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1. UVOD DO PRVNIi POMOCI

1.1. DULEZITA PRAVIDLA

1,

3,
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NIKDY nedélejte nic, co by mohlo ohrozit Vas zivot ¢i zdravi (tzn. Pouzivejte
rukavice a rousku, pozor na elektricky proud, nevbihejte do hoficiho domu, neskacte
pro tonouciho, pokud nejste skvély plavec, ...)

VZDY pied zaéatkem oSetfovani se snazte uklidnit (Na zagatku si dopiejte 30
vtefin na uklidnéni se a rozmysleni, co budete délat - kromé& masivniho tepenného
krvaceni tim nikoho neohrozite!)

NIKDY neni ostuda ani trestny ¢in volat sanitku, pokud je nékdo zranény
(operator/ka Vam pomize situaci vyhodnotit a poradi co délat dal, jsou na to Skoleni!)

1.2. VOLANI SANITKY
Telefonni gisla:

155 — Cislo pfimo na zdravotnickou zachrannou sluzbu - vyhodné volat v pfipadé, kdy
je potfeba rychla pomoc a nejsou potfeba hasici i policie, napf. domaci infarkt,...

112 — gCislo na integrovany zachranny systém - vyhodné volat v pfipadé, kdy se stalo
néco u Ceho bude potfeba vice slozek zachranného systému, napf. autonehoda
(hasi€i, policie, zachranka), pozar (hasici, zachranka, policie), stfelba (policie,
zachranka),...

Operatorce na lince fekneme:

svoje jméno a pfijmeni

co se stalo

kolika lidem se to stalo

jak jsou zranéni

jak to zvladame (popf. pozadame o radu)

VYCKAME ZDA BUDE MIT OPERATORKA DALSI DOTAZY... (on/a zavési prvni!)

1.3. POSTUP NA MISTE NEHODY

4,

30 vtefin se uklidiiujeme a urovnavame si v hlavé dalSi kroky

Zajistime vlastni bezpe€nost — navleCeme si rukavice (obzvlasté dulezité u
krvacejicich poranéni kvdli riziku pfenosu infekce z poranéného na nas)

Pokud je potreba zajistime bezpeénost sebe i ostatnich:

e PFi autonehodé: zajisténim vozidel proti pohybu brzdou & kameny, umisténim
vystrazného trojuhelniku, odklizenim ranénych z vozovky, pfipadnym vytazenim
ranénych z auta (jen v pfipadé Ze jim pfi setrvani v auté hrozi nebezpedi),...

o PFi poZaru: odvést pfitomné (pfihlizejici i ranéné) z dosahu pozaru, zabranit
jeho dalSimu Sifeni (pokud lze), zabranit véts§im Skodam (odneseni lahvi
s vybusninami,...)

e P¥i poranéni elektrickym proudem: vypnout zdroj nebo alespon pferusit kontakt
ranéného se zdrojem proudu, zajistit, aby se nikdo dal$i nezranil,..

e Po vybuchu: Odvést (odnést) ranéné co nejrychleji z ohroZzeného prostoru,
oSetfenim se zabyvame pozdéji

e Po (pfi) uniku jedovatych latek: zabranit dalSimu uniku (pokud lIze), zabranit
v dalSim kontaktu s danymi latkami

e P¥i poranéni ostrymi &i jinak nebezpeénymi predméty(zbran): zajistit aby se jiz
nikdo nezranil

Obhlédneme ranéné, abychom ziskali pfehled




Provedeme zivot zachranujici ukony:
e Stréeni prstd do rany u masivné krvacejiciho ¢lovéka
e Z&klon hlavy u bezvédomého
e Prekryti rany v hrudniku u pneumothoraxu dlani
Volame sanitku
Pustime se do oSetfovani
Setrvame na misté az do konce pro pfipad, ze by nékdo (policie, zachranka, hasici)
potieboval informace o dané situaci

1.4. VYSETRENIi PORANENEHO

Postupujeme podle nasledujicich bodl s jedinou vyjimkou:

Pokud poranény viditelné masivné krvaci, okamzité stavime krvaceni stiskem tepny
pfimo v rané !
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VySetfime zakladni zivotni funkce
o Védomi: zda a jak komunikuje, slySi nas, vnima, popf. zda je v bezvédomi
e Dech:
- U bezvédomého se kontroluje pohledem, poslechem, pohmatem.
Hledame zda dycha &i ne. (pokud ne, okamzité zahajime KPR!)
- U lidi pfi védomi hodnotime rychlost a efektivitu dechu poslechem
o Tep:
- U bezvédomého nehodnotime, orientujeme se jen podle jeho dechu
- U lidi pfi védomi méfime jeho frekvenci v pulsech za minutu (normalni
je 70-90 pulsti za min., nad 100 p/min je potfeba myslet na SOK a
provést protiSokova opatienil!)

Vysetiime problémové ¢asti téla (tam kde poranény udava potize, bolest,..)
Dovysetrime celkové zbytek téla poranéného (stava se, ze se poranény
soustfedi jen na &ast svych zranéni a o dalSich ani nevi). PFi vySetfeni potupujeme
od hlavy k paté. Pres krk, ramena, hrudnik (stladit dold a k sobé), bficho
(prohmatat, prohlédnout), panev (stlacit doli a k sob&) a po té horni a dolni
koncetiny.

PFi vySetfovani ¢asti téla bychom VZDY méli tyto &asti citlivé a s taktem odhalit a po jejich
vySetfeni zase zahalit (pokud to Ize). Pohledem totiz muzeme odhalit i véci, které hmatem
nebo otazkami nezjistime. (napf. modfiny, rany, krvaceni,..).

1.5. ZLATA TRI PRAVIDLA OSETROVANI
1, VZDY osSetfujeme ranéné v sedé Ci leze. Nikdy ve stoje, protoze se jim kdykoli

muze udélat nevolno a padem na zem si mohou ublizZit jesté vic.

2, VZDY osetfujeme poranéni od nejvaznéjsiho k nejlehéimu. Mala pomucka, kdo

hodné kfi¢i, mize pockat.

3, VZDY kdyz si nejsme jisti, co naSemu poranénému je, fidime se nejvaznéjsim

scénarem. (napf. pokud si nejsme jisti, zda krvaci do bficha nebo se jen
uhodil, chovame se jako by opravdu krvacel a postupujeme podle toho-
viz.vnitini krvaceni)



2. ZIVOT OHROZUJICi STAVY

2.1. BEZVEDOMI
Je to stav, pfi kterém postizeny neni pfi védomi. Toto se mohlo stat nasledkem mnoha
pfihod od rany do hlavy pfes mrtvicku ¢i mdlobu az po diabetické koma. PFi oSetfovani

zakladni Zivotni funkce a to DECH a KREVNI obéh.

Priznaky:
Nehybe se, nemluvi, vétSinou lezi na zemi nebo je zhrouceny na zidli. Neodpovida na
pokyny. Mlze vypadat, jakoby spal,...

