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1. O6mue TpedoBanus

1.1. Hacrosmas WHCTpyKIMS @O OKa3aHWI IIE€PBOM NOMOIIM IpH
HECUaCTHBIX cinydasx pazpadotana aigs MAJIOVY B cootBetcTBUU ¢ DenepanbHbIM
3akoHOM OT 21.11.2011r Ne 323-®3 «OO0 ocHOBax OXpaHbl 3J0POBbs IPAXKIAH B
Poccuniickoit ®enepauuun» B pepakuuu oT 10 ampens 2022 roma, Ilpukazom
Mumnsznpasconpasutus Poccun ot 04.05.2012r Ne 4770 «OO6 yTBepkACHUU
NEPEYHS] COCTOSIHMM, NPH KOTOPBIX OKAa3bIBAETCS IEpBas MOMOILb, U IMEPEUYHS
MEPOIPUATUHI MO0 OKa3aHUIO EPBOM MOMOIIN» C U3MEHEHUIMH Ha 7 HoA0ps 2012
rojia, ¢ yudeToM MaTepHaioB YUeOHOro MmocoOus st Jull, 0Os3aHHBIX U (UJIN)
UMEIOIIMX TMpaBO  OKa3plBaTh IepByro mnomomb «llepas  momoiiby,
pexomeHgoBaHHOTO KOOpAMHAIIMOHHBIM COBETOM MO 00JacTH 00pa30BaHMS
«30paBOOXpaHEHHME M  MEAULMHCKUE HAyKW» Ui HUCIOJb30BAHUS B
oOpa3oBaTelbHBIX yupexaeHusx, [lucemom MunuctepcrBa 3npaBooxpaHeHus: Ne
16-2/1/2-4677 ot 30.05.2019r.

1.2. JlanHasg UHCTPYKLHMS MO OKA3aHUIO NEPBOM MOMOILIM COCTABJIEHA AJIS
u3ydeHus Bcemu corpyaunkamu MAJIOY npueMoB u cioco60B 0OKka3aHus MepBoOi
NOMOIIM MPU OTCYTCTBUU CO3HAHUS y MOCTPAJABIINX, OCTAHOBKE IBIXaHUS U
KPOBOOOpAILIEHUS, HAPYIICHUU TMPOXOAUMOCTH JbIXaTENbHBIX IyTEH, TpU
HapyKHbIX KpPOBOTEUYEHHUSX M TpaBMax Tejla, OXKOrax, I[EperpeBaHud U
NEPEOXIIAKICHNUN, OTPABIECHUU.

1.3. IlepBas momoiib /10 OKa3aHUS MEIUIIMHCKOW MOMOIIM OKa3bIBACTCS
IIPU HECYACTHBIX CIlIydasX, TpaBMax, OTPABICHUAX M JPYTUX COCTOSHUAX H
3a00JIeBaHUAX, YTPOKAIOIMIMX HMX JKU3HU U 3J0POBBIO, JIMLAMH, OO0S3aHHBIMU
OKa3bIBaTh MEPBYIO MOMOUIb B COOTBETCTBUU C (efepaibHbIM 3aKOHOM HIIU CO
CIIEHMAJIBHBIM ITPABWJIOM M UMEIOIMMH COOTBETCTBYIOIIYIO MOATOTOBKY.

1.4. Hacrosdmendn HHCTPYKIMEW MO OKA3aHUIO II€PBOM MMOMOIIH IIpU
HECYACTHBIX  CIy4YasX CJeIyeT pYyKOBOACTBOBaTbCA B  JETCKOM IIpHU
HEMOCPEJACTBEHHOM OKa3aHMU TOMOIIM oOydarouuMcesi (BOCIUMTAHHUKAM) U
pabOTHUKAM NPY BOBHUKHOBEHWH HECYACTHOI'O CIIy4asl.

1.5. Ilpu HecuaCTHOM cily4ae CJIEAyET OKas3aTh IMEPBYI IOMOIIb



MOCTPaJaBIIEMy COIJIACHO HWHCTPYKLHH, BBI3BaTh HAa MECTO IPOUCIIECTBUS
MeauuuHckoro padotauka MAJIOVY wnm, ecnu 370 HE MOBJIEYET AAJbHEHUIIEro
TPaBMHUPOBAHUS OpPraHOB M TKAaHEH, TPaHCIOPTUPOBATh MOCTPAJaBIIETO B
MEIUIMHCKUM TYHKT, TPU HEOOXOJMMOCTH BBI3BATh «CKOPYIO MEIUIIMHCKYIO
MOMOIIIBY» (JOCTAaBUTh MOCTPAJIABIIETO B MEAUITUHCKOE YUPEIKIICHHE).

1.6. IlepByro moMolIb MOTEPIEBIIEMY HEOOXOJIUMO OKa3bIBaTh O]
PYKOBOJICTBOM OJTHOTO YEJIOBEKAa, TaK KaK Pa3IMYHbIE COBETHI OKPY>KAIOIIUX,
CyeTa, CIIOpbl U PACTEPSIHHOCTh MOTYT IMIPUBECTH K TTOTEPE APArOIEHHOTO0 BPEMEHH.
B TOXe BpeMsi BBI30B CKOPOUW MEIUIIMHCKON MOMOIIM WJIH, €CJIH 3TO BO3MOXKHO,
JIOCTaBKa MOTEPIEBIIETO B MEAUIIMHCKOE YUPEIKICHHUE TOJDKHBI OCYIIECTBIISITHCS
HEMEIJICHHO.

1.7. Kaxnapiii paOOTHUK JOJDKEH W3YYUTh HACTOSIIYHO MHCTPYKIIHUIO IO
oxpaHe TpyJa, ObITh OOyYeH OKa3aHWIO TEPBON TOMOIIH, a B OMPEIACIICHHBIX
MOMEILEHUSX IIKOJIbI, IETCKOTO cajia WJIM UHOM OpraHu3aliy 10JKHA HAXOUThCS
MEJIMIIMHCKAs anTeuka, yKOMIUIEKTOBaHHas coryacHo nepeunio ([Ipunoxenue 1).

1.8. Oka3zpIBaroIUi IEPBYIO TOMOIIb TOJKEH 3HATD:

— OCHOBBI OKa3aHUs MEPBOM MOMOIIM MOCTPAJABIIEMY;

— MOpU3HAKA (CUMITOMBI) TOBPEKICHUM >KU3HEHHO BaKHBIX OPraHOB
OpraHu3Ma;

— IIpaBuUiIa, COCOOBI ¥ MPUEMbI OKa3aHHS TIEPBOI TTOMOIIH B 3aBUCUMOCTH
OT KaXKJI0W KOHKPETHOW CUTYAI1U;

— BCE BO3MOXHBIE CTIOCOOBI IEPEMEILEHUS TOCTPAIaBILIETO.

1.9. Oka3spIBaronuii epBYIO MOMOIIH JTOJKEH OBITh 00YUYEeH:

— ONpPEAETICHUIO COCTOSAHUS MOCTPAJABIIETO, BBHIMOIHEHUIO JUATHOCTUKU
BHJIa U OCOOCHHOCTEH mopakeHus (TpaBMBbI), TOA0OPY BUAA TpeOyeMou mepBoOi
MTOMOIIH, TIOPSZIKY TIPOBEICHUS HEOOXOANMBIX JCHCTBUMH;

— NpaBWIbHOMY  BBIIOJHEHUIO BCEro  KOMIUIEKCA  DKCTPEHHOM
pEaHUMAIMOHHON TOMOIIM, BBIMOJHEHUIO KOHTPOJS HaJ 3()PEKTUBHOCTHIO W,
€CJIM 3TO HE0OXOAMMO, KOPPEKTUPOBKE PEAHMMAIMOHHBIX JEUCTBUM, YUUTHIBAS

COCTOAHHC ITOCTPAAaBIICT O,



— OCTaHOBKC KPOBOTCUCHUA ITYTEM HAJIOKCHUA KI'yTa, AaBAINIUX IMOBA30K U

— HaJIO)KEHUIO TOBSI30K, KOCBIHOK, TPAHCIOPTHBIX IIUH MPHU MepeaoMax
KOCTEM, BBIBUXAX, TSIKEIBIX YITHOaX;

— OKa3aHUIO TIOMOINM B CIydae MOPaKEHHUsS SJIEKTPUUECKUM TOKOM, B
Clly4ae TeIJIOBOTO, COJTHEYHOTO y/1apa U OCTPBIX OTPABJICHUN;

— MPUMEHEHUIO TOJPYYHBIX CPEJCTB OKa3aHUsl TMEPBOM MOMOIIHM, IS
nepeHoca, Norpy3ku, TpPaHCTIOPTUPOBKHU MTOCTPAIABIIIETO;

— IMMOJIb30BAHUIO AIITEYKOW NIEPBOM ITOMOIIIH.

2. TlonsTue mepBOM MOMOIIM U TEPEUYEHb COCTOSHUM, MPU KOTOPBIX
OKa3bIBACTCS

2.1. TlepBas moMoOIIs OMNpenenaseTcs KaKk KOMIUIEKC MEpPOINPHUSITUMA,
HaIlpaBJIEHHBIX HA TMOJICP’KAHKE KU3HU U 3710POBbS, OKa3bIBAEMBIX /10 OKa3aHHS
MEIMLIHUHCKON TMOMOIIM MOCTPaJaBIIMM MPHU HECYACTHBIX ClIy4asix, TpaBMaXx,
OTpaBJICHUSAX U JPYTUX COCTOSHUSIX U 3a00JIEBAaHUSIX, YTPOKAIOMINX UX KUZHU U
3I0POBBIO, YYACTHUKAMHU OKAa3aHUSI TIEPBOI MTOMOIIIH.

