcoéw zawsze powinny by¢ widoczne.
ZEAMANIA KONCZYNY DOLNEJ: Do unieruchomienia ztamanej konczyny dolnej, jako szyna,
moze by¢ uzyta deska, laska, kij itp. Gdy brak odpowiednich materiatow nogg ztamanag nalezy
przybandazowac¢ do nogi zdrowej. Konczyna dolna powinna by¢ stabilizowana w pozycji
wyprostowanej ze stopa zgieta pod katem prostym.

E) Zwichniecia.
Zwichnigciem nazywamy czgsciowe lub catkowite przemieszczenie jednej lub kilku kosci w obregbie
stawu. Oprocz przemieszczenia dochodzi zazwyczaj do uszkodzenia torebki stawowej oraz wigzadel.
Objawy zwichnigcia to ostry bol wystepujacy w stawie , znieksztalcenie stawu
zniesienie lub ograniczenie ruchu w stawie .
Pierwsza pomoc:
Przylozy¢ zimny oktad na zwichniety staw (np. uzywajac altacetu) , unieruchomi¢ staw za pomoca
szyny i opaski , poda¢ srodki przeciwbolowe , przetransportowac chorego do lekarza (przy
zwichnigciach stawow: kolanowego, biodrowego i skokowego — w pozycji lezacej)

F) Porazenia pradem elektrycznym
Rodzaje oddziatywania przeptywu pradu elektrycznego_na organizm ludzki :
- razagce (porazenie uktadu nerwowego , oddechowego , skurcze migsni )
- dziatanie cieplne (oparzenia wewngtrzne i zewnetrzne )
- dziatanie elektrolityczne
Na cigzkos$¢ porazenia pradem ma wplyw droga przeptywu pradu przez organizm cztowieka , czas
przeptywu , odpornos$¢ cztowieka , warunki zewnetrzne w chwili razenia oraz zasady ratowania
porazonego pradem .
Pierwsza pomoc:
- natychmiast uwolni¢ porazonego od dziatania pradu elektrycznego poprzez:
- wylaczenie napigcia wlasciwego obwodu elektrycznego
- odciagniecie porazonego od urzadzen bedacych pod napieciem (z zachowaniem odpowiedniej
izolacji)
w zaleznosci od stanu porazonego zastosowa¢ odpowiednie czynnosci ratownicze
- przy zatrzymaniu oddechu — sztuczne oddychanie
- przy zatrzymaniu czynnosci serca — masaz serca
- przy oparzeniach, krwotokach, zranieniach itp. postgpowaé wlasciwie dla tego rodzaju obrazen




G) Zatrucia chemiczne

Podzial czynnikéw chemicznych w zaleznosci od rodzajow dziatania :

e toksyczne — dziatajg na uktad oddechowy

e draznigce — dzialaja drazniaco na blong Sluzowg i skore

e uczulajace , rakotworcze — to zwiazki chemiczne o dziataniu rakotworczym

e mutagenne — zwiazki chemiczne powodujace zmiany w genach przekazywane na nastgpne

pokolenia

Podziat czynnikéw chemicznych w zalezno$ci od sposobow wchtaniania :

e przez drogi oddechowe

e przez uktad pokarmowy
Oddziatywanie czynnikéw szkodliwych , w tym rakotworczych na organizm ludzki
Nalezy zna¢ :

e drogi wnikania czynnikéw szkodliwych do organizmu

e oddzialywanie wybranych czynnikdéw na organizm ludzki :
Pierwsza pomoc przy zatruciach droga oddechowa:
Usuna¢ chorego z miejsca w ktoérym nastagpito zatrucie, a nastgpnie wynie$¢ na §wieze powietrze ,
rozluzni¢ wszystkie uciskajace czesci ubioru , zdja¢ odziez, gdy istnieje podejrzenie, ze mogta ona
ulec zanieczyszczeniu srodkami trujgcymi zapewni¢ zatrutemu bezwzgledny spokodj zapewnié
choremu warunki umozliwiajace ochrone przed utrata ciepta
w przypadku braku akcji serca i oddychania (bezwzglednie pamigtajac o skontrolowaniu droznosci
drog oddechowych) rozpoczaé sztuczne oddychanie i masaz serca
w razie wystapienia drgawek zabezpieczy¢ chorego przed przegryzieniem jezyka
Pierwsza pomoc przy zatruciach droga pokarmowa:
Usuna¢ trucizne z zotadka przez spowodowanie wymiotoéw ( draznienie tylnej $ciany gardta lub
podanie do wypicia szklanki bardzo stonej wody) , poda¢ odtrutke (po wystapieniu wymiotow) np.
zwykta wode (rozciencza i zobojetnia trucizng), zawiesing wegla aktywnego lub wodny roztwor biatka
kurzego (dwa biatka na szklanke wody) , ponowne spowodowanie wymiotow
Pierwsza pomoc przy zatruciach przez skore:
Rozebra¢ zatrutego w celu odizolowania od odziezy , zmy¢ skore strumieniem wody dbajac o to, aby
strumien wody ze sptukana trucizna nie skazit zdrowych czesci ciata.
UWAGA: Jak najszybciej wezwac lekarza lub zapewni¢ transport chorego do szpitala. Poda¢
lekarzowi nazwe substancji trujacej, a przy substancji nieznanej zabra¢ pierwsze wymiociny i
przekaza¢ lekarzowi co umozliwi przeprowadzenie szczegolowej analizy i ulatwi leczenie.