Prvni pomoc:
AZ na nékolik malo vyjimek, o kterych se zminime pozdé&ji, je dobré se naucit postup a u
vSech lidi v bezvédomi provadét prvni pomoc stejné, krok za krokem:

1, zavolame na postizeného - jeho jménem, pokud ho zname nebo staci ,halé pane,..”
(vylou€eni toho, ze jen spi)

2, Pokud nereaguje, zatfeseme s postizenym nebo mu zatla¢ime prsty za hranu spodni
Celisti — bolestivy podmét (timto podmétem bychom probudili ¢lovéka i z hlubokého
spanku)

3, Pokud nereaguje, Setrné oto¢ime zranéného na zada, abychom méli pfistup k jeho
dychacim cestam.

¢ Klekneme si tak, abychom vidéli ranénému do obli¢eje (2)

o Vzdalenégjsi ruku ranéného mu natahneme k hlavé - jako osu otaceni

e Jednu ruku provleCeme ranénému spodem pod bliZz8i nohou a zachytime
ho shora za nohu vzdalenéjsi - vytvofime tak paku

e Druhou rukou chytneme ranéného za rameno

o Setrné rané&ného oto&ime na zada, smérem od sebe — nikdy pres oblicej!

4, Zkontrolujeme dutinu astni
Pokud v ni ma néjaka cizi télesa, pokusime se je rychle vyjmout (pozor na riziko
pokousani)

5, ZAKLONIME MU HLAVU
Clovék v bezv&domi ma uvolnéné svaly a proto je velmi pravdépodobné, Ze mu
zapadne jazyk (tzn.kofen jazyka zneprichodni dychaci cesty).
Je prokazano, ze pouhy zaklon hlavy miize zachranit zivot — oddali se jim kofen
jazyka dale od stény dychacich cest a tudiz vznikne prostor, kterym postizeny maze
dychat

6, Zkontrolujeme, zda postizeny dycha podle pravidla 3P

e Poslech (1)- umistime svoje ucho nad usta postizeného a
snazime se slyset, popf. citit zda dycha

e Pohled (2)- zaroven sledujeme, zda se zveda hrudnik

e Pohmat (3)- polozime ruku na hrudnik postizeného ¢ekame,
zda se mu zveda hrudnik

o V3e délame najednou!




Pokud dycha normalné, zavolame sanitku.
Pokud nedycha ¢i dycha zvlastné (lapavé, pfili$ rychle, mélce,..) — viz.KPR

zkontrolujeme dalsi poranéni — od hlavy k paté — viz. vySetifeni poranéného
POZOR: Dbame, aby hlava postizeného zUstala zaklonéna — tzn. Hlavu ni¢im
nepodkladame, tim by se zaklon zménil na piedklon

ulozime postizeného do stabilizované polohy — poloha na boku

Tato poloha je dulezita, protozZe v ni pfi spravném postupu ma postizeny stale zaklon
hlavy a tudiz volné dychaci cesty.

Klekneme (Z) vedle postizeného a jeho ruku blize k nam dame do
pravého uhlu

Jeho vzdalenéjsi nohu pokréime — vytvofili jsme paku (&im vic ji
pokrcime, tim snaze otoime i opravdu mohutné lidi)

Druhou rukou chytneme postizeného za rameno

Otaéime, pomoci paky, k sobé

KdyZ je postizeny na boku, zaklonime mu opét hlavu

Hlavu mu podloZzime hifbetem jeho horni ruky

(tzn. spodni ruka postizeného zuUstava polozena Vv pravém Uhlu)

10, vyékavame na zachranku

Kontrolujeme dech postizeného, pokud pfestane dychat — viz.KPR
Muazeme postizeného prikryt,...

2.2. KPR (KARDIOPULMONARNI RESUSCITACE)

Zkratkou KPR rozumime soubor zivot zachranujicich ukonl, masaz srdce a dychani z ust
do ust. Masazi se snazime vratit srdci postizeného spravny rytmus a dychanim zase vehnat
do téla postizeného kyslik, ktery potfebuji zivotné dulezité organy, hlavné mozek.

Kdy se pouziva:

Jakmile zjistime, ze postizeny ¢lovék v bezvédomi nedycha nebo dycha nedostatecné. (viz.
Bezvédomi), bereme tuto situaci jako zastavu dechu i srdce.

Prvni pomoc:

A) U dospélych:

Po té, co jsme zjistili, Ze postizeny nedycha:

1, Volame sanitku!

2, Zahdjime masaz srdce:

U3
2>

Odhalime hrudnik postizeného

Hranu své dlané polozime na dolni tfetinu hrudni kosti
postizeného

Druhou rukou tlacime na jiz polozenou ruku, abychom vyvinuli
dostatec¢nou silu

Snazime se hrudniku dotykat pouze hranou dlané (1) a na hrudni
kosti — abychom zlomili co nejméné zeber

Lokty mame propnuté (2) , usnadnuje to vyvinout potfebnou silu
Masirujeme kolmo nad postizenym (3) , opét to pomaha se silou
Hrudnik stlaujeme 5-10cm hluboko, coz je asi jedna tfetina
hloubky hrudniku



e Stlacujeme zhruba 100x za minutu — ¢im vice se od této frekvence odchylime

v v

e Stladime 30x

POZOR:
e Neni dllezité prfesné dodrzovat 30 stlaceni (pokud zapomeneme poditat,...)
25-35 je uplné v poradku
e Mnohem dulezit&jsi je udrzovat staly rytmus — tzn. nezrychlovat
/nezpomalovat
e Budte pfipraveni, Ze i pfi spravné provadéné masazi jisté zlomite postizenému
nékolik Zeber, nenechte se tim vydésit

3, Presuneme se k dychani z ust do ust: Laici tento bod nemuseji provadét (ale
mohou)

Zaklonime hlavu postizeného

Jednou rukou stiskneme nos postizeného, aby jim neunikal vzduch

Druhou rukou mu rozevieme usta

Otevieme svoje usta tak, abychom obemkli cela usta postizeného a pfi vdechu
nam tak neunikal vzduch koutky jeho Ust

e Do postizeného vdechneme asi 500ml vzduchu, tzn. tolik, aby se zvedl
hrudnik

o Takové vdechy provedeme 2

POZOR:

e Nesnhazime se do postizeného vdechnout vzduchu co nejvic, pfi silném
vdechu bychom mohli postizenému vehnat vzduch az do zaludku a to by pfi
masazi mohlo vyvolat zvraceni.

e Vdechy nesmime ztratit pfili§ Casu, je dulezité, aby rytmus masaze byl
preruseny na co nejkratsi dobu.

e Pokud se nam z jakéhokoli divodu pfic¢i dychat do postizeného (ma poranény,
zakrvaceny obli¢ej, je pozvraceny, nemame rousku,...), sta€i, kdyz budeme
masirovat srdce (UCinnost takové masaze je téméf stejna jako masaze
s dychanim).