2.2. llenp oOka3aHuWsg TIEpBOM TMOMOIIM — YCTPaHEHUE SBIICHH,
yIrpOKaIoLIMX JKU3HU, a TAK)KE — B IPEAYNPEKICHUN JATbHENIINX TOBPEKACHUN
Y BO3MOXHBIX OCJIOKHEHHUM.

2.3. Ileppas moOMOIIb OKa3bIBACTCS IIPU CIEAYIOMIUX COCTOSHUSIX
MOCTPaaBIINX:

1. OTcyTrcTBHE CO3HAHUA.

2. OcTaHOBKa JbIXaHUA U (WJIH) OCTAHOBKA KPOBOOOPAIIICHHS.

3. Hapymienne npoxoauMOCTH bIXaTeNbHBIX MyTed WHOPOIHBIM TEJIOM U
MHBIE YTPOKAIOILIME KU3HU U 3[I0POBbIO HAPYILICHUS JIbIXaHHUSI.

4. Hapy>KHble KDOBOTEUEHHUSI.

5. TpaBmbl, paHEHHUS U TOpAXKEHUS, BHI3BAHHBIE MEXAHUYECKHMHU,
XUMUYECKUMU, DJICKTPUUECKUMH, TEPMHUUYECKUMHU MOpaXarolmuMH (akTopamu,
BO3JECHCTBUEM U3IIYYECHHS.

6. OTpaBiicHUS.



7. YKyCBbI WU YKQJIMBAHUS SITOBUTHIX )KUBOTHBIX.

8. Cy1OpOXXHBIN MPUCTYII, COMPOBOXKIAIONIUNACS OTEPEN COZHAHUSI.

9. OcTpble NCUXOJIOTUYECKUE PEaKIMU Ha CTpecC.

2.4. CoTpyaHUKH JETCKOrO caja, HE HWMEIOIMHNE MEIUIHUHCKOTrO
o0pa3zoBaHusl, HE UMEIOT MPaBa Ha OKa3aHUE MEIUIIMHCKON TTOMOIIIH.

3. HeoOxonuMble MeponpusATUA MO OKa3aHUIO MEPBON MOMOIIH

3.1. Oka3splBaTh NEPBYIO TMOMOIIb HEOOXOJAMMO B COOTBETCTBUH C
YHUBEpCATIbHBIM aJITOPUTMOM OKa3aHUs NEPBOM MOMOIIIHN:

1. Ouenka 0O0CTaHOBKU U YCTPAHEHHE YTPOKAIOMINX (PAKTOPOB.

2. Onpenenenue Hanuyusl CO3HAHUA y NocTpagasiiero. Ecim co3HaHue
€CTb, TO MEPEXOJIUM K IMMYHKTY 3, €CIIK HET — K MYHKTY 7.

3. BoccTraHoBI€HHE MPOXOJUMOCTH JbIXaTEIbHBIX MYTEH U ONpeaeICHUE
Hau4us Ibixanus. Eciou IbIXaHust HET, TO MEPEXOAUM K IMYHKTY 4, €CJIM eCTh — K
MYHKTY ©.

4. BbI30B cCKOpoi MeaUUIMHCKON oMoty 1o Homepy 03 (103 unu 112).

5. IlpoBenenue cepAcdYHO-JIETOYHOM peaHuMauuu. Eciaum mnossuimucey
IPU3HAKYU KU3HU, TO EPEXOJUM K IYHKTY O.

6. [lonnepxaHue NPOXOAMMOCTHU JIbIXaTEIbHBIX MyTEH.

7. OO030pHBIA OCMOTp IIOCTpaJaBIIEr0 W BpEMEHHas OCTaHOBKa
Hapy’>KHOIO KPOBOTEUYEHUSI.

8. IlogpoOHBINi OCMOTP Ha MPEAMET TPABM U JAPYTHX COCTOSHUH, BBHI3OB
CKOpOW MEUIIMHCKOW MOMOIIHU (€Cu OHa He Obljia BEI3BaHA paHee), BHITIOJTHEHUE
HEOOXOIUMBIX MEPONPUATHI TIEPBOM TOMOTIIIH.

9. Ilpunanne nocTpajgaBIIeMy ONTUMAIBHOTO MOJOKEHHUS Tella

10. KoHTposib COCTOSIHMA MOCTPANABLIETO, OKAa3aHHUE ICUXOJOTMYECKOMN
MOJJEPHKKH.

11. Ilepemaua mocTpamaBmiero Opurage CKOpOH METUIIMHCKOW TMOMOIIIH
(ocymiecTBasAE€TCS IPU NTPUOBITUN OpUTAbI), IPYTUM CIEIUATBHBIM CITYKO0aM.

3.2. CornacHO VYHHBEpPCAJIbHOMY QJITOPUTMY II€PBOM  IMOMOIIMU

HEO0OXOJMMO BBITIOTHUTH CIEAYIOIIUE MEPONPUSATUS (IEeUCTBUS):



3.2.1. Mepornpusartus o olleHKe 00CTaHOBKHU U 00ECIEUEeHHUIO 0€30MacCHBIX
YCJIOBUH sl OKa3aHUs EPBON MOMOIIIH:

— OINpeNenuTh yrpoxxatromme (akTopbl s COOCTBEHHOM >KU3HU U
3I0POBBS;

— ONpeAeNUTh yrpokaromuye (GakTopbl s JKU3HU U 370pPOBbS
MOTEPIEBIIETO;

— JIMKBUAMPOBATH YTPOXKAIOIINE KU3HU U 3I0POBBIO (haKTOPHI;

— MIPEKPATUTD JIEUCTBUE TPABMUPYIOIMUX (DAKTOPOB HA MOCTPAIABIIETO;

— OTPENICNIUTh KOJIMUECTBO MOCTPAJABIINX MTPU HECUYACTHOM CITydae;

— U3BJICYb MOTEPIICBIIETO U3 TPYIHOAOCTYITHOTO MECTA;

— IEPEMECTUTD MMOTEPIICBIIIETO.

3.2.2. Be3BaTh MEIUIIMHCKOTO PAaOOTHUKA 00pa30BaTEIbHON OpraHu3aIuu
JIETCKOTO cajia, CKOPYIO MEIUITMHCKYIO TTIOMOIITb.

3.2.3. OnpenenuTh HATMYUE CO3HAHUS Y TTOCTPAJIABIIIETO.

3.2.4. MeponpusiTusi 10 BOCCTAHOBJIEHUIO MPOXOJUMOCTH JbIXaTEIbHBIX
yTEH U BBISBIICHUIO TPU3HAKOB KU3HU Y TOCTPAIABIIETO:

— 3alPOKUHYTH I'OJIOBY C TIOJTBEMOM TOJI00PO/IKA;

— BBIJIBUHYTb HUKHIOIO YEIIOCTh;

— YCTAaHOBUTb HaJIMUUE JbIXaHUS IIPU OMOIIHM CIIyXa, 3pEHUS U OCA3aHUS;

— ONpEeNeNuTh HAIWYUS KpPOBOOOpAIIECHHS, NPOBEPUTh TMYIbC Ha
MarvucTpajibHbIX apTEepHUAX.

3.2.5. Mepornpusitds MO BbIIOJHEHUIO CEPJCYHO-JIIETOYHON peaHuMaluu
110 TOSIBJIEHUS IPU3HAKOB JKU3HU:

— HaJaBJIMBaHUE PyKaMU Ha IPyJIMHY MTOCTPaJaBIIEro;

— UCKYCCTBEHHOE JpiXxanue «Pot ko pTy»;

— UCKYCCTBEHHOE JpiXxaHue «Pot k HOoCy»;

— HUCKYCCTBEHHO€ [IbIXaHM€ C DPUMEHEHHEM YCTpOilcTBa  JyIs
HCKYCCTBEHHOTO JIbIXaHUS.

3.2.6. Meponpustus 1O MOAACPKAHUI MPOXOAUMOCTH ABIXATEIbHBIX

MyTEeu:



— IPUJIaTh YCTOMYMBOE OOKOBOE MOJIOKEHHE;

— 3alPOKUHYTH F'0JIOBY C TIOJBEMOM MOJI00PO/IKA;

— BBIJIBUHYTb HUKHIOIO YEIIOCTb.

3.2.7. Mepomnpusituss 10 O0030pHOMY OCMOTPY TMOCTPaJABIIETO H
BPEMEHHOM OCTAaHOBKE HAPYKHOTO KPOBOTECUCHHUS:

— TpoBECTH OO030pHBIA  OCMOTpP MOCTPAJaBILIEr0 Ha  HAJIU4YUE
KPOBOTEUYECHUN;

— NaJIbLEBOE MPUKATHUE APTEPUN;

— HAJIOKUTH KI'YT;

— MaKCUMAaJIbHO COTHYTh KOHEUHOCTh B CYyCTaBE;

— IpSIMOE HAJIaBJINBAaHUE HA PaHY;

— HaJIO’)KEHUE JaBAIIEH MOBSI3KHU.

