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OBJASNIENIA

Do INSTRUKCJI zostaty wprowadzone nastepujgce znaki:

INFORMACJA

OBOWIAZEK

SKORZYSTAJ
ZE SRODKOW
PIERWSZEJ POMOCY

WEZWIJ POMOC

Kontakt:

Zakfadowy Punkt Medyczny
Telefon: (+48) 71 794 3909
lub

Dyspozytor Zaktadu
Telefon: (+48) 71 794 2998

slsle




3.1. DEFINICJE | SKROTY
Nie zdefiniowano

3.2. OGOLNE ZASADY
Nie zdefiniowano

3.3. OPIS POSTEPOWANIA

3.3.1. ZGLASZANIE WYPADKOW

Pracownik, ktory ulegt wypadkowi, jezeli stan jego zdrowia na to pozwala,
powinien w miare mozliwosci poinformowac niezwitocznie o wypadku

swojego przetozonego.

Kazdy pracownik, ktory zauwazyt wypadek lub dowiedziat sie o nim, jest
obowigzany:
* natychmiast udzieli¢ pomocy poszkodowanemu pracownikowi
+ wezwacé karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej poprzez
Dyspozytora Zaktadu:
= telefonicznie:
e 2998 z telefonu stacjonarnego
e (+48) 71 794 2998 z telefonu komoérkowego
= |ub poprzez potgczenie bezposrednie
i przekaza¢ Dyspozytorowi Zaktadu informacje
dotyczgce rodzaju urazu i jego przyczyny
= poprzez przycisniecie przycisku Recznego
Ostrzegacza przeciwpozarowego — ROP
» zawiadomi¢ o wypadku przetozonego pracownika poszkodowanego
jesli jest taka mozliwos¢
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3.3.2. RESUSCYTACJA KRAZENIOWO - ODDECHOWA

Przystepujgc do wykonania resuscytacji krgzeniowo-oddechowej postepuj
zgodnie z ponizszymi zasadami:

KROK 1
BEZPIECZENSTWO

Zapewnij bezpieczenstwo sobie, poszkodowanemu

i Swiadkom zdarzeni

KROK 2
REAKCJA

Sprawdz reakcje poszkodowanego
Potrzasnij poszkodowanego za ramiona i zapytaj gtosno:
,CZY WSZYSTKO JEST W PORZADKU?”

KROK 3

REAGUJE

* zostaw poszkodowanego w zastanej pozyciji,
* ocen rozmiar i rodzaj urazu,

«  wezwij pomoc jesli bedzie potrzebna,

* regularnie sprawdzaj stan poszkodowanego.

uuuuu




[ NIE REAGUJE ]

UDROZNIENIE DROG ODDECHOWYCH

Odwro¢ poszkodowanego na plecy i udroznij drogi oddechowe,
wykonujgc odgiecie gtowy i uniesienie zuchwy — umiesc¢ jedng reke na
czole poszkodowanego i delikatnie odegnij jego gtowe do tyhu,
pozostawiajgc wolny kciuk i palec wskazujgcy tak, aby zatka¢ nimi nos
jezeli potrzebne bedg oddechy ratunkowe. Upewnij sie, Zze w jamie ustnej
nie znajduje sie zadne ciato obce.

KROK 4
SPRAWDZANIE ODDECHU

Utrzymujgc droznos¢ drog oddechowych wzrokiem,
stuchem i dotykiem poszukaj prawidtowego oddechu

» ocen wzrokiem ruchy klatki piersiowej,

* nastuchuj przy ustach poszkodowanego szmeréw oddechowych,
staraj sie wyczuc¢ ruch powietrza na swoim policzku.

UWAGA!

Jezeli masz jakiekolwiek watpliwosci czy oddech jest prawidiowy,
dziataj tak, jakby byl nieprawidtowy.

uuuuu




KROK 5

ODDYCHA
PRAWIDLOWO

utéz poszkodowanego w pozycji bezpiecznej,

wyslij kogos lub sam udaj sie po pomoc E 2998

- wezwij karetke Zakladowej Stuzby (+48) 71 794 2998
Ratowniczej,

monitoruj oddech poszkodowanego

NIE ODDYCHA
PRAWIDLOWO

WZYWANIE POGOTOWIA

Popros$ kogos$ o wezwanie karetki Zaktadowej Stuzby Ratowniczej.
W przeciwnym razie zadzwon sam.