4, vratime se kmasazi a pokralujeme az do pfijezdu zachranky v rytmu 30:2
(30:stlaceni hrudniku a 2 vdechy)

POZOR: KPR smime prerusit jen kdyz:
e predame postizeného nékomu, kdo nas vystfida

e pfedame postizeného zachrance
e my omdlime vyCerpanim
e postizeny sam zaCne dychat

B) U déti:

Po té, co jsme zjistili, ze dité nedycha:
1, provedeme 5 rychlych vdecht (znamou technikou)
2, po té provedeme 3x za sebou cely set 30 stlaceni a 2 vdechy (tzn.minutu
se snazime obnovit détsky obéh)
3, volame sanitku
4, pokraCujeme znamym zpUsobem 30 stlaceni: 2 vdechy az do pfijezdu
sanitky



POZOR:
Je potfeba mit na paméti, Ze déti jsou menSi a jejich metabolismus je rychlejsi.

Cim mensi dit&, tim mensi silou je tfeba ho masirovat — vzdy tak, aby byl hrudnik
stlacen o jednu tfetinu.

Takze u déti mizeme misto obou rukou stlacovat hrudnik (v dolni tfetiné hrudni kosti)
jen jednou rukou nebo jen nékolika prsty, zalezi na velikosti ditéte.

Také objem vdech je potireba zmensit — opét opatrné na prefukovani

Dale je tfeba si uvédomit, ze zatimco dospéli maji zastavy srdce pfevazné zpusobené
srde¢nimi pficinami, déti nej¢astéji z divodu nedostateCnosti dechu a je u nich tudiz vétsi
Sance, ze jim nékolika vdechy pomlzeme.

2.3. SOK

Sok je zivot ohrozujici stav. Reakce organismu na ztratu télnich tekutin (krve nebo vody).
Vznika pfi masivnich krvacenich, velkych popaleninach,.. Organismus se pfi ném snazi
zachovat prokrveni zivotné dllezitych organli a proto to malé mnozstvi krve, které mu jesté
zbylo stahuje z okrajovych ¢asti téla a sméfuje ho do nich. NeléCeny koné&i smrti.

Priznaky:
Postizeny:

Je bledy - krev se stahuje do dlezitych organt (koncetiny a kuze nejsou dulezity
organ)

Ma Zizen, protoze se télo snazi ziskat potfebné tekutiny

Ma zrychleny puls — srdce se snazi nahradit ztratu rychlejSimi stahy

Normalni puls je 70-90tep(/min, nad 100 tept/min myslime na Sok

Maze byt zmateny, neklidny, odpovidat nesouvisle, nereagovat, upadat do
bezvédomi — s postupujicim Sokem (rostouci tepovou frekvenci) se stav védomi
zhorsuje

Prvni pomoc:

1,

2,

ProtiSokova poloha - vleze na zadech s podlozenyma nohama (30cm a vySe nad
podlozkou), vice krve te€e do mozku, srdce a plic,...

ProtiSokova opatieni 5T:

e TiSeni bolesti — oSetfeni zranéni, uklidnéni postizeného

e Transport — zavolani sanitky!, popf. odvedeni/odneseni ranéného z mista
nebezpedi

e Ticho — znamena zajistit klid v okoli, odehnat pfihliZzejici, nehadat se pfi
oSetfovani, vyvarovat se pfedCasnych soudld (umfe$, je to nechutné, bude to
dobré,...), zaroven ale znamena i klidnou komunikaci s postizenym

o Teplo — zajistit zranénému tepelny komfort. Pokud je horko, zajistit mu stin,
pokud je zima, pfikryt ho,...

e Tekutiny — NE! Ranény ma sice zizefi a o vodu vas zada, ale protoze krev je jen
v dulezitych organech (a zaludek k nim nepatfi), vibec mu nepom0ze, protoze se
nevstfeba. Naopak se mu bude v Zaludku hromadit a postizeny vam muze zacit
zvracet.

Vice se délat nedd, ranénému pomuzou az tekutiny do Zily, které dostane v sanitce a pak
oSetfeni v nemocnici.



2.4. KRVACENI
Je to stav, kdy je z néjakého divodu naruSena sténa cévy a krev vytéka ¢i vystfikuje ven.

Podle ptivodu se krvaceni déli na:
o Tepenné — krev v rané pulzuje nebo z ni vystfikuje v rytmu srdce
e Zilni — krev je tmavsi, odkyslitena a z rany vytéka
e Vlasecnicové — jsou poranéné drobné zilky v kuzi, krev témérF neteCe nebo se rychle
sama zastavi (napf. odfenina)
¢ Smisené — nakombinovano z dfive uvedenych tfi

e Krvaceni vnéjsi — vidime krev i ranu

e Krvaceni vnitini — nevidime ani krev ani ranu

e Krvaceni z télnich otvoru — vidime krev, ale nevidime ranu
2.4.1. KRVACENI VNEJSI:

Prvni pomoc:

1, Nejdulezitéjsi ze vSeho je zastavit krvaceni a pamatujte si, ze pfi oSetfovani
krvaceni vzdy pouzivejte rukavice ! Pfi oSetfovani by mél ranény sedét nebo lezet.
Pokud krvaci koncetina je dobré drzet ji nad urovni srdce, zpomali to tok krve.

Krvaceni stavime:
A. Prsty pfimo v rané — takto mizeme zastavit jakékoli krvaceni, (pfi krvaceni z kréni
tepny je to jediny zpusob, jak ¢lovéku pomoct)
B. Tlakovym obvazem
o pouziva se v naprosté vétsiné pripadl. Zachrance si jeho vytvorenim uvolni
ruce a maze se volné pohybovat (pokud ma prsty v rané, sami uznate, ze to
nejde)
o vytvori se ze 3 vrstev:

tlakova vrstva 1. kryci vrstva — sterilni nebo co nejéistsi

) sava latka (mulovy ¢&tverec, latkovy
Kyl vrsiva kapesnik,...), polozi se pfimo na ranu

upevnovaci vrstva

obinadlo 2. tlakova vrstva — vysoka vrstva savého
materialu (obinadlo, mulové C{tverce,
obinadlovy polstarek, kapesnik,
ponozka,...), poloZi se na kryci vrstvu

3. upeviovaci vrstva — pruh latky, kterym
vrstvy pfipevnime na ranu (obinadlo,
Satek,...)

.
.. ““rana
konéetina

o tlakovou vrstvu mizeme v pripadé potieby az 3x zopakovat — tzn. pokud
pfes obvaz stale prosakuje krev, pfidame na né&j dalSi vrstvu a pfipevnime ji.
o Tlakovy obvaz by mél postacit na zastavu na prosté vétSiny krvaceni

C. Zaskrcovadlem

o Pouziva se pouze v 5 vyjimeé€nych pripadech:
1. Pokud tlakovy obvaz nefunguje (prosakuije i 3. vrstva)
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2. Pokud je v rané jesté cizi téleso a pouzitim tlakového obvazu bychom

na néj tlacili.