H) Zawal serca - Jakie sa objawy zawalu serca?

Najczestszym i najwazniejszym objawem zawatu jest bol w klatce piersiowej. Bol zlokalizowany jest
w okolicy mostka lub rzadziej, w okolicy serca. Czasami oprocz tego moze by¢ obecny bol,
dretwienie, mrowienie rak, szczeki oraz plecow. Bol jest bardzo silny, piekacy, dtawiacy, $ciskajacy,
lub gniotacy. Zmiana pozycji ciata ( np. polozenie si¢) nie przynosi ulgi. Wazna cechg bolu
zawalowego jest jego czas trwania. Jako charakterystyczny przyjmuje si¢ trwajacy dtuzej niz 20
minut.
Innymi objawami towarzyszacymi zawatowi sg duszno$¢ ("brak powietrza"), pocenie si¢, zawroty
glowy, nudnoéci i wymioty. Zwtaszcza u kobiet objawy te moga wysuwac sie na pierwszy plan i by¢
silniej wyrazone od bolu. Takze u 0sob starszych oraz chorych na cukrzyce objawy zawatu serca moga
nie by¢ charakterystyczne, a czasami bol moze w ogodle nie wystgpowac.
Co zrobic¢, gdy wystapi bol w klatce piersiowej?
Jezeli bol wystapit podczas wysitku nalezy przerwac wysitek i odpoczac¢. Po zaprzestaniu pracy bol,
ktory nie jest bolem zwigzanym z zawatem ustepuje w ciggu kilku minut. Jezeli pacjent leczy? sie
wezesniej na chorobe wiencowg 1 ma przy sobie przepisane przez lekarza preparaty nitrogliceryny (w
tabletkach podjezykowych lub w aerozolu) powinien przyja¢ lek. Bol powinien ustgpi¢ po
maksymalnie 5 minutach. Jezeli nadal nie ust¢puje mozna wziag¢ kolejng dawke leku i odczekac
kolejne pig¢ minut. Jezeli po tym czasie bol nadal wystepuje nalezy wezwaé pogotowie ratunkowe.
Maksymalny czas od poczatku bolu w klatce piersiowej do wezwania pogotowia nie powinien by¢
dhuzszy niz 20 minut. Jesli nawet bol ustapit wczesniej, czgsto nawraca nalezy skontaktowac si¢ z
lekarzem.




J) Udar moézgu — jak rozpoznaé udar moézgu ? Zaburzenie ukrwienia mézgu prowadzi zawsze do
dysfunkcji mowy i ruchu, dlatego tez wystepujacy u chorego nagly niedowtad stwarza podejrzenie
udaru: Objawy udaru mézgu :mdtosci , wymioty , nagte wystepujace falowo , silne béle gtowy ,
zaburzenia mowy , porazenia dolnej czesci twarzy (czasem opadajacy kacik ust ) , objawy porazenia
ruchowego , zaburzenia czucia po jednej stronie ciata , utrata Swiadomosci Pierwsza pomoc przy
udarze mozgu : Zagrozenie zycia spowodowane jest najczesciej zaburzeniem funkcji oddychania,
ktorej czesto towarzyszy utrata §wiadomosci poszkodowanego. Zaburzenie funkcji oddychania moga
doprowadzi¢ do $§piaczki. Osrodek oddychania moze réwniez by¢ zagrozony na skutek wzrostu
ci$nienia krwi w obrebie czaszki. Gtéwne zadanie ratownika polega na podtrzymaniu podstawowych
funkcji zyciowych, poniewaz z samym udarem nie moze on, niestety, sobie poradzi¢. Powinien wigc
postgpowaé w nastepujacy sposob: 1) Poszkodowanego , nieprzytomnego utozy¢ w pozycji bocznej
bezpiecznej aby zapobiec ewentualnemu zapadaniu si¢ jezyka lub zachtys$nigcia wymiocinami 2) W
przypadku ustania oddechu , zastosowac sztuczne oddychanie 3) Przytomnego pacjenta potozy¢ z
lekko uniesionym tutowiem 4) Jak najszybciej wezwac pogotowie .