E 2998

B (+48) 71 794 2998

Pcc
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RESUSCYTACJA KRAZENIOWO-ODDECHOWA

KROK 6
ROZPOCZNIJ UCISNIECIA KLATKI PIERSIOWEJ

ukleknij obok poszkodowanego,

utéz nadgarstek jednej reki na sSrodku klatki piersiowej
poszkodowanego (w dolnej potowie mostka),

na rece utdz nadgarstek drugiej reki, sple¢ palce obu rak i upewnij sie,
ze naciskasz na mostek poszkodowanego,

pochyl sie nad poszkodowanym, wyprostowane ramiona ustaw
prostopadle do mostka i uciskaj na gtebokos¢ 5-6 cm i wykonaj 30
ucisnieé¢ w tempie 100 ucisnieé / min.

POLACZ UCISNIECIE KLATKI PIERSIOWEJ Z ODDECHAMI
RATOWNICZYMI
30 ucisnie¢ 2 wdechy

po wykonaniu 30 uci$nieé¢ klatki piersiowej udroznij drogi oddechowe
odginajgc gtowe unoszgc zuchwe,

zacisnij skrzydetka nosa uzywajgc palca wskazujgcego i kciuka reki
umieszczonej na czole poszkodowanego,

pozostaw usta delikatnie otwarte jednoczesnie utrzymujgc uniesienie
zuchwy,

uzywajgc maseczki do sztucznego oddychania wykonaj 2 wdechy,




* wdmuchuj powoli powietrze do ust poszkodowanego przez okoto
1 sekunde (tak jak przy normalnym oddychaniu) obserwujgc
jednoczesnie czy klatka piersiowa sie unosi, taki oddech ratowniczy
jest efektywny.

Jezeli nie jestes w stanie, nie posiadasz maseczki do sztucznego
oddychania lub nie chcesz wykonywaé¢ oddechéw ratowniczych,
zastosuj ucisnigcia klatki piersiowej wykonujac je bez przerwy
z czestotliwoscia 100 ucisnieé¢ / min

Jezeli wykonany pierwszy oddech ratowniczy nie powoduje

uniesienia sie klatki piersiowej jak przy normalnym oddychaniu,

wykonaj nastepujgce czynnosci:

* sprawdz, czy odgiecie gtowy i uniesienie zuchwy sg poprawnie
wykonane,

* wykonaj nie wiecej niz 2 proby wentylacji za kazdym razem zanim
podejmiesz ponownie uciskanie klatki piersiowej.

Jezeli na miejscu zdarzenia jest wiecej niz jeden ratownik, ratownicy
powinni sie zmienia¢ podczas prowadzenia Reanimacji Krgzeniowo
Oddechowej co 1-2 minuty, aby zapobiec zmeczeniu. Nalezy
zminimalizowaé przerwy w resuscytacji podczas zmian.

Kontynuuj reanimacje do czasu gdy:
* przybeda wykwalifikowane stuzby medyczne i przejma dziatania,
* poszkodowany zacznie prawidtowo oddychac, .‘

_J

* ulegniesz wyczerpaniu.

UWAGA:
Nie uzywaj metody usta-usta jesli osoba poszkodowana wdychata
lub potknela substancje. Zastosuj sztuczne oddychanie za pomoca
maski z jednokierunkowg zastawka dostepnej w apteczkach
pierwszej pomocy.

uuuuu



3.3.3. OMDLENIE (ZASLABNIECIE)

Omdlenie to krotkotrwata utrata przytomnosci.
Objawy:

* osfabienie,
« ,mroczki’ przed oczami,
* szumy w uszach,

* blada, spocona skora,
+ zawroty gtowy.

Pierwsza pomoc:

Utozy¢ poszkodowanego na wznak, unies¢ jego nogi na wysokos¢ 20 — 30
cm, umozliwi¢ doptyw Swiezego powietrza, sprawdzi¢ czy ratowany nie
doznat urazu, wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej.

