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DAN BASIC LIFE SUPPORT

Kurs

Resuscytaciji

« Formularz Rejestracji Ratownikow DAN
 Poswiadczenie Zrozumienia
* Formularz Cztonkowstwa DAN
* Inne procedury administracyjne
* Przedstawienie
* Instruktor DAN i kadra
« Kandydaci na Ratownikow DAN




DAN BASIC LIFE SUPPORT

Kurs

Resuscytaciji

 Ocena bezpieczenstwa

 Podstawowe Zabiegi
Resuscytacyjne (BLS)

« Pozycja bezpieczna
« Zadlawienie
« Krwotoki

« Wstrzgs




Podstawowe
Zabiegi

Resuscytacyjne

(BLS)



Podstawowe — PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Zabiegi

Resuscytacyjne =~ =88
(BLS) a4

 Podstawowe techniki pierwszej pomocy uzywane do podtrzymania lub
przywroécenia zycia

« Zabezpieczenie ratownika
« Zawiadomienie stuzb ratowniczych
 Prowadzenie resuscytacji krgzeniowo - oddechowej (CPR)

« QOcenai podtrzymanie ABC




Zabiegi

Podstawowe NI | PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Resuscytacyjne =~ St

 Nasz organizm wymaga statego dostarczania tlenu

 Bez dostarczania tlenu nasze organy ulegna uszkodzeniu i beda
obumieraé

« BLS/CPR zapewnia:
* Droznosé drég oddechowych

« Uciskanie klatki piersiowej czasowo zastepuje samodzielng prace
serca

« Sztuczne oddychanie dostarcza powietrze (tlen) do ptuc
« Pomoc jest w drodze

* Czas jest bardzo waznym czynnikiem




Podstawowe | MHN - PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJINE (BLS)

Zabiegi

Resuscytacyjne = =

* Po zaledwie kilku minutach zaczyna obumiera¢ mézg

« CPR zapobiega uszkodzeniu waznych organéw poprzez
rozprowadzanie natlenionej krwi

« W wiekszosci przypadkédw samo CPR nie spowoduje, ze serce zacznie
pracowac prawidiowo

« Zaawansowane Zabiegi Resuscytacyjne (pogotowie) powinny by¢
wdrozone najszybciej jak to mozliwe w celu zwiekszenia szansy na
przezycie

« AED lub inne defibrylatory mogg zrestartowaé serce




Podstawowe - PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Zabiegi

Resuscytacyjne : T8
(BLS) ’

* 4 kroki, ktére maja pozytywny wplyw na zwiekszenie szans przezycia
« Woczesne zawiadomienie pogotowia

« Woczesne BLS

« Woczesna defibrylacja

« Woczesne Zaawansowane Zabiegi Resuscytacyjne

OOVe




Podstawowe PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Zabiegi

Resuscytacyjne
(BLS)

 Woczesne rozpoznanie zatrzymania krazenia lub
braku “prawidiowego oddechu” jest kluczowe

 Pogotowie powinno by¢ wezwane zaraz po
stwierdzeniu, ze poszkodowany nie oddycha w
sposo6b prawidtowy

Wykwalifikowany personel medyczny zdolny do
przeprowadzenia zaawansowanych zabiegow
resuscytacyjnych bedzie szybciej dostepny po
wczesnym wezwaniu




Podstawowe PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Zabiegi

Resuscytacyjne
(BLS)

« Wczesne rozpoczecie BLS znaczaco
zwieksza szanse przezycia

 Przywraca krazenie i dostarcza tlen do
organizmu




Podstawowe
Zabiegi

, PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Resuscytacyjne
(BLS)

« W wigkszosci przypadkow powodem zatrzymania vkﬁ _ .
oddechu jest zatrzymanie krazenia »

« Zatrzymanie krazenia czesto spowodowane jest
“Migotaniem Komér - VF”

« Zaklocenie w elektrycznym systemie serca
* Miesien sercowy drzy
* Nieprawidiowy, chaotyczny rytm

+ Defibrylacja, czyli dostarczenie wstrzasu
elektrycznego do serca jest jedynym skutecznym
sposobem na zatrzymanie nieprawidiowego rytmu

« Pogotowie moze nie przyjecha¢ wystarczajgco
wczesnie




Podstawowe PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Zabiegi

Resuscytacyjne
(BLS)

