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POSTEPOWANIE Z POSZKODOWANYM NIEPRZYTOMNYM

ROZPOZNANIE

Ocena Przyl%omnoéci

Udroznienie DrégﬂOddechowych
Ocena Ogdechu
WEZWANIEHPOMOCY

Resuscytacja Krazerl\liowo—Oddechowa

Defibrylacja
Zakonczenie dziatan

ROZPOZNANIE: przedstaw sie, ocen sytuacje, zapewnij bezpieczenstwo, okre$l liczbe o0sob
poszkodowanych, zorganizuj ludzi i sprzet do pomocy, okre$l mechanizm urazu; zawotaj o pomoc.

OCENA PRZYTOMNOSCI: zapytaj; ,Co sie stato?” i potrzasnij za ramiona; jeéli poszkodowany nie
reaguje, zawotaj o pomoc, jesli dotad tego nie zrobites.

UDROZNIENIE DROG ODDECHOWYCH: odchyl glowe do tytu, by zapewni¢ dostep powietrza do
ptuc; nawet jesli podejrzewasz, ze poszkodowany ma obrazenia kregostupa.

OCEN ODDECH: pochyl twarz 2cm nad ustami poszkodowanego, postaraj sie poczué¢ wydychane
powietrze na policzku, ustysze¢ ,szmery” oddechowe, obserwowac czy unosi sie klatka piersiowa,
poswie¢ na to do 10 sekund; jesli poszkodowany ma min. 2 oddechy/10 sekund to oddycha
prawidtowo (utdz go wtedy w pozycji bezpiecznej na boku i wezwij pomoc); jesli poszkodowany nie
oddycha lub ma oddech nieprawidtowy, np. 1 oddech/10 sekund, stabo wzdycha (wezwij pomoc i
wykonaj RKO).

WEZWANIE POMOCY: popro$ kogos w poblizu, aby zadzwonit na pogotowie (nr 999) i dokonat
zgtoszenia — jesli nie ma nikogo w poblizu, zréb to sam. Popros$ o dostarczenie urzgdzenia AED.

RESUSCYTACJA KRAZENIOWO-ODDECHOWA (RKO): jesli poszkodowany jest nieprzytomny i
nie oddycha badz ma oddech nieprawidtowy: wykonaj 30 ucisnie¢ klatki piersiowej i 2 oddechy
ratownicze; klatke piersiowg uciskaj na Srodku z czestoscig ok. 100/min. na gtebokos$¢ 1/3 wymiaru
przednio-tylnego klatki piersiowej; kazdy oddech ratowniczy wykonuj do momentu uniesienia sie klatki
piersiowej przez 1 sekunde.

DEFIBRYLACJA: zastosuj urzadzenie AED, jedli jest dostepne; uruchom je i stosuj sie do jego
polecen.

ZAKONCZENIE DZIALAN:

o jesli czujesz sie zmeczony — odpocznij by unikngé omdlenia na skutek prowadzonych dziatan;

o jesli miejsce, w ktdrym udzielasz pomocy stanie sie niebezpieczne wtedy, przerwij RKO
i zapewnij bezpieczenstwo;

e jesli podczas RKO poszkodowany zacznie ,krztusi¢ sie”, ,kaszle¢”, przerwij resuscytacje
i sprawdz oddech: poszkodowanego nieprzytomnego z min. 2 oddechami w ciggu 10 sekund
utéz w pozycji bezpiecznej na boku lub pozostaw na plecach zapewniajgc drozno$¢ drdg
oddechowych, jesli jest podejrzany o obrazenia kregostupa; jesli masz watpliwosci czy oddech
jest prawidtowy kontynuuj resuscytacje;

o jesli poprosza Cie o to stuzby ratownicze przerwij dziatania i przekaz im poszkodowanego.
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