3.2.8. Meponpusatus no noApoOHOMY OCMOTPY MOCTPAJABUIETO C LETbIO
BBISIBJICHHS IPU3HAKOB TPABM, OTPABIICHHUI M UHBIX COCTOSIHU, MPEICTABIISIIOIIMX
yIrpo3y €ro >KU3HU U 3J0POBbIO, U TI0 OKA3aHUIO IMEPBOM MOMOIIM IIPHU BBISBIICHUH
NEPEYUCICHHBIX COCTOSHUMN:

— OCMOTPETH T'OJIOBY, LIEI0, TPY/b;

— OCMOTPETH CIIUHY, )KUBOT U Ta3;

— OCMOTPETh KOHEYHOCTH;

— HaJIOKUTh MOBS3KU TIPU TPABMaXx pa3IMuHbIX 00JIacTell Tena, B TOM YHCIIe
OKKJIFO3MOHHOW (F€pPMETU3UPYIOINICH) IPU paHEHUU TPYIHON KIETKU;

— TPOBECTH HMMOOMIM3ALMI0 (C TOMOIIBIO TOAPYYHBIX CPEJCTB,
ayTOMMMOOMIIN3A1INIO, C UCIIOJIB30BAaHUEM M3/EUI METULIMHCKOTO Ha3HAUEHU );

— 3a()UKCUPOBATH HICHHBIN OT/AE] NO3BOHOYHHKA (BPYUHYIO, OAPYYHBIMU
CPEIICTBAMM, C UCIIOJIb30BAHUEM U3JIETUN MEJUIMHCKOIO Ha3HAYEHHUS );

— IIPEKpaTUTh BO3ACHCTBHE ONACHBIX XWMHYECKHMX BELIECTB HA
MOCTpaJaBUIero (MPOMBIBAHHE KeENYJIKa TyTEM MpHUeMa BOJbI U BbI3bIBAHUS PBOTHI,
yAaJIeHUE C TOBPEXACHHON MOBEPXHOCTH U IPOMBIBAHUE €€ MTPOTOYHOM BOAOM);

— BBIIIOJIHUTh MECTHOE OXJIAXKICHHE IIPU TPABMaX, TEPMUUYECKUX OKOTax

HMHBbIX BO3I[€I>10TBHHX BBICOKHX TCMIICPATYP HUJIH TCIIJIOBOI'O U3JIYYCHHUA,



— OCYILIECTBUTH TEPMOU3OJIALMIO MPU OTMOPOKEHUAX U IpyTrux dPdexrax
BO3JICUCTBUS HU3KUX TEMIIEPATYyp.

3.2.9. llpunate mocTpaaaBiieMy paOOTHUKY WU PEOCHKY ONTHUMAIbHOE
MOJIOKEHHE Tea.

3.2.10. KoHTponupoBaTh COCTOSIHUE MOCTPAJIABIIETO (CO3HAHUE, JbIXaHUE,
KpOBOOOpAIIIEHUE) U OKa3aTh MICUXOJOTUUECKYIO MOACPKKY.

3.2.11. Ilepenate mnocTpadaBiiero Opuraje CKOpol MeAUIIMHCKOM
MTOMOIIIH, COOOIIMB HEOOXOIUMYIO HH(GOPMAILIHIO.

4. CobOmoneHnne TmpaBWi JHYHOM O€30MAaCHOCTH U obecreueHue
0€30MacHbBIX YCIOBUM JIJIsi OKa3aHUsI TIEPBOI TOMOIIH

4.1. Ilepen HauamoM IEUCTBUN HA MECTE TPABMUPOBAHUS 00CCIICUNBAIOTCS
Oe30MacHbIe YCIOBUS JIJIs1 OKa3aHUs MepBoii momoinu. [Ipu 3ToM ciienyeT HOMHUTS,
YTO MOXKET YIpOKaTh YYACTHUKY OKa3aHUs TMEPBOM MOMOIIHM, TOCTPaIaBIIEMy U
OYEBU/IIIAM MTPOUCIIIECTBHUS:

—  TIOpaX€HUE IEKTPUUECKUM TOKOM;

—  UHTEHCHUBHOE JIOPOKHOE JIBH)KCHHE;

—  BO3MOXHO€ BO3TOpaHHE WU B3PbIB;

—  TOpa)kK€HUE TOKCHYECKUMU BEIIECTBAMH,

—  arpecCHBHO HACTPOCHHBIE JIIO/IH;

—  BBICOKas BEPOATHOCTh OOpYIIEHHS 3JaHUS WM KaKUX-THOO
KOHCTPYKLIHM;

—  JKMBOTHBIE, HACEKOMBIE U T.II.

4.2. Jlnsg CHIWKCHHS pHCKAa TIOpaXXEHHUS HEOOXOIUMO, HaIpumep,
BBIKJIFOYUTh 3JEKTPUUYECTBO, MEPEKPBITh TIa3, MOMbBITATHCS MNOTYIIUTH MOXap,
COOOMINTH OKPYXAIOIIUM, YTO ceiiyac OyJeT OKa3bIBAThHCS MepBasi MOMOIIb H T.I.
[lpy Hamwuuu  HEONATONPUSTHBIX  YCIOBUH  CIeayeT  OOpaTuThca K
COOTBETCTBYIOIIUM CIy>k0aM (aBapUilHO-cIacaTeIbHbIE CIIYKOBbI, TOJHULIUS U T.1.).

5. CnocoObl U3BJICUYECHUS U TIEPEMEILICHHS TTOCTPAJIaBIIIETO

5.1. DKCTpEeHHOE U3BIIEUEHUE TOCTPAJABIINX U3 TPYAHOAOCTYITHOTO MECTa

BBIITOJHACTCA TOJBKO IIpW HAJIWYHMHK YI'PO3bl I €ro XKHM3HM M 3J0POBbA H



HEBO3MOXKHOCTH OKa3aHHsl TEPBOM MOMOIIM B TEX YCIOBHUSX, B KOTOPBIX
HAaXOAUTCS TNOCTpajaBIIMil. Bo BCeX OCTalbHBIX Cly4asX JIy4dlle 0KIAThCs
npue3ia CKOpo MEAUIIMHCKON MOMOIIU U JPYTUX CIYKO.

5.2. Ecom mnoctpagaBmvMid HaXOOWUTCS B CO3HAHHM, €r0 3KCTPEHHOE
W3BJICUYCHUE MPOU3BOAUTCA TAK: PYKH YYACTHUKA OKa3aHUs TEPBOM IMOMOIIH
MPOBOJSITCS TOJ TOAMBIIIKAMH COTPYJHHUKA WIM peOeHKa, (PUKCUPYIOT ero
NpEAIIeybe, MOCIIE Yero MOCTPAIaBIINN U3BIICKAECTCS HAPYXKY.

5.3. Eciiu nocTpagaBiinii HaxXoauTcst 6€3 CO3HAHUS WU C TIOI03PEHUEM Ha
TpaBMY IIEHHOTO OTJejIa MO3BOHOYHUKA, HEOOXOAUMO (PUKCUPOBATH €MY TOJIOBY
U 1I€10, TIPU 3TOM OJHA U3 PYK (UKCUPYET 33 HUKHIOIO YEJIFOCTh T'OJIOBY, a BTOpast
JEPAKUT €0 MPOTUBOIIOJI0KHOE MPEATIICUbE.

5.4. TlepememiaTh TOCTPAAABIIETO MOXHO Pa3IMYHBIMH CIIOCOOAMU,
3aBUCSIIMMM OT XapakTepa TpaBM M COCTOSIHUSI TMOCTPAJIaBIIEro, KOJUYECTBA
YYaCTHUKOB M UX (PU3MUECKUX BO3MOKHOCTEH:

—  IEepeMEIIeHUE TOCTPaJaBIIEr0 B OJMHOYKY C TOAJEPKKOU
UCIIONB3YETCA MJIA MNEPEMENICHUs JIETKONMOCTPaJaBIINX JIUI, HaXOJSIIIUXCS B
CO3HaHWH;

—  MEpEeMEIIEHUE MOCTPANABIIETO B OJMHOYKY BOJOKOM IMPUMEHSETCS
JUIsE  TIepeMelIeHus] Ha OJIM3KOe pacCTOSIHUE TMOCTPAJaBIINX, HMEIOIIHNX
3HAYMTENIbHBIM BeC (HEKENATEIbHO UCMNOJb30BaTh Y MOCTPAAaBIINX C TPaBMaMu
HIKHUX KOHEUYHOCTEN );

—  IEpPEHOCKa MOCTPAAAaBILIECTO B OJMHOYKY Ha CIIMHE UCHOJIB3YETCS IS
MEPEHOCKN TMOCTPaJaBIIUX C¢ HEOONbIIMM BecOM (HE TMPUMEHSETCS JJIs
MOCTpaJaBIINX 0€3 CO3ZHAHUS);

—  TEPEHOCKA Ha pyKaxX HMCHOJB3YETCS I MEPEHOCKH MOCTPAJaBIINX
0e3 co3HaHUs (HEXKEIaTeTbHO MEPEHOCUTH MOCTPAAABIINX C TOJIO3PCHHEM Ha
TpaBMY MTO3BOHOYHHUKA);

— TEpeHOCKa B OJMHOYKY Ha IUIeYe, NPH 3TOM NOCTPAJABIIETO
NPUAEPKUBATh 32 PYKYy (HE IMPUMEHSIETCS MpPU NEPEHOCKE C TpaBMaMu TIPYJIH,

KUBOTA U MO3BOHOYHHUKA);



—  IepeHOCKa MOCTPAJaBIIEro BJBOEM Ha 3aMKE U3 YETBIPEX PYK: PYKHU
OepyTcsl Tak, 4TOObl OOXBAaTUThH 3AISICTBE APYrOMl pyKH U PYKH MOMOIIHMKA (B
3aMOK), TIOCJI€ YEro MOCTPaJaBIINN YCa)KMBAETCS HA HErO M €ro MOJHUMAIOT U
MEPEHOCHT;

—  TIepeHOCKa MOCTPaJaBIIEro BIBOEM Ha 3aMKe M3 TpeX pPYK C
MOJIEP>KKOM MOJ1 CIUHY: OJJMH U3 YYACTHUKOB OKa3aHUs MEPBOM MOMOIIH HE OepeT
PYKY B 3aMOK, a pacroJjiaraeT €€ Ha Ijiede y Apyroro (IepeHocka nocTpaaaBIInX,
y KOTOPBIX €CTh PUCK MOTEPU CO3HAHMS WIIM KOTOPbIE HE MOTYT ylep:KaThCs Ha
3aMK€ U3 YEThIpEX PYK);

—  TEepeHOoCKa MOCTPAJaBIIEro BJBOEM 3a PYKHM U HOTU: OJMUH ACPKUT
NOCTPaJaBIIero 3a MpEAIUieube OJIHOM PYKH, MPOCYHYB PYKH TOAMBIIIKH, a
JIPYTOM — O] KOJIEHH;

— IS TIEPEHOCKH TMOCTPaJaBIIETO C TOJO3PEHHEM Ha TpPaBMY
MO3BOHOYHMKA HEOOXOJMMO HECKOJIbKO YEJIOBEK, KOTOpBIE IMOJ PYKOBOJCTBOM
OJIHOTO TOJHUMAIOT M MEPEHOCST MOCTPAJABIIEro, MPH 3TOM OJUH (UKCUPYET
rOJIOBY M I TIOCTPaJaBIIer0 CBOMMH IMpeAruieubsiMu. bonee OGe3zomacHo
NEPEHOCUTh HA TBEPION POBHON MOBEPXHOCTH.