3. Pokud se jedna o amputaci konéetiny. Na to by byl tlakovy obvaz
malo.

4. Pokud se jedna o velké drtici poranéni koncéetiny a tlakovy obvaz by
byl neucinny.

5. Pokud je vice ranénych a malo zachranct. Lze zaskrcovalo pfilozit a
jit pomoct dalSim lidem.

POZOR na zaskrcovadlo:

O

O O O O

o U WN

2.4.2

Pouziva se pouze pro stavéni krvaceni z koncetin, na trupu by nebylo funkéni (na
krku dokonce smrtici!)
PfiloZi se jednou a uz se nesundava — az v nemochnici
Po jeho pfilozeni se piSe €as prilozeni, aby sanitka védéla
Vzdy by mélo byt SirSi nez 5 cm.
Improvizované se da vytvofit z pruhu latky, ktery se nad ranou (blize srdci) co
nejpevnéji stahne (je mozné omotat pruh latky okolo koncetiny, zasunout do tohoto
oka klacik a tocit, dokud neni kon&etina spravné zatazena)
Dobfie prilozené zaskrcovalo se pozna tak, ze zaskrcena koncetina:

e Prestane krvacet

e Jechladna

e Bleda

e Bez pulsu
Pokud zaskrcena koncetina fialovi, otéka, tepla,... je zadkrcovalo malo stazené a
je potfeba ho jesté pfitahnout
Pokud mame &as a moznost, zaSkrcenou koncetinu chladime, zpomalime tak
zhoubné procesy
Zaskrcovalo je pouze posledni moznost zastavy krvaceni, pfi jeho poucziti je riziko,
Ze danou koncetinu ¢lovéku v nemocnici amputu;ji!

Volame sanitku

Kontrolujeme, zda poranény neupada do 3oku
Provedeme protiSokova opatreni
Zkontrolujeme dalSi poranéni

Vy&kame s poranénym do pfijezdu sanitky

. KRVACENI VNITRNI:

Priznaky:
Ve veétsiné pfipadd ho nepozname jisté, protoze rana ani krev nejsou vidét, takze mizeme
mit pouze podezieni. Dana ¢ast téla maze byt teplejSi nebo nateklejSi nez ostatni Casti téla.

Muze

na ni byt vidét modfina nebo zarudnuti a miaze byt vyrazné tvrda. Postizeny brzy

zaéne jevit znamky $oku.(viz SOK)

Prvn

i pomoc:

Volat sanitku!!!

ProtiSokova opatfeni — viz. SOK

U krvaceni do bficha pomoct postiZzenému zaujmout ulevovou polohu — vleze na
zadech s pokréenyma nohama (pfi protiSokovém opatfeni Ize nohy opatrné zvednout)
Komunikovat s postizenym, uklidnovat ho

Vyc&kat do pfijezdu sanitky,...
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2.4.3. KRVACENI Z TELNICH OTVORU:

Do télnich otvora nikdy nic nevkladame ve snaze krvaceni zastavit. Krev nechame
volné vytékat.

A) Krvaceni z nosu:

arwdE

~No

Posadime postizeného
Predklonime hlavu
Nechame postizeného vysmrkat
Stiskneme kofen nosu postizeného
Dame mu néco chladného (namoceny kapesnik, mrazenou zeleninu v utérce,..) na
nos a zatylek
Nechame postizeného si pod nosem drzet kapesnik
drzime koren po dobu deseti minut, pak uvolnime
a. Pokud nekrvaci — v poradku, oSetfeni skoncilo, krvaceni z nosu je béZna
zalezitost i u zdravych lidi
b. Pokud stale krvaci — drzime kofen dalSich deset minut
Toto stlaCovani a uvolfovani kofene nosu kazdych deset minut opakujeme 3x (tzn.
pul hodiny)
Pokud stale krvaci, volame sanitku nebo jedeme Kk Iékafi; takto Casové dlouhé
krvaceni neni normalni

B) Krvaceni z usi:

Krvaceni nebranime — pokud je postizeny v bezvédomi, polozime ho na poranéné
ucho, aby mohla krev volné vytékat

Pfilozime k uchu savy material

Sledujeme stav postizeného — hlavné zakladni zivotni funkce

Volame sanitku, popf. dopravime k Iékafi — krvaceni z usi neni normalni, l1ékaf by
ho mél vidét

C) Krvaceni z ust po vyrazeném zubu:

1,

2,
3,

Vlozime ranénému na krvacejici misto kousek savého materialu (mul, cip
kapesniku,...)
Nechame zkousnout
Zub
o U ditéte (pouze stalé zuby, ne mlécné) viozime do mléka a dité i se zubem
odvezeme k zubafi — tomu se mlze podafit zub vratit na misto a je tak velka
Sance, Ze se zub znovu uchyti a v8e bude v pofadku (mléko nahrazuje
pfirozené prostiedi dutiny ustni)
o U dospélého, pokud spolupracuje a je pfi plném védomi, vliozime zub pod
jeho jazyk a transportujeme k zubafi — nepolykat! Pokud nespolupracuje nebo
mame pochybnosti, postupujeme jako u ditéte.

D) Krvaceni z ust pri prokousnutém jazyku, rtu,...

Dle zvazeni
1, U vaznéji vyhlizejiciho krvaceni vlozime savy material do ust a vyzveme ranéného,
aby ho stiskl tlakem jazykem Ci jazykem o tvar tak, aby se vytvofila tlakova vrstva na
rané
2, U méné zavaznéji vyhlizejiciho zranéni pockame az se krvaceni zastavi samovolné
3, Sledujeme ranéného
4, Popf. dopravime k Iékafi ¢i volame sanitku
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E) Vykaslavani €i zvraceni krve:
1, Osetiujeme v sedé
2, Zajistime transport k lékafi — volame sanitku
3, Sledujeme postizeného, zejména kontrolujeme Zivotni funkce (pozor na SOK!)
4, Uklidhujeme postizeného — vic se s timto stavem vétSinou délat neda

F) Krvaceni z kone€niku, mo€ové trubice €i rodidel:
1, Krvaceni nebranime, pouze prilozime savou vrstvu
2, Zajistime transport k lékafi — volame sanitku
3, Sledujeme postizeného, zejména kontrolujeme Zivotni funkce (pozor na SOK!)
4, Uklidhujeme postizeného — vic se s timto stavem vétSinou délat neda

2.5. PNEUMOTORAX
Kolaps plice zpusobeny vnikem vzduchu mezi plice a hrudni sténu.

Priznaky:

Ranénému se Spatné dycha (pfi neléCeném muize prestat dychat uplné nasledkem
zkolabovani obou plic).

Otevieny: vidime ranu na hrudniku, ze které vytéka svétla zpénéna krev

Uzavieny: nevidime zadnou ranu, miizeme se o pneumotoraxu jen domnivat

Prvni pomoc:
Osetfovat v polosedé, pricemz se ranény muize podepirat rukama.