 BLS i defibrylacja moze nie restartowac
serca

* Ingerencje medyczne (jak techniki
intubacyjne) lub podanie lekéw zwieksza
szanse na powodzenie resuscytacji

 Personel mogacy wdrozy¢
zaawansowane zabiegi resuscytacyjne
nie przybedzie, jezeli pogotowie nie
bedzie zawiadomione




PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS)

Podstawowe ke =
Zabiegi 23 / =5x
Resuscytacyjne =~ S g =

(BLS) ?’ P

#
=

« Obawa przed:
* Nieperfekcyjnym dzialaniem lub popetnieniem biedu
 Odpowiedzialnoscig prawng
« Zakazeniem

« Pogorszenie stanu poszkodowanego

* Niewielki btad podczas udzielania pomocy, jest
zdecydowanie lepszy niz nieudzielenie pomocy w ogoéle

 Nieudana préba ratowania

 Ratownik czesto nie ma wptywu na to, czy jego zabiegi
przywroéca poszkodowanego do zycia

 Osoba, ktéra nie ma oznak zycia jest w najgorszym
mozliwym stanie i ratownik nie moze swoim dzialaniem w

zaden sposoéb tego stanu pogorszy¢




Zagrozenia i

- ryzyko zakazenia:
_’ Ocena
bezpieczenstwa

NEUROPE
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Zagrozenia i . ZAGROZEN'A | RYZYKO ZAKAZEN'A
ryzyko

zakazenia

Przed podejsciem do osoby poszkodowanej:
« Zabezpiecz siebie
 Rekawiczki
« Maska resuscytacyjna lub chusta
* Inne

 Upewnij sie, ze nie ma zadnego
niebezpieczenstwa

* Elektrycznosc¢
e Gaz
« Ruch samochodoéw

* |nne




Zagrozenia i \ ZAGROZEN'A | RYZYKO ZAKAZEN'A

ryzyko
zakazenia

« Wirusowe zapalenie watroby typ B
 Wirusowe zapalenie watroby typ C
* Gruzlica

« HIV-AIDS

* Ryzyko zakazenia jest minimalne, ale
wystepuje

« Kontakt z krwig w przypadku krwotokow

« Kontakt z plwocing, wydzieling z nosa lub
wymiocinami podczas prowadzenia
sztucznego oddychania




Zagrozenia i \ ZAGROZEN'A | RYZYKO ZAKAZEN'A
ryzyko

zakazenia

« Unika¢ kontaktu z krwig i innymi wydzielinami
« Uzywac zabezpieczen
 Rekawiczek

 Barier do sztucznego oddychania jak chusty
czy maski resuscytacyjne

« Ochrony oczu
 Umyé¢ rece niezwtocznie po udzieleniu pomocy

 Po uzyciu wyczyscic¢ sprzet pierwszej pomocy
taki jak maski (poza sprzetem jednorazowym)

«  Wyrzuci¢ wszystkie jednorazowe produkty

« worek na odpadki medyczne




Zagrozenia i A ZAGROZENIA | RYZYKO ZAKAZENIA

ryzyko . .
zakazenia , Rekawiczki

18/76

 Sprawdz przed uzyciem

* Unikaj kontaktu z krwig przy zdejmowaniu




Zagrozenia i
ryzyko

zakazenia

Zal

ZAGROZENIA | RYZYKO ZAKAZENIA

ety
Zmniejsza ryzyko zakazenia

Umozliwia wentylacje zaréwno
przez usta, jak i nos

Pozwala na wzbogacenie
powietrza w tlen

et
RSN
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Sesja Rozwoju
Umiejetnosci



SESJA ROZWOJU UMIEJETNOSCI PRZEGLAD

Sesja Rozwoju

Umiejetnosci
Przeglad

Pamietaj Z-Z-Z-7

« /- Zatrzymaj sie

« Z-—Zapoznaj sie z sytuacja

« Z - Zabezpiecz apteczke, AED i zestaw tlenowy

« Z-—Zabezpiecz si¢




Podstawowe
Zabiegi
Resuscytacyjne
(BLS) |

podtrzymywanie




Podstawowe

Zabieg ¥} o ~ PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS) |

Resuscytacyjne ,
(BLS)i _ PODTRZYMYWANIE ABC
KE%rzymywanle : u?:» -

« Airway — Drogi oddechowe

« Otwarcie/udroznienje drégg oddechowych zapewnia, ze
powietrze (tlen) moze dostaé sie do pfuc

