IV. PIERWSZA POMOC

» obrzek lub deformacja w przebiegu kregostupa;

- dretwienie lub brak czucia na tutowiu ponizej poziomu ztamania, wiotkzz:
konczyn, brak mozliwosci wykonania ruchow;

- wolna akcja serca (ponizej 50 uderzen na minute);

« trudnosci w oddychaniu (uszkodzenie rdzenia kregowego moze powodcy.z:
porazenie mie$ni miedzyzebrowych lub przepony);

- uszkodzenie zwieraczy — mimowolne oddanie moczu i stolca;

s goraca i sucha skora.

Postepowanie
w przypadku Postepowanie w przypadku urazu kregostupa
urazu kregostupa « Wezwij pomoc.
- Dokonaj podstawowej oceny stanu poszkodowanego oraz mechanizméw zzz-

rzenia.

- Nie przemieszczaj poszkodowanego, u ktdrego mecg::
dnjé¢ do uszkodzenia kregostupa. Ruch mégtby dop~z -
wadzi¢ do przemieszczenia sie fragmentéw odtamz ..
co mogtoby zwiekszy¢ stopien uszkodzenia rdzer =
kregowego. Przemiesci¢ takg osobe mozna, tylko jes.
brak u niej podstawowych oznak zycia lub istnieje n =-
bezpieczenstwo w miejscu, w ktérym znajduje.

= Unieruchom odcinek szyjny kregostupa (np. wtasny—
kolanami, watkami wykonanymi z odziezy).

Reczna stabilizacja odcinka szyjnego kregostu-  * Zabezpiecz poszkodowanego termicznie i przez ca:.

pa oraz zaktadanie kotnierza ortopedycznego czas kontroluj jego funkcje zyciowe.

Transport poszkodowanego

«+ W sytuacji koniecznoéci transportu poszkodowanego utdz go na twardym pcz-
tozu, np. deskach, skrzydtach drzwiowych, lub przenie$ przy pomocy kilx .
osob — przynajmniej czterech. Jednak jesli istnieje taka konieczno$¢, a r =
dysponujemy sprzetem, mozna przenie$¢ poszkodowanego na prowizorycz-
nych noszach wykonanych z dostepnych materiatéw (np. fragmentéw drze..
owinietych kocem, ubraniami).

- Najlepiej przenosi¢ poszkodowanego w bezpieczne miejsce w kilka osdb. Jec-
na z nich powinna kierowac akcjg i wskazac, gdzie przetransportowac poszke-
dowanego, biorac pod uwage jego stan i obrazenia. Jeéli sytuacja tego w,-
maga, nalezy stabilizowac odcinek szyjny kregostupa osoby poszkodowane.
mozliwie jak najmniej zmieniac jej pozycije.

« Okolice ledzwi, kolan i kostek wypetnij miex-
kimi tkaninami, a wzdtuz tutowia w celu stz-
bilizacji utéz zrolowane koce, kurtki lub inns
przedmioty dostepne w miejscu zdarzenia.

 Najbezpieczniejsza do przenoszenia poszkc-
dowanego jest deska ortopedyczna. Transpor-
tu poszkodowanego na desce ortopedyczre.
powinny dokonywac specjalistyczne stuzby.

Prowizoryczne nosze
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ktadanie poszkodowane

Urazy kostno-sta

Jktad kostno-stawowy
systemem potaczonyct
dem mie$niowym nads
~ie ruchdw zaleznych ¢
2k. 10 kg.

Urazy kostno-stawow
skrecenia), ale zawsze-
cza ryzyko pogtebienia

Ztamania

Ztamanie kosci nastep:
nej, wystepujgcego na.
manej kosci z otoczenis
- ztamanie otwarte —

ktére moga byc¢ widot
- ztamanie zamkniete

je uszkodzenie kosci |

Skrecenie jest najcz
Polega na uszkodzeni
gwattowne rozciggnieg
narastajacy bol. Skrec
wego, kolana, nadgars

Zwichnigcie to powa
w ktorym powierzchnis
dtracity ze sobg konta
aub naderwania torebk
zwichniecia obejmuje
wy, stawy paliczkowe.
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