2.5.1 Uzavieny:

1, Volat sanitku 2

2, UkKlidhovat

3, Popi. viz. KPR @
2.5.2. Otevreny: éﬁ

1, Okamzité prekryjeme ranu na hrudniku dlani

2, Volame sanitku

3, Prfipravime si material

4, UkKlidriujeme ranéného

5, Na ranu pfipevnime neprodysny obvaz

1. Savou vrstvu (Ctvere€ek gazy,...)

2. NeprodySnou vrstvu (sacek, igelit,...)

3. Prelepit lepici paskou ze Ctyr stran

— aby obvaz drzel a nikudy neunikal vzduch

Neprody$ny obvaz. R-rana
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3. POURAZOVE STAVY

3.1. AMPUTACE
Stav kdy dojde k oddéleni kon&etiny i jiné Casti od téla.

Prvni pomoc:

, Musime zastavit krvaceni — prsty v rané nebo zaskrcovalo — viz. Vné&jsi krvaceni
Volame sanitku

Prekryjeme ranu po nepfitomné Casti téla — sterilnimi ¢tverci, pfichytime
ProtiSokova opatieni, uklidriovani

Péce o amputat: (vlozime ho do pytliku, ktery ulozime do chladu - ledu, studené
vody,..). POZOR: Je dllezité, aby amputat nepfiSel do styku s vodou ¢i ledem pfimo
— vzdy ho davame do chladu v pytliku

6, Sanitce nahlasime ¢as nehody a €as pfilozeni zaskrcovadla

A WNE

3.2. OTEVRENE PORANENIi BRICHA
Nasledkem urazu je bfiSni dutina natolik oteviena, Ze Ize vidét vnitini organy.

Prvni pomoc:
1, Volat sanitku
2, Dutinu prekryt sterilnim materialem (nejlépe navihenym, aby tkan nevysychala)
3, Pokud z bficha vyhfezavaji strevni klicky, nevracime je zpatky — viz.cizi téleso
v rané
4, Material na bfiSe pfipevnime
5, Ranénému pokréime nohy — uvolni se tim bfisni sténa
6, ProtiSokova opatieni

3.3. OTRES MOZKU
Doc¢asna porucha funkce mozku zplsobena narazem do hlavy.

Priznaky:
Postizeny mlze byt kratce vbezvédomi (sekundy az minuty), mlGze byt lehce
dezorientovany, boli ho hlava, stéZuje si na zavraté &i nevolnost a miize zvracet.

Prvni pomoc:
1, Sledovat stav postizeného
2, Pri pochybnostech odvést k Iékafi €i volat sanitku

3.4. ZLOMENINY
Preruseni pribéhu kosti.

Priznaky:

Postizena €ast téla na pohled nemusi jevit znamky poranéni, nékdy muze byt na misté otok
¢i modfina. To, co nas donuti zamyslet se, zda je dana Cast zlomena, je omezena hybnost
(koncetiny) a mechanismus Urazu.

Zlomeniny jsou velmi bolestivé, takZze opatrné pfi manipulaci s ranénym.

Prvni pomoc:

A) Zlomeniny dlouhych kosti (kosti koncetin)

Zlomeninu znehybnit v poloze v jaké se nachazi:
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¢ U hornich kong¢etin
o Pfripevnit k télu Satkem nebo
o Pfivazat na dlahu nebo
o Pfivazat k télu
e U dolnich kon¢etin:
o Pfivazat ranénou a zdravou koncetinu k sobé (nejméné na 3 mistech) nebo
o OblozZit kon€etiny tak, aby se zabranilo jejich pohybu (batohy, dekami,...) nebo
o PFivazat ke zranéné koncetiné dlahu

e U prsti:
o Pfivazat ranény prst ke zdravému

POZOR:

o Pokud budeme se zlomenou kon&etinou hybat, je potfeba to délat opatrné a pomalu

e Zlomeninu vzdy drzte minimalné na 2 mistech (jednom nad a druhém pod
zlomeninou), aby nedochazelo k posunu zlomenych &asti proti sobé a okoli

o P¥i zpevniovani zlomeniny je potfeba ji pfipevnit nad a pod zlomenou ¢éasti jesté na
téze kosti a dale jesté pripevnit kosti za sousedicimi klouby (tzn. pfi svazovani
nohou k sobé pfi zlomeniné bérce je potfeba k sobé& dvakrat pfivazat bérce, nad a
pod zlomeninou, a poté k sobé pfivazat i stehna a chodidla)

B) Zlomeniny lebky
1, Zajistime zakladni zivotni funkce
2, Volame sanitku
3, Uklidfiujme postizeného a snazime se s nim pokud mozno nehybat

C) Zlomeny nos
1, Chladime
2, Chovame se jako pfi krvaceni z nosu, jen nemaékame kofen nosu
3, Doprovodime k lékafi

D) Zlomena zebra
1, OSetfujeme v poloze v polosedu, postizeny se podpira rukama, tak se mu bude lépe
dychat
2, Zebra nijak neobvazujeme
3, Doprovodime k Iékafi, popF. volame sanitku

E) Zlomena panev
1, Volame sanitku
2, Zajistime, aby se ranény nehybal, mizeme panev oblozit dekami ¢i batohy
3, ProtiSokova opatieni, velké riziko SOKU, do panve m(ze &lovék i vykrvacet

F) Poranéni pateie

1, Snazime se s postizenym vibec nehybat

2, Pokud je pohyb nezbytny, z divodu ohrozZeni Zivota postizeného (nebezpeéné okoli,
popf. zastava Zivotnich funkci) — opatrné s ranénym pohneme pokud mozno tak, aby
jeho télo bylo celou dobu ve stejné poloze. (je dobré na tento manévr pozadat o
pomoc vice lidi.) — nutno davat pozor hlavné na kréni pater a pohybovani s ni

3, Volame sanitku

4, Zajistime zakladni zivotni funkce, popf. uklidfiujeme

POZOR

o Pokud ¢lovék nedycha, tak i pfi podezieni na zlomeninu patere, ho otoéime na
zada a za¢neme resuscitovat!
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¢ P¥i uvolnovani dychacich cest nepouzivame zaklon, pouze predsuneme spodni
Celist!

G) Oteviena zlomenina

Zlomena kost, ktera vy&niva z rany, takze je viditelna na prvni pohled.
o K vyénivajici kosti se chovame jako k cizimu télesu v rané —viz.Cizi téleso v rané
o Po oSetieni vyCnivajici kosti znehybnime kost — viz. Zlomeniny

3.5. PORANENI ELEKTRICKYM PROUDEM

PFi kontaktu se zdrojem proudu, pokud ¢lovék neni izolovan, jim projde proudova vina, ktera
pusobi mistni kozni popaleniny (v misté vstupu a vystupu proudu) a mize zpusobit az
bezvédomi se zastavou srdce.

Priznaky:
Postizeny se nachazi u zdroje proudu. Ma popaleniny a muze byt v bezvédomi.

POZOR: Pokud se postizeny zdroje proudu stale drzi a sviji se v kie€i, nesnazte se mu zdroj
z rukou vytrhnout. Vlivem proudovych kfeCi postizeny svira pfedmét velmi pevné a pfi
urputné snaze ho odpoijit byste se do obvodu mohli zapojit i vy. Radéji hledejte poijistky.