* Breathing - Oddychanie
« Oddychanie i transportowanie powietrza do ptuc

« Tlen (sktadnik powietrza) dostaje si¢ do krwioobiegu poprzez
pecherzyki ptucne

 Dwutlenek wegla jest usuwany z krwi poprzez ptuca i
wydychane powietrze

« Circulation - Krazenie

« Serce rozprowadza natleniong krew po calym organizmie
poprzez naczynia krwionosne

» Tlen jest dostarczany do komorek organizmu

 Dwutlenek wegla jest usuwany z komérek i transportowany
przez krew z powrotem do ptuc




Podstawowe
Zabiegi

PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE (BLS) |
PODTRZYMYWANIE ABC

Resuscytacyjne
(BLS) i
podtrzymywanie
ABC

s L e

Airway and Respiratory System
Trachea

Alveoli h .

. Ascending Aorta

Pulmonary
Capillaries

Bronchioles

Left Atrium &

Ventricle
Arterial Side of Heart

Right Atrium &
Ventricle

Venous Side of Heart

Descending
Aorta

Lung
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Podejsc
Drogi oddechowe
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\ PODEJSCIE - DROGI ODDECHOWE

\
\

.
Podejscie % B y
Drogi -

oddechowe

 Po sprawdzeniu, ze miejsce jest bezpieczne
sprawdz stan swiadomosci:

 Powiedz swoje imie¢, ze jestes
przeszkolony i mozesz pomoc

* Lekko potrzasnij ramieniem i glosno
zapytaj “czy wszystko w porzadku?”




Podejscie ! PODEJSCIE - DROGI ODDECHOWE
oD(;%?alchowe

Jezeli reaguje:

 Pozostaw poszkodowanego w pozycji, w ktérej go zastates, jezeli nie
zagraza mu zadne niebezpieczenstwo

« Sprobuj dowiedziec sie, co jest nie w porzadku z poszkodowanym i
wezwij pomoc, jezeli trzeba

 Oceniaj regularnie stan poszkodowanego




Podejscie . PODEJSCIE - DROGI ODDECHOWE

Drogi

oddechowe

Jezeli nie reaguje:
« Zawotaj po pomoc

* Popros osobe postronng, zeby zostata

* Jezeli jestes sam, gtosno krzyknij i sprobuj =
zwrocic na siebie uwage |

R —

* Przewrdéc¢ poszkodowanego na plecy i udroznij
jego drogi oddechowe



Podejécie S =~ PODEJSCIE - DROGI ODDECHOWE

Drogi

oddechowe




Oddycha
prawidtowo?




ODDYCHA PRAWIDLOWO?

prawidtowo?

« Utrzymujac drozne drogi oddechowe sprawdz nie diuzej niz przez 10
sekund czy widzisz, styszysz lub czujesz prawidiowy oddech




Y~ ODDYCHA PRAWIDLOWO?
Oddycha ;

prawidtowo?

Jezeli oddycha prawidtowo:
« Utéz go w pozyciji bezpiecznej
« Wyslij kogos lub sam idz po pomoc / zawiadom pogotowie

* Regularnie sprawdzaj sie czy poszkodowany oddycha prawidiowo




£ . ODDYCHA PRAWIDLOWO?
Oddycha L

prawidtowo?

Jezeli nie oddycha prawidtowo:

« Wyslij kogos, zeby zadzwonit po pogotowie i przyniést AED, jezeli
dostepne

« Jezeli jestes sam, zostaw poszkodowanego i zawiadom stuzby
ratunkowe; wréé i

 Rozpocznij uciskanie klatki piersiowej




Krazenie
Uciskanie klatki
plersiowe]




S S ..~ KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR
klatki _ . . . . .