6. OxazaHue NEepBOM IMOMOIIM IMPU OTCYTCTBUU CO3HAHHUSA, OCTAHOBKE
JBIXaHUS ¥ KPOBOOOPAIICHUS

6.1. K OCHOBHBIM MpHU3HAKAM >KW3HH OTHOCATCSA: HAJIMYWE CO3HAHMUS,
CaMOCTOSITETILHOE JIbIXaHHE U KpoBooOpamieHue. OHU MPOBEPSIIOTCS B XOJI€
BBITNIOJIHEHUS CEPAECYHO-JIETOYHON PeaHUMAalUH.

6.2. CnocoObl TPOBEPKU CO3HAHUSA, JBIXaHUS, KPOBOOOpAIICHUS Y
MIOCTPaJABIIErO:

— i1 TOPOBEPKH CO3HAHUS YYACTHUK OKa3aHWS NEpBOM MOMOLIU
MBITAETCS BCTYNUTh C IOCTPAJAaBIIMM B CIIOBECHBIM M TaKTUJIBHBIA KOHTAKT,
IIPOBEPSISL €r0 PEAKIHUIO HA ITO;

— Ui IPOBEPKU ABIXaHUS UCIOJIB3YIOTCS OCSI3aHUE, CIYX U 3PEHHUE;

—  OTCYTCTBHE KpOBOOOpAIlEHHMs Yy IOCTPAJaBIIErO ONpPEAENAeTCS

IyTEM MPOBEPKH MYJIbCA HA MATUCTPAIBHBIX APTEPUSIX.



6.3. CoBpEeMEHHBI  QITOPUTM  NPOBEACHUS  CEPACUYHO-JIETOYHOU
peanumanuu (CJIP). Texnuka npoBeleHHs AaBICHUS PyKaMd Ha TPYIUHY U
HCKYCCTBEHHOTI'O JIBIXaHU:

—  TPOBEPUTh HAIMYME CO3HAHUSA Yy MOCTPAJIABIIETO COTPYIHUKA WU
oOyyaroierocst (BOCIUTaHHUKA) oOpazoBaTeabHOM opranuzanuu (JJOY, mkonsl),
JUISl YEro akKypaTHO MOTOPMOIIMUTS 3a IUIEYU U TPOMKO CIIpocuTh: «YTo ¢ Bamu?
Hy»xHa nmomonis ?»;

—  IIpY OTCYTCTBUM CO3HAHHUS ONPEACINTh HAIUYNE JAbIXaHUS, IS 4YETO
BOCCTAaHOBHUTH IPOXOJUMOCTh AbIXaTEIbHBIX MyTEH: OIHY PYKY MOJOXKHUTh Ha J100
NOCTpaJaBIIero, ABYMs MajbllaMU JPYroi B3ATh 3a MOAOOPOJIOK, 3aPOKUHYTh
rOJIOBY, MOJHATH MOJO0POIOK M HUKHIOK YENIOCTh (IIPH MOJI03PEHUHU HA TPABMY
HIEHHOTO OTJeNla MO3BOHOYHUKA 3alpPOKUIBIBAHUE BBINOJHIATH MAaKCUMAaJbHO
AKKypaTHO U IIAJIAIICE);

— IS IPOBEPKU JIbIXaHUs HAKIOHUTBCS IIEKOW U YXOM KO PTy U HOCY
NOCTPAJaBIIETO M B TeueHHE 10 ceK. MOMbITaThCs YCIBIMIATH €ro JbIXaHUE,
NIOYYBCTBOBATh BBIJBIXa€MbIII BO3/lyX Ha CBOEH IIEKE U YBUIETh JBHKCHUS
IPYAHOM KIIETKH;

—  IIpU OTCYTCTBUHU JIBIXaHUS BBI3BATh CKOPYIO MEIUIIMHCKYIO TOMOIIb U
OPUCTYNUTh K MPOBEICHUIO CEPACYHO-JIETOYHON peaHUMAalllH;

—  [PUCTYNUTh K JaBICHUIO pyKaMH Ha TPYAHHY IOCTPAJABIIETO,
KOTOpBIA JIOJDKEH paclojaratbCs Jie)ka Ha CIMHE Ha TBEPAOW POBHOMU
IIOBEPXHOCTH, NPU 3TOM OCHOBAaHHWE JAJOHM OJHOW pYyKM IIOMEIIAeTCs Ha
CepelHy TI'PYAHOW KJETKM MOCTPAJABIIEr0, BTOPas pyKa MOMEIIAETCS CBEPXY
MIEPBOM, KUCTH PyK OEpYTCS B 3aMOK, PYKH BBIIPSMIISIIOTCS B JIOKTEBBIX CYCTaBaXx,
IJIEYX PacIIoNaratoTCs HaJ| MOCTPAIaBIINM TaK, YTOOBI JaBIEHHE OCYLIECTBIISUIOCH
NEPHEHANKYIIIPHO MIOCKOCTH TPYAUHBL;

—  JaBJIEHME pyYKaMHM Ha TPYAHMHY BBIIOJIHIETCS BECOM TYJOBHUIIA
y4aCTHUKa OKa3aHMsI MMEPBOM MOMOIIM Ha riayOuny 5-6 cM ¢ yacroroi 100-120 B
MUHYTY;

— mnocne 30 HamaBIMBaHUMM pPyKaMH Ha TPYAUHY OCYIIECTBUTH



HWCKYCCTBEHHOE JIbIXaHWE METOAOM «POT-KO-pTy», [JIi 4YEro OTKPBITh
JbIXaTelbHbIE MYTH  TOCTPAJaBIIEro  (3alpOKUHYTh  TOJOBY, MOJHSTH
noa00OpOJOK), 3aXaTb €ro HOC JABYMs NalbllaMH, CcJeJdaThb JiBa BJIOXa
HMCKYCCTBEHHOTO JbIXaHUS,

—  BIOXM HCKYCCTBEHHOTO JbIXaHUS BBINOJHSIOTCS  CIEAYIOIIUM
oOpa3oM: cnenatb CBOM HOpPMaJbHBIM BJOX, F'€PMETUYHO OOXBATUTh CBOUMU
ry0aMu poT TMOCTPaJaBIIEr0 W BBHINOJHUTh PAaBHOMEPHBIA BBIJOX B €ro
JIbIXaTebHbIE MTYTH B TeUeHUE | CeKyH 1bl, HaO0/1ast 3a IBIXKCHUEM €ro TPy THON
KJIETKH (OPUEHTUPOM JIOCTATOYHOTO OO0BEMa BIyBAa€MOI'O BO3AyXa SBISCTCS
HAYaJo MoJbeMa rpyIHON KIJIETKH); MOCIIe 3TOr0 JaTh OCTPaJIaBIIEeMy COBEPIITUTD
MAaCCUBHBIA BBIJOX, MOCJE YEro MOBTOPUTH BIOX; HAa 2 BJI0Xa MCKYCCTBEHHOTO
JIbIXaHUSI TOJDKHO OBITh moTpadeHo He 6omee 10 cekyna. [Ipu aToM pekomeHyeTcs
UCIIOJIb30BaTh YCTPOMCTBO I MPOBEAEHUSI UCKYCCTBEHHOTO JIbIXaHUSI.

—  [pPOAOKUTH pEaHHMMAalMOHHbIE  Mepomnpustusa, uepenys 30
HAJABJIMBAHUM HA TPYJUHY C 2-MS BIOXaMU UCKYCCTBEHHOTO JIbIXaHUS.

6.4. PeaHuManMOHHBIE MEPONPHUATHS MPOJOJDKAIOTCS J0 TNPUOBITUS
CKOPOH MEIMIIMHCKOM MOMOIIY U PactopsiKeHUs] paOOTHUKOB CKOPOM TTOMOITH O
NPEKpalleHUd peaHuMaIuu, JUOO 10 TOSBICHHS SBHBIX MPU3HAKOB JKU3HU Y
NOCTPAJaBIIETO (MOSIBIIEHHUSI CAMOCTOSITEIbHOTO JbIXaHHs, BO3HHUKHOBEHHS
KalllJisl, IPOU3BOJIbHBIX ABUKEHUN ).