Prvni pomoc:

, Zajistit vypnuti proudu, popf. odpojeni ranéného od jeho zdroje
Volame sanitku

Zajistime zakladni zivotni funkce — viz. Bezvédomi, KPR
OSetfime popaleniny — viz. Popaleniny

Vyckavame na sanitku a hlidame, aby se nikdo jiny také nezranil

g wN P
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4. DALSiI PORANENI

4.1. RANY OBECNE

Jakékoli poruseni kuze, tzn. krvavé poranéni od odfeniny po hlubokou ranu.
Prvni pomoc:

Pokud rana krvaci — viz. Krvaceni

Pokud je to odfenina — viz. Odfenina

Kazdou jinou ranu sterilné kryjeme a odvedeme postizeného k Iékafi, popf. volame sanitku.

4.2. CIZi TELESO V RANE
Jakykoli pfedmét, ktery se nachazi v rané, a ktery do ni nepatfi (nGz, vidlicka, vétev,
plot, stfep,...)

Priznaky:
Rana muze vypadat rizné, a pfedmét v ni muze byt zarazen riizné hluboko.

Prvni pomoc:

Cizi télesa zasadné zrany nevyndavame. Mohou vrané pusobit jako zatka a jejich
vytaZenim bychom mohli ranénému hodné ublizit.

4.2.1.Pokud vyénivaji nizko nad ranou — napf. stfep
\‘ I/ 1, Ranu sterilné prekryjeme
2, Snazime se téleso v rané zafixovat
3, Oblozime téleso ze dvou stran (mulovymi C¢tverci, obinadly,
kapesniky), abychom mu zabranili v pohybu v rané
4, Toto lehce pfichytime obinadlem (konéetina) &i lepici paskou
(koncetina, trup, hlava)

(HK-horni konCetina, T — cizi téleso)

4.2.2. pokud vy€nivaji hodné nad ranu — napf. Sip

1, Ranu sterilné pfikryjeme HK

2, Téleso upevnime v rané omotanim lepici paskou N

3, Zlepici pasky vytvofime okolo télesa osmicku (viz. Obrazek), tak
zabranime télesu v pohybu do 2 stran 71

4, OsmicCku jesté jednou zopakujeme, takze ve vysledku bude téleso
fixovano ze Ctyr stran, jako stozar
5, Pfivolame sanitku, popf. odvedeme k lékafi

(Pohled shora;HK-
horni koncetina,
T-cizi téleso, L-lepici
paska)

Pokud rana masivné krvaci, pfilozime zaskrcovalo (viz.zaskrcovadlo), volame sanitku a
oblozime cizi téleso.
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4.3. ODRENINY
Povrchové poskozeni kiize s drobnym viase€nicovym krvacenim. Neni Zivot ohrozujici.

Prvni pomoc:

1, Vygcistit ranu, pokud se v rané nachazi pisek ¢i kaminky, snazime se je odstranit
2, Vydezinfikovat ranu
3, Mozno ranu sterilné pferyt, ale neni to nutnost

4.4. PODVRTNUTI, VYKLOUBENI
Stav, kdy kloubni hlavice opusti své misto a vrati se (podvrtnuti) nebo se nevrati zpét
(vykloubeni).

Prvni pomoc
1, Zasadné vykloubené ¢asti nevracime zpét
2, Znehybnime dany kloub v poloze, v jaké je, podobné jako zlomeninu
3, Chladime kloub
4, Odvezeme k lékafi, popf. volame sanitku

4.5. POLEPTANI, POPALENI
Poskozeni kize nebo sliznic louhy (poleptani) nebo kyselinami (popaleni).

Priznaky:
Klze je popalena (kyseliny) nebo zvlastné zmydlovatéla (louhy).

Prvni pomoc:

Zamezime dalSimu kontaktu s latkou

Ddkladné omyjeme postizené misto vodou

Dale viz. Popaleniny

P¥i pozieni nevyvolavame zvraceni, snazime se danou latku naredit velkym
mnozstvim vody — dame postizenému vypit vodu

PONPE

4.6. OTRAVY
Reakce organismu na vnik jedovaté latky do téla.

Priznaky:

Podle mechanismu usuzujeme, ¢im a jak se postizeny otravil.

Rudé tvare, zaviena okna — otrava plynem

Bolesti bficha, zvraceni, neobvyklé jidlo — otrava houbami, zkazenym jidlem
Opilost — otrava alkoholem

Obluzené védomi, prazdné krabicky — otrava léky

Prvni pomoc:
1, Zamezit styku s jedovatou latkou — vyvétrat, odstranit potraviny z dosahu,...
2, U poziti jedovatych latek zkusime vyvolat zvraceni (jen pfi védomi postiZzeného)
3, Volame sanitku
4, Sledujeme Zivotni funkce, popf viz. Bezvédomi €i viz. KPR
5, ProtiSokova opatreni
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5. TERMICKA PORANENI

5.1. POPALENINY

Poranéni kGize a podkozi vlivem velkého Zaru. Organismus pak poruSenou klzi ztraci hodné
vody — riziko vzniku $oku. Cim vétsi stuper a vice procent povrchu je popaleno, tim vétsi
ohrozeni zivota. Nad 20 procent (dospéli) a nad 10 procent (déti) popaleni télesného
povrchu nastava ohrozeni zivota. (1 procento je pfiblizné veliké jako dlan postizeného)

Priznaky:
Popaleniny mohou mit tfi stupné:
1. stupen: kize je zarudla, pali
2. stupen: klze je zarudla, jsou na ni puchyre, pali
3. stupen: kGze je zCernala, zuhelnatéla, uz témeér nepali

Klze v prabéhu poranéni prochazi od prvniho stupné k vy$Sim stupriim. Tzn. k popaleninam
tretiho stupné ani dojit nemusi. Plati, Ze se stupni vyS$8imi jsou v okoli vzdy pfitomny také
stupné nizsi.

Prvni pomoc:

1, U vSech stupnu je stejna.
2, Chladime! —vodou, tak dlouho, dokud to bude poranénému pfijemné (tzn. 20 a vice
minut)
3, Pokud to Ize sejmeme hodinky, prstynky a jiné Sperky, popf. svleCeme odév nad
popalenou ¢asti téla. (nikdy to nedélame nasilim!)
4, Po chlazeni popalenou &ast sterilné kryjeme
5, Vyjimka jsou oblicej a krk, tam pouze chladime
6, Popalené prsty sterilné kryjeme kazdy zvlast- kdybychom je pfivazali k sobé, mohly
by se slepit
7, Sterilni kryti jemné pfichytime
8, Odvedeme k lékafi, popi. volame sanitku (ale to uz u bodu 2)
9, ProtiSokova opatreni
POZOR:
U malych déti (kojencu, batolat) pfi chlazeni popalenin opatrné, abychom dité celkové
nepodchladili.

