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1.
Первая медицинская помощь при переломах, вывихах, растяжениях связок, ушибах

Перелом костей конечностей

Признаки: резкая боль, припухлость, опухоль, нарушение функции, неестественное положение.

Первая медицинская помощь: придать неподвижность, обмотать шину мягкой тканью, шина накладывается не менее чем на 2 сустава – выше и ниже места перелома, примотать к руке или ноге, дать обезболивающее и приложить холод.

Перелом позвоночника

Первая медицинская помощь: пострадавшего нельзя поднимать, постараться перенести его и положить на мягкую(!) ровную поверхность на живот, а на твердую – на спину.

Перелом грудной клетки

Первая медицинская помощь: наложить тугую повязку на грудную клетку и бинтовую мокрую повязку на тело, дать обезболивающее и вызвать скорую помощь.

Перелом черепа

Признаки: головокружение, тошнота, рвота.

Первая медицинская помощь: пострадавшего положить, голову повернуть на бок, вызвать скорую помощь.

Растяжения

Признаки: отечность, кровоизлияние вокруг сустава, сильная боль. Первая медицинская помощь: холод, фиксированная повязка, обратиться к врачу.

2.
Первая медицинская помощь при повреждениях сосудов

Повреждение капилляров

Первая медицинская помощь: приподнять руку или ногу, промыть холодной проточной водой, наложить тугую повязку, обработать перекисью водорода. Нельзя заливать спиртовые растворы внутрь раны.

Повреждение вен

Первая медицинская помощь: при небольшом кровотечении наложить давящую повязку, отправить пострадавшего к врачу. При сильном кровотечении – так же, как при артериальном кровотечении.

Артериальное кровотечение

Признаки: струя ярко-алой крови, вырывающейся фонтаном из раны.

Первая медицинская помощь: прижать пальцем кровеносный сосуд выше места ранения, наложить жгут из резины или любого другого материала. После оказания первой медицинской помощи пострадавшего сразу же доставить в больницу. К жгуту приложить записку с точным временем его наложения. При отсутствии жгута кровотечение можно остановить максимальным сгибанием конечности: под место сгиба положить валик из марли, бинта или ваты, с усилием согнуть конечность и зафиксировать ее в этом положении.

Внутренние кровотечения

Признаки: бледность, выступление липкого холодного пота, поверхностное дыхание, учащение и ослабление пульса.
Первая медицинская помощь: вызвать скорую помощь. Больного уложить или придать полусидящее положение, дать полный покой. К предполагаемой области кровотечения приложить охлаждение.

3. Первая медицинская помощь при остановке дыхания и сердца

Искусственное дыхание можно делать только в том случае, если человек не дышит. Вдыхая в организм человека углекислый газ, мы вызываем защитный рефлекс – кашель, и затем человек начинает дышать самостоятельно.

При оказании помощи утонувшему прежде всего нужно скорее удалить воду из воздухоносных путей и из легких. Для того нужно уложить пострадавшего себе на бедро так, чтоб его голова и верхняя часть туловища свисли вниз, затем открывают рот и похлопывают его по спине, удаляя воду из дыхательных путей. Пострадавшего кладут на спину, освобождая его шею, грудь и живот от давящей одежды. Под лопатки нужно положить сверток, голову запрокинуть, а нижнюю челюсть выдвинуть вперед.

После этого начинают вдыхать воздух в закрытый носовым платком рот или нос пострадавшего. При этом нос (рот) пострадавшего закрывают. Вдувания делаются примерно 1 раз в минуту. Надо следить затем, чтобы после каждого искусственного «вдоха» грудная клетка пострадавшего опускалась. Продолжительность такого «выдоха» должна быть долее «вдоха» приблизительно в два раза.

Если сердце не бьется, надо сочетать этот прием с непрямым массажем сердца: после каждого вдувания воздуха в легкие производить 4-5 толчкообразных надавливаний в нижнюю треть грудины в направлении, перпендикулярном позвоночнику. Грудину смещают у взрослых на 4-5 см, у детей младшего возраста на 1,5-2 см. Меры по оживлению можно считать достигшими цели, если у пострадавшего: сузились зрачки, порозовела кожа, появился пульс. Оказание первой помощи нельзя прекращать до тех пор, пока пострадавший не станет самостоятельно дышать, придет в сознание. После этого его нужно напоить горячим чаем, укутать одеялом и доставить в больницу.