3.3.4. WSTRZAS

Wstrzgs jest to gwattowna reakcja sercowo-naczyniowa prowadzgca do

gtebokiego niedotlenienia zyciowo waznych narzgddw.

Wstrzas jest stanem bezposredniego zagrozenia zycia.

Objawy:
* blados¢ skoéry twarzy,
e zimny, lepki pot,

* niepokdj, strach,

» ptytki oddech i przyspieszone tetno,
» dreszcze, nudnoéci i wymioty,

* pobudzony ruchowo-psychicznie.

Pierwsza pomoc:

Ukfadamy poszkodowanego na wznak z nogami uniesionymi na wysokosc
30-40cm. Jezeli poszkodowany jest nieprzytomny i wymiotuje nalezy go
potozy¢ w pozycji bocznej ustalonej, aby zapobiec zachtysnigeciu. Wezwaé

karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej.
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3.3.5. ZRANIENIE ZEWNETRZNE - KRWOTOKI

Krwotok jest to wyptyw krwi z przecietych lub rozerwanych naczyn
tetniczych, zylnych lub wiosowatych.

Ze wzgledu na specyfike krwawienia mozemy je podzieli¢ na:
- krwawienia tetnicze,

- krwawienia zylne,

- krwawienia wtosowate.

Krwawienie tetnicze - objawy

- krew jasnoczerwona,

- pulsacyjny wyptyw krwi z rany (w rytmie pracy serca),
- bardzo obfity wyptyw krwi o charakterze strumienia.

Krwawienie zylne - objawy
- krew ciemnoczerwona,
- wyplywa jednostajnym strumieniem z mniejszg predkoscia.

Krwawienia z naczyn wlosowatych - objawy

- krew wynaczynia sie powierzchniowo,

- krwawienie ma charakter sgczgcy (moze by¢ obfity),
- wystepuje wysokie prawdopodobiehstwo infekcji.

Pierwsza pomoc:

* Bezpieczenstwo wtasne — zatdz rekawiczki jednorazowe,

* Poszkodowanego posadzi¢ albo potozyc,

» Jezeli krwotok znajduje sie na konczynie — unies¢ jg wyzej,

* Rane zabezpieczy¢ opatrunkiem,
Nie ktas¢ na rane ligniny czy waty!

» jesli krwawienie jest obfite i przesigka przez opatrunek dotozy¢ kolejne
warstwy i owing¢ bandazem,
Nie zdejmowaé poprzednio natlozonych warstw!

+ wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

* obserwowac wyglad poszkodowanego i wyglad opatrunku,

* wdrozy¢ postepowanie przeciwwstrzgsowe (punkt 3.3.4),

* chroni¢ przed utratg ciepta — przykry¢ poszkodowanego kocem
termicznym.

3.3.6. RANY | KRWAWIENIA ZEWNETRZNE

Rana jest to uszkodzenie naskorka, skory i tkanek gtebszych, a nawet
narzgdow na skutek urazu mechanicznego, czesto z jednoczesnym
naruszeniem naczyn. W przypadku uszkodzenia naczyh krew ulega
wynaczynieniu - zjawisko to okreslane jest mianem krwawienia lub
krwotoku.

GGGGG
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Opaske zaciskowa mozna stosowaé tylko na koninczynach i w scisle
okreslonych sytuacjach:

amputacja urazowa,

zmiazdzenie konczyny,

czasowo, jesdli zachodzi potrzeba jednoczesnego udzielenia pomocy
wielu rannym,

w razie utrzymujgcego sie krwawienia z powodu nieskutecznosci
zatozonego opatrunku uciskowego,

w razie braku mozliwosci zastosowania opatrunku uciskowego na
rane.

Pierwsza pomoc:

zatamowac krwotok poprzez uci$niecie krwawigcej rany starajgc sie
zatrzymaé wyplyw krwi i przygotowaé opaske zaciskowg do
ewentualnego uzycia w przypadku nasilajgcego sie krwawienia,
zatozy¢ opatrunek — powstaty kikut zaopatrzy¢ jatowym opatrunkiem

i unieruchomic,

wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

wdrozy¢ postepowanie przeciwwstrzgsowe (punkt 3.3.4),

odszuka¢ amputowang czes¢ konczyny — do zaopatrzenia uzywa sie
jatowego, suchego opatrunku i umieszcza kikut w szczelnej torebce
foliowej, ktérg w miare mozliwosci zanurzamy w drugiej torebce
foliowej z wodg, po czym catos¢ przekazuje sie razem
Z poszkodowanym do jednostki stuzby zdrowia.