5.2. OMRZLINY
Poranéni kGize podkozi vlivem velkého chladu

Priznaky:

Omrzliny mohou mit tfi stupné:
1. stupen: kuze je zarudla, bodavé pali
2. stupen: kGze je zarudla, jsou na ni bélavé puchyre
3. stupen: klze je bleda a zCernala, necitliva

Klze v prabéhu poranéni prochazi od prvniho stupné k vy$Sim stupftm. Tzn. k omrzlinam
tfetiho stupné ani dojit nemusi. Plati, Ze se stupni vy8Simi jsou v okoli vZdy pfitomny také
stupné nizsi.

Prvni pomoc:
U v8ech stupiiu je stejna.
1, Snazime se o postupné ohrati omrzlych mist — nejdfiv jdeme do teplej$i mistnosti,
pak se pomalu pfiblizujeme k topeni €i pfidavame teplotu vodé, ve které si omrzliny
ohfivame — postupné

rv  waws
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3, Odvedeme k Iékafi, popf. volame sanitku
4, ProtiSokova opatfeni

5.3. PREHRATI, UPAL, UZEH

Prehiati neboli Gpal: Celkové tepelné poSkozeni organismu. Vznika po delSim pobytu
v horkych, nevétranych mistnostech. Clovék se poti, aby se ochladil a pokud nedostava
tekutiny, dochazi k dehydrataci. Télesny termostat jiz nezvlada udrzet teplotu téla,
organismus ma malo vody na chlazeni i dalSi pochody, dochazi k problémim az kolapsu.
(vyrazné prehrati mize koncit smrti)

Uzeh: Piehrati mozku vlivem pfimého plisobeni sluneénich paprskd na hlavu — proto déti
nutime nosit na slunci €epice.

Priznaky:

Malatnost, bolest hlavy, nutkani na zvraceni nebo zvraceni.
ZvySena teplota, muze byt i okolo 40 stupnd Celsia

Klze postizeného je horka, sucha

Zrychlené povrchni dychani, zrychleny tep

P¥i dehydrataci vznika sSok!

Ztrata tekutin a soli muze vyvolat kieCe svalstva

P¥i vaznéjsich stavech muze dojit i k porucham védomi

Prvni pomoc:
1, Prerusime plsobeni tepla a slunce — vétrani, odvést do stinu, ..
2, Celkové postizeného ochlazujeme — obklady, vlazna sprcha, zabal
3, Snazime se o doplnéni tekutin — v kratkych ¢asovych mtervalech davame
postizenému napit mala mnozstvi vody, mozno v ni rozpustit malé mnozstvi soli
4, Doprovodime k Iékafi, u vaznych stavll volame sanitku

POZOR:
e Postizeny ma momentalné poruSenou termoregulaci - nechceme mu zpusobit
podchlazeni

5.4. PODCHLAZENI
Celkové podchlazeni organismu, zpusobené delSim pobytem v chladu.

Priznaky:

Na pocatku tres, ktery se méni v inavu

Ospalost, apatie az bezvédomi

Studena a bleda kuze

Zpomaleni fyzickych i psychickych funkci — pomaly tep i dech.

Prvni pomoc:
1, PreruSime pusobeni chladu — odvedeme postizeného do tepla, dame mu dalsi
vrstvu oble€eni
2, Celkové postizeného zahfivame — postupné, nejdfiv jdeme do zavétfi, pak do
chodby atd. az k topeni nebo do teplé vany
3, Muzeme podat rychly zdroj energie (teply a sladky ¢aj, ¢okoladu,...nikdy alkohol)
4, U vaznych stavi konzultujeme s Iékafem, pro bezvédomi volame sanitku!
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6. INTERNIi STAVY

6.1. DUSENI
NejCastéji se jedna o stav, kdy cizi téleso uvizne v dychacich cestach a tim znemozni
postizenému dychat. (napf. pfi Spatném spolknuti jidla).

Priznaky:
PostiZzeny se dusi, nemulze se nadechnout nebo vydechnout.

Prvni pomoc:
A, dospéli:

1, Rana mezi lopatky — mGzeme ji zopakovat az 5x, pokud nepomiize:

2, Motivujeme postizeného ke kasli, pokud nepomiize:

3, Heimlichiv hmat - ten by mél téleso vypudit z dychacich cest,

a. Stoupneme si za postizeného, obemkneme ho rukama tésné pod hrudnim
koSem

b. Jednu ruku v pést polozime pod hrudni kost postizeného

c. Provedeme trhavy pohyb k sobé a nahoru — mozno zopakovat az 5x

d. Pokud nepomiuze:

4, Volame sanitku

5, PokraCujeme s ranami mezi lopatky a motivaci kasle, dokud postiZzeny neupadne do
bezvédomi.

6, V bezvédomi se nékolika silnymi vdechy pokusime zafouknout téleso dale do
dychacich cest, do jedné z prudusek. To by nam uvolnilo druhou pradusku a
postizeny by mohl dychat, pokud nepomuize:

7, Pokrac¢ujeme v KPR az do prijezdu sanitky — viz.KPR

1. Rana mezi lopatky — viz.Dospéli

2. Kasel — viz. Dospéli

3. Veétsi déti prehneme pfes koleno a zopakujeme rany mezi lopatky, mensi déti
zvedneme za nozicky, tak aby visely hlavou dolG a zopakujeme rany mezi lopatky
Volame sanitku

Dale jako u dospélych — body 5.-7.

o s

6.1.1. ASTMATICKY ZACHVAT
Je vyvolan alergenem, zvySenou zatézi &i stresem. Dojde k zuzZeni a otoku pradusek, takze
je postizeny dusny pfi vydechu.

Priznaky:
e Postizeny nemize vydechnout
e Dycha povrchné, zrychleng, muze piskat a vrzat
o Pritézkém zachvatu muze byt postizeny cyanoticky, bledy a uzkostny

Prvni pomoc:
1, Ptame se po lécich — pokud je postizeny m4, aplikujeme je
2, Pokud je nema, volame sanitku
3, Postizeny by mél sedét v polosedé se zapfenymi koncetinami
4, Uklidriujeme
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6.1.2. HYPERVENTILACE

dychani. Muze byt vyvolana vuli nebo samovolné nastat vlivem rozruseni, strachu,...

Priznaky:

Postizeny dycha zrychlené, nechape, co se s nim déje, boji se, sam nemuze prestat. Brzy ho
zacnou brnét prsty na rukou, pozdéji i koncetiny. Bez zasahu z okoli muze upadnout do
mdlob, kde se jeho stav urovna a on se v pofadku probere.

Prvni pomoc:
1, Uklidfiujeme
2, Nechame postizeného dychat do pytliku

6.2. ANAFYLAKTICKY SOK
Nepfiméfena reakce organismu na alergen. V téle dochazi k masivni reakci, ktera muaze
vyustit mimo jiné v otoky tkani, v€etné dychacich cest.