Siorsiowe; l Uciskanie klatki piersiowej

CPR -

35/76

Pozycja:




HoM S S o KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR
klatki /

pigtrsliowej '

CPR

Gtebokos¢ i czestotliwos¢:

* Przynajmniej 5cm (ale nie wiecej niz 6cm)

« 30 ucisnieé¢

 Po kazdym ucisnieciu, zwolnij catkowicie ucisk na klatke piersiowa

« Czestotliwos¢ 100/minute (ale nie wiecej jak 120 razy na minute)




Krazenie

KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR

Uciskanie -
klatki —
piersiowej |
CPR . ;

* Udroznij drogi oddechowe

« Zacisnij nos poszkodowanego

 Umies¢ usta dokota ust poszkodowanego




Drame S~ KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR

klatki

piersiowej
CPR

 Podaj dwa efektywne sztuczne oddechy:
« Wdmuchuj powietrze powoli
 Obserwuj unoszenie sie klatki piersiowej
«  Wdmuchuj przez okoto 1 sekunde

 Poczekaj na opadniecie klatki piersiowej,
zanim dasz kolejny oddech

 Dwa ratowniczne wdechy nie powinny trwaé¢
razem dtuzej niz 5 sekund




Krazenie
Uciskanie
klatki

KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR

piersiowej
CPR

s L e

* Niezwlocznie przenies rece do miejsca
uciskania na klatce piersiowej

« Kontynuuj CPR w stosunku 30:2




Unekante s %~ KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR
klatki

pigtrsliowej 3

CPR

« Klatka nie unosi sie
* Poszukaj i usun blokady w drogach oddechowych
* Odchylenie glowy / Uniesienie podbrédka
* Nie wiecej niz 2 préoby wdechéw
 Regurgitacja — Rozdecie zolgdka
« Wyparcie tresci zotadka

« Zbyt silne lub dtugie ratownicze oddechy




Krazenie

ORI P =~ KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR

piersiowej

Nie pomyl nieregularnych, gwaltownych zaczerpnie¢ powietrza z
prawidiowym oddechem

Jezeli jest wiecej niz 1 ratownik

« Aby unikngé wyczerpania, zamieniajcie sie¢ co 2 minuty w
prowadzeniu CPR

 Przerwa powinna by¢ mozliwe najkrétsza
Ofiary utoniecia

« 5 wstepnych ratowniczych oddechéw

« CPR przez 1 minute

 ldz wezwaé pomoc
Jedynie uciskanie klatki piersiowej?

Kiedy przerwa¢ CPR?




Krazenie
Uciskanie
klatki
piersiowej
CPR




Drame 2\ .~ KRAZENIE - UCISKANIE KLATKI PIERSIOWEJ - CPR
Klatki |

piersiowej
CPR

Zwieksza stezenie tlenu z 16% do:
« 50% z maska resuscytacyjna
« 100% z MTV lub BVM

« Szczegolnie zalecane w wypadkach
nurkowych i utonieciach

 Dostepne...
* nabasenach
W bazach nurkowych
« w karetkach pogotowia

 Musisz byé¢ przeszkolony do uzywania
tlenu




Defibrylacja
Lekarstwa




DEFIBRYLACJA - LEKARSTWA

Defibrylacja

Lekarstwa

 Uzycie AED zdecydowanie zwieksza szanse na
przezycie Naglego Zatrzymania Krazenia

« Jezeli AED jest dostepne, przynies je niezwtocznie po
stwierdzeniu, ze poszkodowany nie oddycha
prawidiowo

« Bardzo istotne jest, zeby dostarczy¢ wstrzas
najszybciej, jak to mozliwe

* Musisz by¢ przeszkolony do uzywania AED

R 4




DEFIBRYLACJA - LEKARSTWA

Defibrylacja

Lekarstwa

 Popros kogos, zeby na zewnatrz oczekiwatl na pogotowie i
przyprowadzit ratownikéw do miejsca zdarzenia

 Bardzo istotne jest, aby osoba zawiadamiajgca pogotowie byta
precyzyjna

 Co sie stato?
« Stan poszkodowanego: Nie oddycha...
 lle poszkodowanych osob
« Jaka pomoc jest udzielana

e Gdzie?




Sesja Rozwoju
Umiejetnosci




Sesja Rozwoju | St -+ SESJA ROZWOJU UMIEJETNOSCI PRZEGLAD

Umiejetnosci

Przeglad

* Upewnij sie, ze ty, poszkodowany i
pozostate osoby sa bezpieczne.