Po jej zatozeniu nalezy doktadnie zapisa¢ czas (godzing). Zwolnienia
opaski moze dokonaé dopiero lekarz, a zwlaszcza, jesli czas od jej
zatozenia jest dtuzszy niz 10 minut. Substancje, ktére powstajg na skutek
niedokrwienia w tkankach znajdujgcych sie obwodowo od opaski, moga
prowadzi¢ do zatorow w naczyniach i innych narzadach i do ich
uszkodzenia. Nalezy niezwlocznie wezwac karetke ZSR.

3.3.7. KRWOTOK WEWNETRZNY

Krwotok wewnetrzny moze by¢ nastepstwem schorzen narzgdow
wewnetrznych (krwawienie z wrzodow Zzotgdka, dwunastnicy) badz tez
urazow przebiegajgcych z obrazeniami narzadéw wewnetrznych klatki
piersiowej i brzucha, ztamaniami kosci dtugich.

Objawy:

blados¢ skory,

stabo napiete tetno,
objawy wstrzgsu,
zamacenie swiadomosci,
krwawe wymioty,
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s zimny pot,
* przyspieszony oddech.

Pierwsza pomoc:
* utozy¢ poszkodowanego w najdogodniejszej, utatwiajgcej oddychanie
pozycji (wyzsze utozenie glowy i klatki piersiowej), e
\\

+ wezwacé karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

* kontrolowac funkcje zyciowe,

* wdrozy¢ postepowanie przeciwwstrzagsowe (punkt 3.3.4),

» zabezpieczyC przed utratg ciepta— przykry¢é poszkodowanego kocem
termicznym.

3.3.8. ZLAMANIA

Ztamanie kosci jest to przerwanie jej ciggtosci w wyniku zadziatania
czynnika mechanicznego o sile przekraczajgcej granice elastycznosci
tkanki kostnej.

Najczestszymi przyczynami ztaman sa:
e uderzenia,
e zmiazdzenia,
* przygniecenia,
* postrzaty.

Ztamania dziela sie na:
» zamkniete (bez uszkodzenia powtok skérnych),

+ otwarte (odtam kosci wystaje spod skory).

Objawy ztamania:

*  bdl,

« zaburzone funkcje konczyny,
e utrudnienia ruchoéw,

* obrzek,

* krwawienie.

Ztamaniom moze towarzyszy¢:

* wstrzgs (spowodowany bdélem lub utratg krwi),

* dodatkowe zranienie spowodowane dziataniem przesuwajgcych sie
odtamkow kostnych,

+ zakazenia.

Pierwsza pomoc: ( +
D\

Ztamanie zamkniete:
+ wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,
* oceni¢ stan ogdlny poszkodowanego (przytomno$¢, oddech), rj
* nie przesuwac poszkodowanego, jezeli istnieje podejrzenie urazu szyi, +
kregostupa lub miednicy,

GGGGG
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ograniczy¢ mozliwos¢ wykonywania jakichkolwiek ruchéw w miejscu
zfamania,

unieruchomi¢ ztamang konczyne stosujgc zasade unieruchomienia
dwodch sagsiadujgcych ze sobg stawow,

zachowac ostroznos¢ przy przenoszeniu i transporcie rannego,
zapewni¢ komfort psychiczny.

Ztamanie otwarte:

wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

zatamowa¢ ewentualny krwotok (zatozy¢ sterylny opatrunek
uciskowy),

unieruchomi¢ konczyne,

zabezpieczy¢ wystajacg kos¢ tak, aby nie bylo mozliwosci jej
przemieszczenia,

zachowac ostrozno$¢ przy przenoszeniu i transporcie rannego,
zapewnic¢ komfort psychiczny.