4.
Первая медицинская помощь при отравлениях

Признаки: головокружение, тошнота, рвота, боль в области органов пищеварения.

Первая медицинская помощь: быстро удалить из желудка пищу, для этого нужно выпить несколько стаканов теплой воды и вызвать рвоту, раздражая корень языка или заднюю стенку глотки чайной ложкой или другими удобными предметами. Пострадавшего доставить к врачу.

5.
Первая медицинская помощь при тепловом ударе и солнечном ударе

Признаки: головная боль, одышка, головокружение, шум в ушах, слабость, учащение пульса, мелькание «мушек» перед глазами.
Первая медицинская помощь: срочно удалить пострадавшего из тепловой зоны в место, защищенное от солнечных лучей и открытое для ветра; освободить от верхней одежды, раздеть до пояса; смачивать лицо пострадавшего холодной водой, похлопывать по груди мокрым полотенцем; на голову и шею положить охлаждение; обмахивать пострадавшего; немедленно вызвать врача.

6.
Первая медицинская помощь при ожогах

При термических ожогах прежде всего прекратить действие высокой температуры на кожу, к обожженному месту приложить охлаждение не менее чем на 15 минут, дать обезболивающее средство, доставить пострадавшего к врачу.

При химических ожогах нужно промыть кожу под струей холодной воды не менее 15 минут, наложить сухую чистую повязку, доставить пострадавшего к врачу.

При ожоге негашеной известью нельзя смывать ее водой, надо сначала удалить известь с поверхности кожи, промыть место ожога растительным маслом или вазелином, доставить пострадавшего к врачу.

7.
Первая медицинская помощь при обморожениях

На обмороженные участки тела наложить теплоизолирующие повязки, при этом конечность оставлять неподвижной; дать пострадавшему горячее питье (сладкий чай, кофе, молоко). При общем переохлаждении пострадавшего внести в теплое помещение, снять оледеневшую одежду, укутать, дать пострадавшему горячее питье, немедленно отправить в больницу.

8.
Первая медицинская помощь при повреждении глаз

Инородные тела из глаза необходимо удалить мокрой, стерильной ваткой.

При ранении век, ушибах или ранениях глазного яблока необходимо закапать в глаз холодный свежезаваренный чай, наложить не давящую стерильную повязку и немедленно отправить пострадавшего к врачу.

При химических ожогах глаз промыть холодной водой, удалив предварительно из него твердые частицы вещества и доставить пострадавшего к врачу-специалисту по глазным болезням.

9.
Первая медицинская помощь при повреждении органа слуха

При попадании в наружный слуховой проход инородных тел необходимо осторожно удалить их неострым предметом. При разрыве барабанной перепонки, попадании в среднее ухо проход инородных тел или жидкостей необходимо сразу же доставить пострадавшего к врачу.

10.
Первая медицинская помощь при потере сознания

При потере сознания пострадавшего следует уложить так, чтобы голова была ниже туловища, голову повернуть набок; расстегнуть одежду, обрызгать лицо пострадавшего водой и дать понюхать ватку, смоченную нашатырным спиртом или уксусом.

Если у пострадавшего остановилось сердце или дыхание, необходимо начать непрямой массаж сердца и искусственное дыхание.
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Рис. 1. Искусственное дыхание методом «изо рта в рот».
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Рис .2. Искусственное дыхание методом «изо рта в нос».
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Рис.3.  Искусственное дыхание новорожденным Н  маленьким детям методом «рот ко рту и носу».
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Рис.4.  Виды кровотечений.
артериальное;    б — венозное.
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Рис.5.  Место соприкосновения руки и грудины при проведении не- массажа сердца.
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Рис.  6.  Проведение искусственного дыхания и непрямого массажа сердца днумя спасателями.
Рис.7. Наложение повязки на глаз

.
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Рис. 8.  Фиксация конечностей в положении предельного сгибания для
временной остановки кровотечения.
а — в локтевом суставе; й- в коленном; я — в тазобедренном.
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Рис.9. Спиралевидная повязка на грудную клет​ку.
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Рис. 12.  Наложение шины при переломе плеча с по​мощью веток.

Рис.10. Фиксация перелома  голени с помощью подручных средств.
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Рис. 11.  Создание неподвижности сломанной конечности но методу «нога к ноге».
[image: image14.jpg]



Рис. 13. Иммобилизация при переломе бедра с помощью подручных средств.'