6.5. Ilpy nIUTENbHOM MPOBEICHUH PEAHMMALMOHHBIX MEPONPUITHN U
BO3HUKHOBEHUH (DU3UYECKOM yCTATOCTH MPHUBIICYb TOMOIIHIKA K MEPOIIPUATUSIM
OKa3aHHMs [IEPBOU MOMOIIIH.

6.6. B cityuae nosiBieHust y mocTpagaBLIEro ¢ OTCYTCTBYIOIIUM CO3HAHHEM
CaMOCTOSATETILHOTO JAbIXxaHWs (MO0 ecnu y TmocTpaaaBmiero 0e3 CO3HaHUA,
M3HAYaJIBbHO UMEJIOCh JABIXaHWE) HEOOXOAMMO MPUIATh EMY YCTOWUHNBOE OOKOBOE
MOJIOKEHUE, I TOTO:

—  PaCIOJOXKUTh OJUAKHIOI PYKY MOCTPAIaBIIETO MO MPSAMBIM YIJIOM K
€ro Teiy;

—  JANBHIOKIO PYKY NOCTPAJaBIIETO IPUIIOKUTH THUIBHOW CTOPOHOM



JAJJOHA K MPOTHUBOMOJIOKHOW MIEKE NOCTPAJaBILIETrO, MPUIACPKUBAs €€ CBOEH
pyKoi;

—  COTHYTH JAJbHIOIO OT Ce0s1 HOTY TOCTPAIABIIETO B KOJIEHE, TOCTABUTh
ee C OMopo¥ Ha CTOMy, HaJaBUTh Ha KOJEHO 3TOW HOTM Ha ce0s U MOBEPHYTh
IIOCTPAIABUIETO;

—  MOCJe TMOBOpPOTa MOCTPAJABIIEr0 HAOOK Clierka 3alpOKUHYTh €ro
T'OJIOBY JIJISI OTKPBITHUS JBIXaTEIbHBIX MyTEH U MOJATIHYTh HOT'Y, JICXKAIYIO CBEPXY,
OJIMXKE K HKUBOTY;

—  HaOmoJaTh 3a COCTOSTHUEM IMOCTPAJaBIIEro 0 MPUOBITHS OpUTrajbl
CKOpOM MEAUIIMHCKOW MOMOIIH, PETYJISAPHO OLICHUBAsI HAIMYKUE Y HETO JIbIXaHUS.

6.7. Ocobennoctu CJIP y nerteit

6.7.1. VYV gpereil [neTcKOro caaa CepJECYHO-JIETOYHAs pEeaHuMalus
MPOBOAUTCS B TOW %€ MOCIEA0BATEIIBHOCTH, UTO U Y B3POCIIBIX, C TOM K€ YaCTOTOU
U TEM K€ COOTHOIIEHUEM JaBJIEHUS PyKaMU Ha IPyIHHY OCTPAIABIIETO U BIOXOB
UCKYCCTBEHHOT'O JIbIXaHUS, YTO U Y B3POCIBIX.

6.7.2. HapgaBnuBaHus HAa TPYyAHHY BBITIOJHAIOTCS HA TIIYOMHY, PaBHYIO
OJIHOW TPETH NEPEAHE3ATHETO pa3Mepa rpyaHoi KieTku (5 cM. y aeteit crapiie |
roza). JlaBineHue Ha rpyIuHy NPOU3BOAUTCS OJHOU WU IBYMsI pyKaMH (IJ1sl 1eTen
crapme 1 roga). [Ipum mpoBeneHUH BIOXOB BHU3YaJIbHO KOHTPOJIUPOBATH 00BEM
BJlyBa€MOI'0 BO3/1yXa (710 Havaja rnojabemMa IrpyJTHOU KJIETKH).

7. Oxa3zaHue NEepBOM MOMOIIM MPH YACTUYHOM U IOJHOM HapyLIEHUU
MIPOXOAUMOCTH BEPXHUX JAbIXaTEIbHBIX MyTEH

7.1. OmnpenenuTh CTENEHb HAPYLIEHHUS MPOXOAUMOCTH BEPXHHUX
IbIXaTeIbHbIX MYTEH, 111 4ero COPOCUTh MOCTPAJABIIET0, O1aBUIICs JiU OH. [Ipu
YaCTUYHOM HapYLIEHUH MPOXOJMMOCTUA MOCTpaJaBLIMi OTBEYAET Ha BOIPOC,
MOXET KaluiATh. [Ipy moaHOM HapyllleHUU — MOCTPaJAaBIINN HE MOXKET TOBOPUTH,
HE MOKET JIbIIIaTh WM JbIXaHHUE SIBHO 3aTPYAHEHO (LIYMHOE, XPUIUIOE), MOKET
XBaTaTh ceOsl 3a rOpJio, KUBATh.

7.2. Ilpu 4YaCTUYHOM HApPYLIEHUH MNPOXOJUMOCTH  IPEIIOKUTH

IIoCTpagaBIICMy ITOKAIIATD.



7.3. Ilpu MOJHOM HapyLIEHUHW TPOXOJUMOCTH BEPXHUX ABIXATEIBHBIX
MyTeW NPEeANPUHATH MEPHI IO YAAIEHUIO HHOPOAHOTO TEJA:

— BcTaTh COOKYy H HEMHOrO0 C3aJd TOCTpPaJaBIIEro peOeHKa
(paboTHUKA);

—  NpUAEPKHUBAsA MOCTPANABIIETO OJJHOU PYKOU, APYTrOW HAKIIOHUTH €ro
BIiepE€d, 4YTOOBI B Cllydae€ CMEIIEHHs WHOPOJHOIO TejJa OHO IOmajio B pPOT
MOCTPAJABIIIETO, & HE ONMYCTUJIOCH HUXKE B JIbIXaTEIbHbIC MY TH;

— HAaHECTHM 5 PE3KUX YJIapOB OCHOBAHMEM CBOEH JAJOHU MEKIY
JonaTKaMM MOCTPaJaBILIETo;

—  TpOBEpATH IMOCIE KAXKIOrO yAapa, HE YAAJIOCh JU YCTPAaHUTH
HapylIeHUE NPOXOIUMOCTH;

—  €clii moclie 5 yAapoB MHOPOJHOE TEJNO HE YIAJEHO, CIEAYET: BCTaTh
103aj i U 00XBaTUTh MOCTPAJABIIEr0 0OEMMH PyKaMU Ha YPOBHE BEpXHEW 4acTH
KUBOTA; CXKaTh KyJaK ¥ TOMECTUTh HaJ MYNKOM OOJIbIIUM TaiblieM K cebe;
00XBaTUTh KyJaK JAPYrod pyKoW M, clierka HAKJIOHHMB MOCTPAJABIIErO BIEPE],
PE3KO HANaBUTh HA €ro >WUBOT B HAIPaBICHUU BHYTPb U KBEpPXY; IIpH
HEOOXOIMMOCTH HaJaBIMBAHUS MOBTOPUTH 110 5 pas.

7.4. Ecnu yanuTh HHOPOHOE TEJIO HE y1alI0Ch, HEOOXOAMMO MPOAOTKATh
INONBITKM €ro YJIaJleHUs, IepeMexas MATh YAapoB II0 CHOUHE C MATHIO
HaJIaBJIMBAHUSMU Ha )KUBOT.

7.5. Ecnu mocTpamaBmvii MOTEps CO3HaHME — HEOOXOIWMO HayaTh
CEpIIEUHO-TETOYHYI0 peaHuMaIMi0 B 00beMe JaBJICHHS PyKaMu Ha TPYIUHY U
HMCKYCCTBEHHOIO JIbIXaHus. [Ipy 3TOM cineauTh 3a MOSBIEHUEM MHOPOJIHOIO TEJa
BO PTY JUJIsl TOTO, YTOOBI CBOEBPEMEHHO YJAJIUTh €TO0.

7.6. B cnydae, ecim WHOPOAHOE TEIO HAPYUIWIO MNPOXOAUMOCTH
JbIXaTeIbHbIX MyTEH Y TYYHOTO YeJlIOBEeKa WM OepEeMEHHOM KEHIIMHBI, OKa3aHUE
MEPBOM IMOMOIIM HAYMHAETCS TAKXKE, KaK OMMCAaHO BBIIIE, C 5 yAapOB MEXIY
JonaTkaMu. Y TYYHBIX JIOJIEH WM OEpEeMEHHBIX JKCHIIUH HE OCYIECTBISETCS
JIaBJICHUE HA )KUBOT, a MMPOBOJATCS HA/IABIVMBAHUS HA HIKHIOK YacCTh IPYAU.

7.7. Eciu MHOPOJHOE TENO MEPEKPHUIO JbIXaTelbHbIE MYyTH PEOEHKY, TO



MOMOIIIb OKA3bIBAETCS MOX0XKUM 00pa3oM, HO yJlapbl U HAJABIMBAHUS HAHOCSTCS
¢ MeHblIel cunoil. [eram crapuie 1 roj1a MOKHO BBITIOJIHATH HAJIaBIMBAHUS Ha
KUBOT HaJl MyIIKOM, JIO3UPYs YCHIKE COOTBETCTBEHHO Bo3pacty. [Ipu oTcyTcTBUU
s dekTa NPUCTYNUTh K CEPACYHO-JIETOYHON peaHUMaIlUU.

8. OkazaHue nepBoil MOMOIIU MPU HAPYKHBIX KPOBOTCUCHUSIX U TPABMax

8.1. [IpoBecTu 00630pHBIN OCMOTP B Te€UeHHUE 1-2 CEKyH/, C TOJIOBHI JO HOT
JUISL  OTPENENICHHs] TPU3HAKOB KPOBOTEUEHMs, TpeOYyIOIIero CKopeuien
OCTaHOBKH.