3.3.9. URAZ KREGOSLUPA

Zdarzenie, przy ktérych podejrzewamy urazy kregostupa:

wypadki komunikacyjne,
upadki z wysokosci,
skoki do wody,

pobicia.

o Objawy (odcinek szyjny):
*  bal,

nienaturalne ustawienie gtowy,

zaburzenia poruszania konczynami,

zaburzenia lub utrata czucia ponizej miejsca uszkodzenia,
porazenie konnczyn dolnych,

zaburzenia oddychania i krgzenia,

spadek cisnienia tetniczego krwi i tetna,

porazenie wiotkie oraz brak odruchéw ponizej poziomu obrazen.

Pierwsza pomoc: | o
+ wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej, \

* oceni¢ stan poszkodowanego, )

* wdrozy¢ postepowanie przeciwwstrzgsowe, (o |

unieruchomi¢ na desce ortopedycznej, ' + z
zapewni¢ komfort psychiczny.
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3.3.10 OPARZENIA | ODMROZENIA

Oparzeniem nazywamy uszkodzenie tkanki na skutek dziatania
czynnika :

termicznego,
chemicznego,
elektrycznego.

Oparzenia termiczne
Najczestszymi przyczynami oparzen termicznych sa:

ptomienie,

gorgce ptyny,

para wodna,

zarzgce sie metale,

promienie ultrafioletowe (poparzenia stoneczne).

Wielko$¢ oparzenia ocenia sie¢ w oparciu o:
Powierzchnie oparzenia (uzywa sie tutaj ,reguty dziewigtek”)

GIOWA o 9% powierzchni ciata
KONCzyny gorne .........coovviiiiiiiiiiiiiiiiieeeieee e 9% powierzchni ciata
przednia powierzchnia tutowia..............cccccvvvennee. 18% powierzchni ciata
tylna powierzchnia tutowia ................................. 18% powierzchni ciata
KoNczyny doINe .........cooveiiiiiiiiiiiieeeeeeeee e 18% powierzchni ciata
narzagdy moCzowo - pICIOWe............cceeeeeeeeeeerennnn. 1% powierzchni ciata

Gilebokosé oparzenia:

| stopien — zaczerwienienie i bdl, obrzek, wrazliwos¢ skory na dotyk,
Il stopien — zaczerwienienie, bdl, pecherze, wyciek ptynu
surowiczego,

lll stopien — martwica tkanek, zniesienie uczucia bolu, zweglenie
tkanek.

Odmrozenie to miejscowe zmiany na skérze, ktére powstajg w wyniku
dziatania niskiej temperatury, ktére powoduje catkowite lub czasowe
uszkodzenie oziebionych czesci ciata.

Pierwsza pomoc:

Oparzenie termiczne:

izolowa¢ od czynnika parzacego

wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

usung¢ odziez, bizuterie,

schtadzac¢ wodg do chwili ustgpienia bélu (20-30 minut),
poszkodowanego utozy¢ w pozycji dla niego wygodne;,

zatozy¢ opatrunek jatowy,

w oparzeniach twarzy nie stosuje sie materiatdw opatrunkowych,
kontrolowac funkcje zyciowe (przytomnos¢ oddech),

zapewni¢ komfort psychiczny.
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Odmrozenie:

stopniowo ogrzewac¢ odmrozong czesc¢ ciata,
zadbac¢ o dodatkowe okrycie poszkodowanego np. kocem termicznym
wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

3.3.11. OPARZENIA CHEMICZNE

Oparzenia chemiczne spowodowane sg przez kontakt ze stezonymi
kwasami, zasadami lub pewnymi zwigzkami organicznymi (np. fenolami),
ktére moga wystepowaé nie tylko w postaci ptynnej ale tez statej lub
gazowej.

Dziatanie zrace — oparzenie chemiczne jest najczesciej wywotane
dziataniem:

zasad, powodujgcych martwice rozptywng tkanek narazonych na
bezposredni kontakt z tymi zwigzkami tj. skory, bton Sluzowych jamy
nosowo — gardtowej, przetyku, zotgdka i oczu,

kwaséw, powodujgcych martwice koagulacyjng. Od rozlegtosci
oparzenia skéry i stopnia jej uszkodzenia zalezy zagrozenie zycia,
podczas bezposredniego kontaktu ze skoérg niektére substancje
chemiczne mogg niszczy¢ jej warstwe ochronng, powodowac
wysuszenie, chropowatos¢ i owrzodzenie.