 Niereaguje?
- Zawolaj o pomoc
* Udroznij drogi oddechowe
* Nie oddycha normalnie
« Zawiadom pogotowie
« 30 ucisniec€ klatki piersiowej

« 2ratownicze oddechy /30
ucisnieé




SesiaRozwoju  [ENECHR SESJA ROZWOJU UMIEJETNOSCI PRZEGLAD

Umiejetnosci

Przeglad

Gdy poszkodowany nie reaguje.

« Zawotaj o pomoc

Gdy poszkodowany nie oddycha prawidiowo.

+  Wyslij kogos lub idz sam po AED i zawiadom pogotowie

« Prowadz resuscytacje w cyklu 30:2 az do podigczenia AED

+ Podiacz elektrody defibrylarora

 Pozwdl by AED przeanalizowato rytm serca

* Nie dotykaj poszkodowanego.

Jesli wstrzas jest zalecany: postepuj zgodnie z komendami AED

*  Wizualnie i dotykiem sprawdz, czy na pewno nie masz
kontaktu z poszkodowanym.

 Powiedz "Ja nie dotykam, ty nie dotykasz, nikt nie dotyka"
Wywotaj wstrzgs

 Prowadz resuscytacje w cyklu 30:2 przez 2 minuty

« Kontynuuj postepujac zgodnie poleceniami AED

Jesli szok nie jest wymagany:

. Kontlnuuj resuscytacje w cyklu 30:2 do momenty, gdy ]
posz cl)d_owany zacznie poruszac sie, otwiera¢ oczy i oddychac¢
normalnie

« Kontynuuj zgodnie z poleceniami AED




Pozycja
bezpieczna




POZYCJA BEZPIECZNA

Pozycja

bezpieczna

W przypadku nieprzytomnego i oddychajgcego poszkodowanego

* Utrzymuje droznosé¢ drég oddechowych




POZYCJA BEZPIECZNA

Pozycja

bezpieczna




Sesja Rozwoju
Umiejetnosci




Sesja Rozwoju ‘

Umiejetnosci
Przeglad

« Kleknij na wysokosci pasa poszkodowanego
« Utéz prosto poszkodowanego

« Blizsza reka pod katem prostym do ciala
poszkodowanego nad gitowa

« Dilon skierowana do goéry
- Dalsza reka na krzyz przez klatke piersiowa

* Przytrzymuj dton poszkodowanego przy
jego policzku

 Zlap dalsza noge ponizej kolana i pociagnij ja
do gory, potem do siebie

« Stopa powinna by¢ caly czas na ziemi
* Osoba przewroci sie w strone ratownika
« Ustabilizuj poszkodowanego

 Nogi — Gtowa - Rece




1ata obce
blokujace drogi
oddechowe




FELICIXD CIALA OBCE BLOKUJACE DROGI ODDECHOWE

blokujace

drogi
oddechowe

 Mozliwe blokady
« Jezyk: Odchylenie glowy — Uniesienie podbrodka
- Blokada przez ciata obce
 Wymioty lub krew (regurgitacja lub uraz)
« Jedzenie

* Wiekszos¢ przypadkéw zadlawienia ma zwigzek z
jedzeniem




e Gl CIALA OBCE BLOKUJACE DROGI ODDECHOWE

blokujace

drogi
oddechowe

Lekka blokada drég oddechowych BE=
* Moze méwic

« Kaszle

« Oddycha

- Lapie sie za szyje




FELICIXD CIALA OBCE BLOKUJACE DROGI ODDECHOWE

blokujace

drogi
oddechowe

Powazna blokada drég oddechowych
* Nie moze méwié
* Moze sking¢ gtowg po pytaniu “czy sie zadtawites”
« Slaby, nieskuteczny kaszel
* Nie moze oddycha¢
 Rzesisty oddech
 Nieme proby odkaszlniecia
« Traci przytomnosé/nieprzytomny

« Lapie sie za szyje




e Gl CIALA OBCE BLOKUJACE DROGI ODDECHOWE

blokujace

drogi
oddechowe

Lekka blokada drég oddechowych
« Zache¢ do odkaszlniecia
Powazna blokada drég oddechowych — Nieprzytomny