8.2. OCHOBHBIE TPU3HAKN OCTPOU KPOBOIIOTEPH:

—  pe3kas o01mias cnadoCTh;

—  YyBCTBO aXJIbl,

—  TOJIOBOKPYXKEHUE;

—  MeJbKaHue «MYIIEK» Nepes ria3aMu;

—  00MOpOK, yalie Ipu MONBITKE BCTAaTh;

—  OsenHas, BIaXKHAs M XOJIOAHAS KOXa,

—  yyaniéHHoe cepAleOreHe U 4acToe JIbIXaHue.

8.3. HapykHOe KpOBOTEUEHHE COMPOBOKIAETCS MOBPEKICHUEM KOKHBIX
MOKPOBOB U CIU3UCTBIX O0OJIOYEK, MPU 3TOM KPOBb H3JIMBAETCS HAPYXKY B
OKPYKAIOUIYIO CpENy.

8.4. ITo By MOBPEKIESHHBIX COCY/IOB KPOBOTCUCHHS OBIBAIOT:

—  aprepuaibHbie (HauOoJiee OIMAacCHbIE) — MyJbCUPYIONIas anas CTpys
KpPOBH, OBICTPO MPOMUTHIBAIOMIASACS KPOBBIO OJICK/Ia TTOCTPAIABIIIETO.

—  BEHO3HbIE (MEHbLIAs CKOPOCTh KPOBOMOTEPH) — KPOBb TEMHO-
BUIIIHEBAS, BHITEKAET «PYUbEM.

—  KanwuISIpHbIE — MIPU CCaJMHAX, Iope3ax, [apanuHax.

—  CMeEIIaHHbIE — KPOBOTEUYEHUS, IPU KOTOPHIX UMEIOTCSI OTHOBPEMEHHO
apTepualibHOE, BEHO3HOE U KAUJUISIPHOE KPOBOTEUCHHE.

8.5. CriocoObl BpeMEHHON OCTaHOBKHM HAPY>KHOT'O KPOBOTECUCHHUS:

8.5.1. Ilpsamoe naBneHue Ha paHy. PaHa 3akpbIBaeTcs CTEPUIBHBIMHU

canderkaMd WA CTEPWIbHbIM OWHTOM, IIOCJ€ 4YEero Ha O00JIaCThb paHbl



OCYIIECTBIAETCA JABJICHUE PYKOU C CWJIIOM, JOCTAaTOYHOW i OCTAaHOBKH
KpOBOTE€UEHHUA. JlOMyCTUMO OCYIIECTBIATh [JABJICHUE Ha paHy pyKoll B
MEIUIMHCKHUX NIepUaTKax.

8.5.2. Hanoxenne napsmiedt mnoBszku. OcymecTBisieTcs s Oosee
MPOJOJKUTENBHOM OCTAaHOBKU KpoBoTeueHMs. Ha paHy kimanyTcsi cTepuibHbIC
cal(eTKku U3 anTeyku, OMHT JOJKEH pPAaCKaThIBAThCS MO XOJY HABHXKEHHS, I10
OKOHYAHUU HAJIO)KEHMsI TOBSI3KY 3aKpENUTh, 3aBA3aB CBOOOJHBINM KOHel OWHTa
BOKPYT KOHEeYHOCTH. [10BsI3Ka HAaKIIabIBAETCS C yCUITUEM (JIABICHHUEM).

8.5.3. [NansrieBoe npuxatue aprepur. [lo3BossieT ObICTPO U IPHEKTUBHO
OCTaHaBJIMBATh KPOBOTEUEHHE U3 KPYIHBIX apTepuid. JlaBieHue ocyuiecTBiIsieTcs
B OMNpEEICHHBIX TOYKAaX MEXIy paHou u cepaueM. Beibop Touek oOyclioBieH
BO3MOXKHOCTBIO TPWXATHS apTepud K KocTH. llanblieBoe mpukaTtue apTepuu
NPEIIIECTBYET HAJIOKEHHUIO KPOBOOCTAHABIIMBAIOUIETO JKI'yTa U MCIOJIB3YETCS B
NEpBbIE CEKYH/IBI MOCJIE OOHAPYKEHUS KPOBOTEUEHHUS M Havasia MepBOM MOMOIIIH.
OO6miast coHHasi apTepusi MPKUMAeTCsl Ha Tiepe/IHel TTOBEPXHOCTH IIEH CHAPYKHU
OT TOPTaHU Ha CTOPOHE MOBpEeXAcHUA. J[aBleHHME B yKa3aHHYI0 TOYKY MOKET
OCYLIECTBIIATHCSA YETHIPbMS IMajbllaMH OJHOBPEMEHHO IO HANpPaBICHUIO K
NO3BOHOYHUKY, MPU 3TOM COHHAasl apTepusl NpuaaBiIuBaeTcs K Hemy. [pyroit
croco0 - JaBlieHWE B Ty K€ TOUKY OOJBIIMM TMajblleM IO HAMpaBICHHUIO K
N03BOHOYHUKY. [logkimtounyHas aprepus NPUKUMAETCS B SIMKE HaJ KIOUYULEH K
nepsoMy pebpy. OCyLIeCTBISATh JaBIE€HUE B TOUKY MPIKATUS MOAKIIOUAYHON
apTepUH MOKHO C TIOMOIIBIO YEThIPEX BRINPSAMIICHHBIX NanbleB. pyroii crnocob -
JABJICHUE COTHYThIMHU NanblaMu. IlnedeBas apTepusi nmpuKUMaeTcsl K IUJIEUYEBOU
KOCTU C BHYTPEHHEH CTOPOHBI MEXKIy OMIENCOM U TPULIEIICOM B CPEIHEU TPETH
Iieya, €Clii KPOBOTEUEHUE BO3HHUKIIO M3 paH CPEAHEN W HMKHEW TPEeTH Iuleuva,
IpeamIeybs U KUCTH. J[aBlIeHHE HA TOUKY IPHKATUS OCYIIECTBIISIETCS C TOMOIIBIO
YeThIpEX MajbLEB KUCTH, OOXBATBHIBAIOLIEH IJIEYO MOCTPAJABLIEr0 CBEPXY HIIH
cHu3y. [logmbleyHas apTepusi IPUKUMAETCS K IJIEYEBOM KOCTH B MOAMBILICYHON
BIIaJIMHE [P KPOBOTEUEHHUH U3 PaHBbI IJIeYa HUXKE IJIeYeBOro cycrana. JlaBieHue

B TOYKY HPWXKATHS MOAMBIIIEYHON apTEPUU NPOU3ZBOAUTCA MPAMBIMHU, KECTKO



3a()MKCUPOBAaHHBIMU NAJbLAMH C JOCTATOYHOM CUJIOW B HAIlPaBJICHHUH IIEUYEBOIO
cycraBa. IIpm 3TOoM 005acTh IUIEUEBOrO CyCTaBa IOCTPAJABILETO CJIEAYET
NIpUJEPKUBATH APYroM pyKou. beapeHHas apTepus NpuKUMaeTCs HUXKE ITaX0BOU
CKJIAJKW TpU KPOBOTEUEHHUM U3 paH B obyiactu Oenpa. /[aBieHue BBINONHIETCS
KyJaKkoM, 3a(MKCHUPOBAaHHBIM BTOPOM PYyKOI, BECOM Tela y4aCTHUKA OKa3aHus
IIEPBOW MIOMOIIIH.

8.5.4. MakcumanbHoe crubaHue KOHEYHOCTH B cyctaBe. [IpuBoauT K
neperu0y Y CHABIMBAHUIO KPOBEHOCHOro cocyna. Jlns  MOBBIIIEHUS
3¢ pexTUBHOCTH B 00J1acTh CycTaBa BKJIAABIBAIOT 1-2 OMHTA WM CBEPHYTYIO
BaJIMKOM oxaexnay. llocme crubanuss KOHEYHOCTh (UKCHPYIOT pYyKaMmu,
HECKOJIbKMMHU TypaMH OMHTa WK MOAPYYHBIMU cpeacTBaMu. [Ipu KpoBoTeueHuUsAX
U3 paH BEPXHEW YacTu Iijeya M MOJKIIOUMYHON 00JacTH BEPXHIOIO KOHEYHOCTh
3aBOJIAT 32 CIIUHY CO CTMOAHHEM B JIOKTEBOM CYCTaBe M (PUKCUPYIOT OMHTOM WM
o0e pyKH 3aBOJAT Ha3aJl CO CTUOAHNEM B JIOKTEBBIX CYCTaBax U MPUTITUBAIOT APYT
K Ipyry OuHTOM. J{J11 OCTAaHOBKM KPOBOTEUEHUS U3 MPEAIICUbs B JIOKTEBOM Crud
BKJIa/IBIBAIOT BAJIMK, KOHEYHOCTh MAaKCHMaJbHO CIrHOAIOT B JIOKTEBOM CYCTaBe U
npeaieybe (PUKCUPYIOT K IUIedy B TakoM mnonoxeHuu. I[lpu mospexaeHun
COCYIOB CTOIIBI, T'OJICHM M IIOJKOJICHHOM SIMKM B IIOCJICIHIOIO BKJIAJBIBAIOT
HECKOJIbKO OWMHTOB WJIM BaJMK W3 TKaHU, IOCJIE YEro KOHEYHOCTb CrudaroT B
KOJICHHOM CyCTaBe M (PUKCHUPYIOT B 3TOM MOJOXEHUH OMHTOM. [lJ11 OCTaHOBKHU
KPOBOTEUEHHUs MpHU TpaBMe Oeapa CBEPTOK W3 TKAHU WJIM HECKOJIBKO OMHTOB
BKJIQJbIBAIOT B 00OJIACTh MAaXOBOW CKIAJAKH, HIDKHIOIO KOHEYHOCTh CruOaroT B
Ta300€IpEeHHOM CycTaBe (MPUTATUBAIOT KOJIEHO K TPyau) U (PUKCUPYIOT pyKaMu
Wi OMHTOM.