Objawy:

ostry, ktujacy, piekacy bdl,

zaczerwienienie lub plamy na skoérze,

pecherze i ztuszczenie skory,

bole w jamie ustnej i klatce piersiowej (oparzenie pokarmowe,
wziewne),

dusznosci, kaszel, wymioty.

Pierwsza pomoc:

oceni¢ miejsce zdarzenia,

ewakuowac poszkodowanego,

usung¢ odziez i bizuterie, a szczegolnie tej, majacg kontakt
z substancjg chemiczna,

przy oparzeniu wapnem odziez i bizuterie nalezy bezwzglednie
usung¢ mechanicznie a nastepnie powierzchnie oparzong sptukac
woda,

jak najszybciej uda¢ sie do punktu z dostepem biezgcej wody
(prysznic bezpieczenstwa) i doktadnie sptuka¢ miejsce oparzone (20-
30minut),

zatozy¢ na oparzone miejsce suchy, jatowy opatrunek,

wezwacé karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

zabezpieczy¢ poszkodowanego przed utratg ciepta,

zapewni¢ komfort psychiczny.
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3.3.12. OPARZENIA CHEMICZNE OCZU

Oparzenia chemiczne oczu to pine stany wymagajgce

natychmiastowego dziatania. Ich ciezkosS¢ pozostaje w prostej zaleznosci
o od rodzaju dziatajgcej substancji, jej pH i stezenia, a takze od zdolnosci

przenikania (penetrowania) w gitgb tkanek oraz czasu utrzymywania si¢ jej
kontaktu z powierzchnig oka.

Pierwsza pomoc:

* jak najszybciej udac sie do zrodta wody pitnej, jak najszybciej udaé sie
do punktu z dostepem biezgcej wody (oczomyjka, prysznic
bezpieczenstwa) i doktadnie sptuka¢ oczy,

* kciukiem i palcem wskazujagcym maksymalnie rozszerzyé powieke
goérng oraz dolng i przemywac oko od wewnetrznej czesci kacika oczu
do zewnetrznej przez co najmniej 20-30 minut,

» wezwacé karetke Zaktadowej Stuzby Ratownicze;.

3.3.13. PORAZENIE PRADEM

Porazenie pradem jest wynikiem przeptywu energii elektrycznej przez
ciato cztowieka.

Do porazenia praqdem moze dojs¢ poprzez:
* Bezposredni kontakt — w wyniku przeptywu pradu przez ciato ofiary
moze prowadzi¢ do zatrzymania krgzenia lub zatrzymania oddechu,
* Luk elektryczny — powstaje jako iskra pomiedzy niestykajgcymi sie
obiektami o réznych napieciach w wyniku czego powstaje wysoka
temperatura powodujgca gtebokie oparzenia,
» Blysk elektryczny — powstaje, gdy prad elektryczny uderzajgcy w ciato
ofiary sptywa po jej powierzchni nie docierajgc do gtebszych tkanek,
* Uraz mechaniczny — spowodowany skurczem migsni w wyniku

dziatania prgdu zmiennego lub jako uraz wtérny po odrzuceniu od
zrédta pradu statego.

Objawy:
» réznego stopnia poparzenia, od zbledniecia powtok az do zweglenia
tkanek,

» utrata przytomnosci,
* zatrzymanie oddechu,
* nagfe zatrzymanie kragzenia.
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Pierwsza pomoc:

* Zachowac szczegdlng ostroznosc, aby samemu nie ulec porazeniu;
*  Przerwa¢ doptyw pradu do urzadzenia/maszyny za pomoca:

- wytaczenia,

- wyciggniecia wtyczki,

- wytgczenia bezpiecznika,

» jesli nie jest mozliwe wytgczenie zasilania nalezy poszkodowanego
odsungé/odepchngé od zrédta prgdu za pomocg nieprzewodzacych
przedmiotow (np. sucha drewniana listwa),

» wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

* oceni¢ stan poszkodowanego — wdrozy¢ czynnosci resuscytacyjne
jezeli sg wymagane (punkt 3.3.2.),

» jezeli poszkodowany oddycha i mozna wykluczy¢ uraz kregostupa to
utozy¢ go w pozycji bezpiecznej.