« Rozpocznij CPR




Ciata obce CIALA OBCE BLOKUJACE DROGI ODDECHOWE

blokujace

drogi
oddechowe

Powazna blokada drég oddechowych - Przytomny
5 uderzen w plecy

« 5 uciskow na zotadek




Sesja Rozwoju
Umiejetnosci




Sesja Rozwoju SESJA ROZWOJU UMIEJETNOSCI PRZEGLAD

Umiejetnosci
Przeglad

 Lekka blokada drog oddechowych

« Zache¢ do odkaszlniecia
 Powazna blokada drég oddechowych
* Nieprzytomny
* Rozpocznij CPR
* Przytomny
« 5 uderzen w plecy

« Jezeli uderzenia nie pomogii..
ucisnie¢ brzucha

EREaRa




Kontrola
krwotokow
zewnetrznych




krwotokow

e B | KONTROLA KRWOTOKOW ZEWNETRZNYCH

zewnetrznych

« Dorosta osoba ma okoto 5-6 litrow krwi w sowim organizmie

Wiekszos¢ krwawien zostanie zatamowana przez naturalne
mechanizmy obronne i proces krzepniecia

« Zakonczenia naczyn krwionosnych zweza sie, aby spowolnic¢
wyptyw krwi

* Plytki krwi stworzg sztucznag tame, ktéra zredukuje lub zatrzyma
przeptyw krwi

« Zmniejszona ilos¢ krwi = zmniejszony transport tlenu do tkanek




Kontrola P52 | KONTROLA KRWOTOKOW ZEWNETRZNYCH

krwotokow

zewnetrznych

Duze krwotoki wymagaja udzielenia
pierwszej pomocy

« Zastosuj bezposredni ucisk na
rane poprzez sterylny opatrunek

« Unies konczyne, zeby zmniejszy¢
cisnienie krwi

« Zabezpiecz opatrunek bandazem




Kentrola N3} | KONTROLA KRWOTOKOW ZEWNETRZNYCH

krwotokow

zewnetrznych §

« Jezeli krwawienie nie ustato i krew przesigka
przez pierwszy opatrunek, przytéz na niego
kolejny i obandazuj go

« Zostan z poszkodowanym i uspokajaj go
« Unieruchom konczyne z rang
 Kontroluj ABC i lecz wstrzas, jezeli to konieczne

« Zadzwon po pogotowie, jezeli to konieczne




Sesja Rozwoju
Umiejetnosci



SRICSYSTIER 5 | SESJA ROZWOJU UMIEJETNOSCI PRZEGLAD

Umiejetnosci
Przeglad

« Pamietaj Z-Z-Z-Z

« Obejrzyj i ocen rane

« Zastosuj bezposredni ucisk
« Uzyj sterylnego opatrunku
* Unies zranione miejsce

- Zabandazuj rane

« Jezeli konieczne, uzyj punktow
uciskowych







WSTRZAS

Wstrzas

Niewystarczajacy przeptyw krwi i dostarczanie tlenu dla natlenienia
tkanek/organow

*  Krwotok wewnetrzny lub zewnetrzny

« Utrata ptynéw: oparzenie, wymioty, biegunka
 Problemy z sercem

 Uraz rdzenia kregowego

« Alergie

« Zakazenie




WSTRZAS

Wstrzas

« Zaniepokojenie
 Lek

« Szybki, ptytki oddech
« Szybki, staby puls

* Wilgotna, zimna skora

Blade lub sine zabarwienie
skory

Drzenie
Pragnienie

Zawroty gtowy, nudnosci,
wymioty

Niskie cisnienie krwi




WSTRZAS

Wstrzas

« Utrzymuj ABC
« Zawiadom pogotowie
« Zabezpiecz krwotoki

« Potéz osobe, unies jej nogi (20-25 cm)
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 Podajtlen

« Utrzymuj normalng temperature ciata




WSTRZAS

Wstrzas




Sesja Rozwoju
Umiejetnosci




Sesja Rozwoju

Umiejetnosci
Przeglad

 Kontroluj ABC

« Zawiadom pogotowie

* Potéz poszkodowanego na ziemi
* Unies jego nogi

« Zabezpiecz krwotoki
 Podajtlen

 Utrzymuj normalng temperature




PODSUMOWANIE KURSU
Em, ; .. BLS Podsumowanie kursu

Podsumowanie

/6/76

 Ocena bezpieczenstwa

« Podstawowe Zabieqi
Resuscytacyjne (BLS)

« Pozycja bezpieczna
« Zadtawienie
 Krwotoki

« Wstrzgs