Priznaky:

VétSinou o sobé lidé vi, zda jsou na néco nepfiméfené alergiCti a nosi u sebe i léky.
VSeobecné tento stav vypada tak, Zze postizeny zacne celkové otékat, bude mit problémy
s dychanim aZz pfestane dychat zcela, krevni ob&h bude také jevit znamky Soku.

Prvni pomoc:
1, Prevence
2, Volame sanitku
3, Pokud je postizeny u sebe ma - aplikujeme Iéky
4, Sledujeme zakladni zivotni funkce, uklidriujeme

6.3. MDLOBA
Kratkodoba ztrata védomi zplsobena nedokrvenim mozku. Vznika pfi nahlém
postaveni se, pfi dlouhém stani, pfi vyCerpani, po emoc¢nim Soku,...

Priznaky:
Clovék nahle ztrati védomi a upadne na zem. Nékdy si pfed tim muze stéZovat na zavrat,
hudeni v usich,...

Prvni pomoc:
1, Polozime Clovéka vileze na zada a zvedneme nohy

POZOR: Pokud je v bezvédomi déle nez par minut nebo jsou po probuzeni jeho funkce

rv  wawvys

sanitku a postupovat — viz.Bezvédomi.

6.4. KRECOVY STAV - EPILEPSIE
ZvySenda aktivita mozkovych bunék, ktera muze zpusobit az kieCe v celém téle. Vznika u
vyCerpanych lidi nebo u epileptik, ktefi porusi z néjakého divodu svij rezim.

Priznaky:

Pro naSe potfeby se budeme zabyvat jen velkym zachvatem. Postizeny ztrati védomi a
upadne na zem. V pocateCni kife€i muze vytrvat tak dlouho, az mu zmodraji rty. Brzy se
samovolné uvolni a zacnou kratSi kie€e. Ty po nékolika minutach samy odezni a postizeny
se probere, néjakou dobu je dezorientovany, ale do pul hodiny by se jeho stav mél upravit.
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Prvni pomoc:
1, V kreéich nebranime — ani nic nevkladame do Ust postizeného
2, Odklidime z dosahu postizeného vSechny pfedméty, o které by se mohl poranit
3, Pokud se jedna o prvni nebo dlouhotrvajici zachvat, volame sanitku

POZOR: U malych déti mohou byt kie€e vyvolany vysokou horec¢kou. V takovém
pripadé se snazime zmirnit horec¢ku — viz.Horecka.

6.5. SRDECNi PRIHODA
Reakce srdce na zménény pfivod Kysliku v krvi do srde¢niho svalu.

Priznaky:
PostiZzeny si sté€Zuje na bolesti u srdce, které mohou vystielovat do levé koncetiny, zad nebo
krku, boji se smrti, Spatné se mu dycha.

Prvni pomoc:

Volame sanitku

Postizeného posadime, snazime se, aby se co nejméné hybal

Uvolnime tésny odév — kravata, Satek, tésna bllizka &i koSile, tésné Sperky,...
Pokud ma u sebe postizeny nitroglycerinovy sprej, aplikujeme ho pod jazyk
Uklidriujeme ho, nenutime ho mluvit

Kontrolujeme stav Zivotnich funkci — popf. viz. KPR

OURWNPE

6.6. NEBEZPECNY STAV PRI CUKROVCE - DIABETU
Cukrovka je neschopnost organismu udrzovat spravnou hladinu cukru v krvi. Pokud se stane
dietni chyba nebo se diabetik pfilis vyCerpa, dochazi ke kolapsu systému.

Priznaky:
Stav pfiliS vysoké hladiny a pfili§ nizké hladiny cukru v krvi se od sebe Spatné odlisuji.
V obou pfipadech postizeny nakonec upada do bezvédomi.

Prvni pomoc:

1, Podame néco sladkého — cukr, ¢okoladu, sladké napoje — pokud mél postizeny malo
cukru, pomizeme mu tak okamzité. Pokud ma cukru hodné, trochu navic mu
neublizi.

2, Pokud je v bezvédomi — viz.Bezvédomi

3, Podle situace dopravime k Iékafi €i volame sanitku.
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7.S CiM SE MUZETE SETKAT NA TABORE

7.1. NAHLE BRISNi PRIHODY
Bfisni pfihoda mlze byt zpusobena zanétem, neprlichodnosti, viedem ¢&i jinou patologii
v dutiné bfisni.

Priznaky:

Postizeny udava bolest v bfise, bficho byva tvrdé, napnuté a bolestivé na pohmat. Mize mit
pocit nevolnosti, zvracet. Tep je zrychleny. Postizeny vyhledava polohu s pokréenyma
nohama.

Prvni pomoc:
1, Volame sanitku
2, Pomlzeme postizenému s Ulevovou polohou (na zadech, s pokréenymi koncetinami)
3, ProtiSokova opatfeni

POZOR:
¢ Nikdy nepodavame léky proti bolesti, mohly by zplsobit zakryti priznakt a tim
ztizit Iékardm rozpoznani problému.

7.2. PRUJEM
Reakce traviciho traktu na podrazdéni zanétem, zkazenymi potravinami,.... Vyskytuje se
tam, kde se nedodrzuji zakladni hygienicka pravidla nebo dojde k dietni chybé.

Priznaky:
Postizeny ma zvySené mnozstvi a tekutost stolice. Mlze byt doprovazen horeckou a bolesti
az kife€emi v bfise.

Prvni pomoc:
1, Zajistime postizenému klid
2, Dohlizime, aby prijimal dostatek tekutin — pfi prajmu hrozi odvodnéni
organismu
3, Pri déletrvajicim nebo krvavém prajmu zajistime Iékare Ci sanitku

POZOR: Prujmova onemocnéni byvaji ¢asto nakazliva. Je proto dobré zavést zvySené myti
rukou tfeba i s pouzitim desinfekce, postizenému vyhradit vlastni talife a pfibory(myt je
zvlast) a zkontrolovat potraviny. Také je velmi dulezité kontrolovat teplotu postizeného.

7.3. HORECKA
VétSinové je to snaha podpofit obranny systém organismu, ktera se télu muze vymknout
z rukou.

Priznaky:
ZvySena teplota je vrozmezi 37-38 stuprii Celsia. HoreCka je 38 a vice stupnu Celsia.
PfiCemz teplota nad 42 stupniil je jiz vazné zivot ohrozujici.

Prvni pomoc:
1, U horecky se snazime postizeného ochladit (studenymi obklady, zabaly,...)
2, Zajistujeme klid na l0zku
3, P¥i déletrvajici Ci prilis vysoké horecce volame lékare Ci sanitku
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Nakonec...cela prvni pomoc je o logice, naucte se tyto zaklady a zbytek
stavl vyresite, kdyz se nad tim zamyslite, hlavné nezpanikarit.

Hodné stésti preje autorka.
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Miadez Ceského éerveného kfize Telefon: 251 104 253
Thunovska 183/18 Fax: 251 104 267
118 04 Praha 1 Mobil: 776 177 320

Email: info@mcck.cz
Internet: www.mcck.cz
Facebook: http://www.facebook.com/mladezcck
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