3.3.14. ZATRUCIA CHEMICZNE

Trucizna to kazda substancja stata, ptynna lub gazowa, ktéra po
wprowadzeniu do organizmu zaktdbca jego funkcje zyciowe.

Zagrozenie dla zycia i zdrowia w ostrych zatruciach zalezy od:
* sposobu dziatania substancji chemicznej,
» dawki lub stezenia w srodowisku pracy,
* czasu trwania narazenia,
» drogi wchioniecia substancji do organizmu.

Zwigzki chemiczne mogg w zaleznosci od stanu skupienia oraz rozmiarow
czgsteczek dostawac sie do organizmu réznymi drogami:

» przez uktad oddechowy (gazy, pary),

* przez skoére (ciecze, pary),

* przez przewdd pokarmowy (ciecze, substancje state).

Do oceny skutkdw ostrego dziatania toksycznego substanciji chemicznej

oraz ustalenia zasad postepowania przy udzielaniu pierwszej pomocy

najbardziej przydatna jest znajomos¢ mechanizmu dziatania danej
substanciji:

« dziatanie narkotyczne — zaburzenia pracy mézgu (bdle i zawroty gtowy,
niepokdj, pobudzenie psychoruchowe, zaburzenia réwnowagi,
senno$¢, drgawki, splatanie myslowe, zaburzenia widzenia,
zaburzenia  swiadomosci, mozliwoS¢  wystgpienia  Spigczki,
zatrzymania oddychania oraz krgzenia),

* dziatanie duszgce — odczucie utrudnionego oddychania wynika
z braku tlenu, spowodowane niedroznoscig drog oddechowych,
zaburzeniami czynnosci ptuc, zaburzeniami
w transporcie tlenu przez hemoglobine. Niedroznos¢ drog
oddechowych moze byé¢ nastepstwem obrzeku krtani lub skurczu
oskrzeli wskutek dziatania substancji silnie draznigcych lub
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uczulajgcych,

nastepstwem dziatania draznigcego gazow, pytéw lub par substancji
chemicznych sg zmiany zapalne w drogach oddechowych. Pod
wplywem dziatania draznigcego substancji chemicznych dochodzi do
kaszlu i kichania. Przy duzych stezeniach substancji moze dojs¢ do
odruchowego skurczu nagtosni i oskrzeli oraz obrzeku ptuc, sinicy oraz
odkrztuszania duzych ilosci $luzu,

skutkiem dziatania substancji toksycznych mogg by¢ takze zmiany
w narzadach i uktadach: watrobie, nerkach, uktadzie nerwowym,
ptucach, ukfadzie krwiotwérczym. Zmiany te mogg ujawni¢ sie
z opoznieniem lub po kilkunastu godzinach, a niekiedy kilkunastu
dniach.

Pierwsza pomoc:

pamietaj o wlasnym bezpieczenstwie (ubranie i rekawice ochronne,
srodki ochrony drog oddechowych i inne srodki ochronne),

usung¢ poszkodowanego ze strefy zagrozenia,

wezwac karetke Zaktadowej Stuzby Ratowniczej,

skontrolowac funkcje zyciowe (oddech, Swiadomosé),

Jesli osoba poszkodowana nie oddycha prowadzié resuscytacje
krazeniowo-oddechowg - zasady postepowania punkt 3.3.2,
usungc i odizolowac zanieczyszczong odziez i buty,

skazong skoére i oczy zmywacé biezgcg wodg przez co najmniej 20-30
minut,

nie wzbudzaé wymiotow w przypadku potkniecia substancji zrgcych
(kwasy, tugi), rozpuszczalnikbw  organicznych,  substancji
spieniajgcych,

Nie podawac nic do picia poszkodowanemul!

zabezpieczy¢ przed utratg ciepta,

zabezpieczy¢ ewentualne urazy,

prowadzi¢ kontrole droznosci drég oddechowych ,

zapewni¢ komfort psychiczny,

poinformowaé personel medyczny z jakg substancjg ma do czynienia.
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