8.5.5. HanoxxeHne KpOBOOCTaHaBIMBAIOWIETO XKryta. lIpumensercs s
Oosee MNPOAOKUTENBHONM BpPEMEHHOW OCTAHOBKM CHJIBHOTO apTEpHAIbHOTO
KpoBOTeueHUs. /{1 CHMKEHUs HETaTUBHOTO BO3JECUCTBUSA KI'yTa HA KOHEUHOCTH
€ro HaKJIaAbIBalOT B COOTBETCTBUU C NTPABUIIAMMU:

—  HAaKJaAbIBaTh TOJBKO IIPpU apTEPUAIBHOM KPOBOTEUYEHUH IPH

paHeHuH 1ieya u oepa;



—  HakJaJbIBaTh MEXKAY PAHOU U CEPALIEM, MAKCUMAIIbHO OJIM3KO K paHe;

—  €CJId MECTO HaJIOKEHUS KI'yTa MPUXOJAUTCS HA CPEIHIOI0 TPETh Ijieda
Y Ha HIDKHIOIO TPETh OeJipa, CeayeT HAJOKUTh KT'YT BHIIIIE;

—  OKIYT HaKJIaJbIBAalOT TOJIBKO TOBEPX OACKABl WIM TKAHEBOU
(OUHTOBOI) MPOKIIAJIKY;

—  Tepel HaJOXXEHHWEM KIYT CJeAyeT 3aBeCTH 3a KOHEYHOCTh U
PacTSHYTb;

—  KpOBOTECUEHHE OCTAHABIWBACTCS TIEPBBIM (PACTAHYTHIM) TypOM
KIryTa, KaXIbI TOCIEAYIOIMHUA Typ MNPUMEPHO HAMOJOBUHY TMEPEKPHIBACT
MPEIbITYIIHH;

—  KTYT HE JOJIKEH OBITh 3aKPBIT TMOBS3KOU WM OJEHKIOU, T.€. TOJDKECH
OBITH HA BUIY;

—  TOYHOE BpEMS HAJIOXEHUs KI'yTa YKa3bIBaIOT B 3aIlUCKE, 3aIMHUCKY
IOMECTUTH MOJ KIYT;

—  MAaKCHMAaJIbHOE€ BpeMs HAXO0XKAECHUS KT'yTa HAa KOHEYHOCTH HE TOJKHO
npeBbiath 60 MUHYT B TeTuio€ BpeMs rojaa u 30 MUHYT B XOJIO/IHOE;

—  TIOCIIe HAJOXKEHHUS KI'yTa KOHEYHOCTh CJIeNyeT MMMOOUIU3UPOBATH
(00e3ABMKUTD) U TEPMOHU3OJIUPOBATH (YKYTATh) JOCTYITHBIMHU CIIOCOOAMU;

— €ClIi MAaKCUMaJIbHOE BpEMS HAJOXKEHUS KIyTa HCTEKJIO, a
MEIULHUHCKAs MOMOIIb HETOCTYIHA, CIEAYET:

a) OCYLIECTBUTH NaIbIIEBOE MPUKATUE APTEPUU BBILIE KIYTa;

0) CHATD KryT Ha 15 MUHYT;

B) BBINOJHHUTH JIETKUNA Macca)X KOHEUYHOCTH, Ha KOTOPYIO OBLI HAJIOXKEH
KIYT;

') HAJIOXKUTh KI'YT YyTh BBIIIE MPEABIIYIIETO0 MECTA;

1) MAaKCUMaJIbHOE BpEMs MOBTOPHOTO HaNOkKeHUsA — 15 muHyT. B KauectBe
MMIIPOBU3MPOBAHHOIO KIyTa MOKHO MCIIOJIb30BaTh MOJPYYHbIE CPEACTBA:
TE€CbMY, IMJIATOK, TAICTYK U JIp. JJi1 OCTAaHOBKM KPOBOTEUYEHUSI B ATOM ClIy4yae U3
YKa3aHHbIX MAaTEpHUAJIOB JEJAeTCs METJIsl, 3aKPYyUMUBAIOIIAsACS 10 OCTAHOBKU WU

3HAYUTENILHOTO OCJIA0JICHUSI apTePUAIBHOIO KPOBOTEUEHHUS C MOMOIIBIO JTF000r0



MPOYHOTO TMpeaMera (AepeBsHHOro mpyrta). [lpu HOCTHIKEHHM OCTaHOBKHU
KPOBOTEUEHHUS MPYT MPUOUHTOBBIBAIOT K KOHEYHOCTH.

8.6. Oka3aHue nepBOW MOMOIIY ITPU HOCOBOM KPOBOTEUYEHUU:

— €CIM TMOCTPaJaBIIMM B CO3HAHWM, YCAIUTh €ro CO CJerka
HAKJIOHEHHOW BHEPE FOJIOBOM U 3aKaTh €My HOC B paillOHE KPbUILEB HOCA HA 15-
20 MUHYT, IPY 3TOM IOJIOKUTH XOJIOJ HA IIEPEHOCHUILY;

—  €CIIM CIIYCTS yKa3aHHOE BpeMsl KPOBOTCUYCHHE HE OCTaHOBUJIOCH,
BbI3BaTh CKOPYH) MEIMIIMHCKYIO TMOMOIIb, A0 TpHe3/la KOTOPOW MPOJ0JIKATH
BBITIOJIHSIT T€ K€ MEPOTPUSITHUS;

—  €CIIM MOCTpaJaBIINN HAXOAUTCSl 0€3 CO3HAHUS, CIEeyeT NPUIaTh EMy
yCTOMYMBOE OOKOBOE TOJIOKEHUE, KOHTPOIUPYS MPOXOJAUMOCTH JbIXaTEIbHBIX
MyTeH, BbI3BaTh CKOPYIO MEIUIIMHCKYIO TIOMOIIIb.

9. Mepornpusrtusi, Ipeaynpexaaroniue pa3BUTHE TPABMAaTHIECKOTO III0Ka

9.1. TpaBMaTHuecKkuid MIOK — 3TO CEPHE3HOE COCTOSIHUE, MPUYMHAMU
pa3BUTHA KOTOPOTO SIBIISIFOTCS TSDKEJbIE TPaBMbl M CHIIBHBIE KPOBOTEUYEHHS.
Pa3BuTHE TpaBMaTHUECKOro IIOKA COMPOBOXKIAAETCS TSHXKEIBIMU HApYLIEHUSMH B
paboTe Bcex CUCTEeM OpraHU3Ma, BIUIOTH O CMEPTH MOCTPAAABIIET0, KaK Ha MECTe
IPOUCIIECTBUS, TaK M BIIOCJIEACTBUHM, Ha 3Tale TPAHCIOPTUPOBKU Opuramoi
CKOPOM MEIUIMHCKOM IMOMOIIH, a TAKXKE JICUCHUS B MEJUIIMHCKOW OpTraHU3alluu.

9.2. Ilpu3Haku TpaBMAaTHYECKOTO IIOKA!

—  HaJIM4Yue TSKETOM TpaBMbI U CUIILHOTO KPOBOTECUEHHS;

—  HaApyUICHUs JbIXaHUS U KpoBooOpamieHus (y4alleHHOE IbIXaHUE U
cepaieOneHue);

—  OyemHas XOJOIHAS BIIAYKHAS KOXKA,;

—  BO30YyXII€HHE, CMCHSIOIIEECS araTHEe.

9.3. Meponpusatus, TPEeaAyNPEeKAAONIUE PA3BUTHE TPABMATHYECKOIO
I0Ka:

—  OCTaHOBKa KpOBOTEYECHUS,

—  [pUJAHUE MOCTPAJABIIEMY ONTUMAJIBHOTO TOJIOKEHUS TEJa;

—  UMMOOWIH3alKs TPABMUPOBAHHBIX KOHEYHOCTEH;



—  3ammTa OT MepeoxJIaKIeHUs (YKYThIBaHUE MOAPYUYHBIMU CPEACTBAMU
WJTU TIOKPBIBAJIOM CIIACATEIbHBIM U30TPEMHUYECKUM ).

10.  IlocnemoBaTenbHOCTH  MPOBEACHUS  MOAPOOHOTO  OCMOTpa
MOCTPaJaBIIETO

10.1. IlogpoOHBINi OCMOTpP MPOU3BOIUTCS OYEHb BHUMATEIBHO W
OCTOPOXXHO C IETBIO BBISIBJICHUS TPaBM pa3IMUHBIX O00JacTed Teina W JIPYrux
COCTOSIHUH, TPEOYIOIMMX OKa3aHUs TIEPBOIM TTOMOIIIH.

10.2. Ilpu mpoBeaeHUUu MOAPOOHOTO OCMOTpPa HEOOXOAMMO oOOpaliaTh
BHUMaHUE Ha W3MCHEHHE I[BETa KOXH M TOSBJIEHHE Ha HEW KaKux-aubo
oOpazoBaHuil (IMy3bIpei, KPOBOMOATEKOB, OIyXOJiei), HaJIU4ue pPaHEHUH,
WHOPOJTHBIX T€JI, KOCTHBIX OTJIOMKOB, AehopMaliiii KOHEYHOCTEH | T.1I.

10.3. [ToapoOGHbIi OCMOTp MIPOU3BOAUTCS B 1 (13% 011871
MOCJIEIOBATEIbHOCTHU

—  OCMAaTpHUBAETCS U aKKypaTHO OUIYNbIBAETCS IOJIOBA JIJISl ONIPEICIICHUS
HaJIU4Ms OBPEXKIACHUN, KPOBOTEUEHU, KPOBOIIOATEKOB;

—  KpailHe OCTOPOKHO M aKKYypaTHO OCMaTPUBAETCS LIS 1S BBISIBICHUS
BO3MOXKHBIX Je(OpMaIlnii, KOCTHBIX BBICTYTIOB, 00JIE3HEHHBIX MECT;

—  OCMaTpuBaeTcsi W OLIYNIBIBAETCSI ~ TpyJHas KJIeTKa B
MIOCIIEZIOBATEIIbBHOCTH «IEPEIHASI TOBEPXHOCTh — 33 HSSI IOBEPXHOCTh — OOKOBBIC
CTOPOHBI», 0€3 0000l HEOOXOIUMOCTH MTOCTPAAABIIETO HE TOBOPAYNBAIOT;

—  ocCMaTpuBaeTcs JKUBOT W OOJacTh Ta3a, MPH OITOM YJEIsIeTCs
BHHMAaHUE HE TOJBKO MOUCKY OTKPBITHIX PaH, HO U HAJIUYHUIO SIBHO BHIMMBIX
KPOBOIIOATEKOB M CCaJWH KaK MPU3HAKOB BO3MOXKHOM TyMHOW TpaBMBI KUBOTA,
BHYTPEHHUX OPraHOB M KOCTEH Ta3a;

—  OCMATpHUBAIOTCS U OUIYNBIBAIOTCS HOTH U PYKH, IIPU 3TOM 0OpalaeTcs
BHUMAaHHE Ha X BO3MOXXHYIO JIepopMaIiiio Kak Ha OJMH U3 IPU3HAKOB MEpesioMa
KOCTEH.

11. Oxa3zanue nepBoi MOMOIIM IPU TpaBMax pa3IudyHbIX 00iacTeil Tena

11.1. Okxa3aHue nepBOW MOMOIM IIPU TPABMaX I'OJIOBBI

11.1.1. TpaBmMbl TOJOBBI YacTO COIPOBOXKIAKOTCS 3HAYUTEIbHBIM



KPOBOTEUEHHUEM U HApYyLIEHUEM (DYHKIIMHU T'OJIOBHOI'O MO3Ta.

11.1.2. JIns yepenHO-MO3roBOM TpaBMbI XapaKTEpHbI OJEAHOCTbH, OOLIas
c1ab0CTh, COHJIUBOCTb, T'OJIOBHAsA OOJb, FOJOBOKPYKEHHUE M TOTEPs CO3HAHMS.
[locTpanaBimii MOKET OBITH B CO3HAHUU, HO MPU ITOM HE IOMHHUT OOCTOATENHCTB
TPaBMBbI U COOBITUH, €11 IPEIIIECTBYIOUIUX.

11.1.3. bosee Tsykenoe NOBPEKICHUE MO3TA COITPOBOKIAETCS JUTUTEIBHOM
NOTEPEN CO3HAHMS, MapainyaMu KoHeuHocTel. [lepenomel kocTell yepena MOryT
COMPOBOXK/JAThCA TPU3HAKaAMU: BbIJCJIEHHE OECUBETHOM WJIM KpPOBSHHUCTON
KUJKOCTU U3 yIIEHW, HOCA; KPOBOMOJATEKH BOKPYT IJ1a3.

11.1.4. TlepBas moMouIs NPU TPaBME TOJOBBI: OCTAHOBKAa KPOBOTEYECHMS
(Hamo)keHHWe JaBslled TMOBS3KH), BBI3OB CKOPOM MEIMIMHCKOW TIOMOIIM U
KOHTPOJIb COCTOSIHUS TOCTPAIABIIETO.

11.1.5. Ecnu moctpagaBmuii peGEHOK WM B3pOCHBIM HaxoauTcs 0e3
CO3HAHUS, CleAyeT MPUIATh €My YCTONYMBOE OOKOBOE TMOJIOKEHHE, KOTOpOe
YMEHBIIAET BEPOATHOCTh 3amaJeHUsl A3blKa M TOMNaJaHus PBOTHBIX MAacC WU
KpOBU B AbIXareibHble NyTH. [Ipy Hanmuyuu paHbl U KPOBOTEUYEHUS BBIITOJIHUTH
npsIMO€ JIaBJIEHUE Ha PaHy, MPU HEOOXOAUMOCTU — HATOXKUTh TOBSI3KY.

11.1.6. B cnydae, eciu y TMOCTPaJaBIIEro OTMEUAIOTCA IPU3HAKHU
HapYIICHUS IEJOCTHOCTH KOCTEHW uepemna, HEOOXOAMMO OOJIOKHUTH Kpash paHbl
OMHTAMH U TOJIBKO TMOCJIE 3TOTO HAKIIAbIBAThH TOBS3KY.

11.1.7. Tlpu HaxoXJA€HUU B paHe HHOPOJAHOTO MPEAMETA HYKHO
3a(UKCUPOBATh €T0, O0JOXKUB candeTKaMu Wi OMHTAMH, U HAJOKUTh TOBS3KY.
N3BnekaTh THOPOAHBIN MPEAMET 3aAIPEIICHO.

11.2. Oka3aHue nepBoil MOMOIIY [IPU TpaBMax Ijia3a U HOca

11.2.1. Ilpu mnoBpexACHHSAX TJa3 CIEAyeT HaJOXUTh IMOBSA3KY C
WCII0JIb30BAaHUEM CTEPUIIBHOTO IMEPEBA30YHOIO Marepuaa W3 alTeukKd NEpBOM
nomoru. [ToBsizka HakagpIBaeTcs Ha 00a riasa.

11.2.2. IIpu TpaBME HOCA ¥ HAPYKHOM KPOBOTEUYEHHH:

- €CIIM MOCTPaJaBIIMA B CO3HAHUHM, YCAJAUTh €ro Cco clierka

HAKJIOHEHHOW BIEPE] FOJIOBOM U 3a)KaTh €My HOC B paillOHE KPbUIbEB HOCA HA 15-



20 MUHYT, IPA 3TOM MOJIOKUTH XOJIOJI HA MEepeHOocHuIly. Ecnu crycTs yka3zaHHOE
BpeMsi KPOBOTEUEHUE HE OCTAHOBUJIOCH, BBI3BATh CKOPYIO MOMOIb, 10 MpHUE3/a
KOTOPOU MPOJI0JIKATH BBIMOJIHATH T€ K€ MEPOIPUATHSI;

- €CIM TOCTpajaBlIMi 0e3 CO3HaHUA, NPHUAATH €My YCTOMYUBOE
OOKOBOE MOJIOKEHUE, KOHTPOJIUPYS TPOXOAUMOCTD AbIXaTEIbHBIX MMyTEH, BHI3BATh
CKOPYIO ITOMOIIIb.

11.2.3. CamocTosiTenbHOE BIIPABJICHUE IMEPEIOMOB HOCA B IIKOJE U
JIETCKOM Cajay HEJOMyCTUMO.

11.3. Oka3anue nepBoil NOMOILHU [IPU TPaBME IIEU

11.3.1. [ns BpEeMEHHOW OCTAaHOBKM HAapy>KHOI'O KpOBOTEUYEHUS IIpU
TpaBMax III€U BBITIOJHUTH NaIbIEBOC MPIKATHE COHHOM apTepuu, TPOU3BOIUMOE
Ha TMEpeHeH MOBEPXHOCTH I CHAPYX U OT TOPTaHM TIO HAIPaBICHHUIO K
MO3BOHOYHUKY Ha CTOPOHE MOBPEXKJICHHUS YETHIPbMS MaJIbIIaMU OJHOBPEMEHHO
WA OOJIBIIUM TAJIBIEM.

11.3.2. JIsi1 0CTaHOBKM BEHO3HOTO KPOBOTEUEHHUS UCTIOIB30BATh AABSIIYIO
MOBSI3KY.

11.3.3. ®ukcanms MEHHOTO OTAENa TO3BOHOYHUKA (BPYUYHYIO,
MOJIPYYHBIMH CPEJICTBAMHU, C UCIIOJIb30BAHUEM MEIUIIMHCKUX U3JIETTUH).

11.3.4. ITIpu TpaBMe HIEWHOTO OTJEJIa MO3BOHOYHUKA C MOBPEKICHUEM
CIIMHHOTO MO3Ta OOyYaromUics WM paOOTHHUK MOKET OBITh B CO3HAHWUM, HO
MOJIHOCTBIO MJIM YaCTUYHO 00€3/1BUAKEH. BBIBUXU U MIEpEIOMBI IEHHBIX TO3BOHKOB
MIPOSIBJITIOTCST PE3KOW OOJIbIO B 00JIACTH IIEH.

11.3.5. CmenieHre NoBpeXACHHBIX MIEHHBIX TO3BOHKOB MOXKET MPUBECTU
K TSDKEJIBIM TIOCIIEJICTBUSAM, BILIOTH 10 OCTAHOBKH JIBIXaHUS U KPOBOOOPAIIICHHUS.
Bpyunyio noanepxuBaTh rojioBy B IMOJOKEHUH, OTPAHUYMBAIOIIEM JBUXKEHUE,
JOKHUIASICh IPUOBITHSI CKOPOUM MOMOIIH.

11.3.6. B xauecTBe NMOAPYYHBIX CPEACTB AJiA (PUKCALMK MIEHHOTO OTHAEeIa
MMO3BOHOYHUKA MOXHO UCHOJb30BaTh AJIEMEHTHI OJICK/IbI (KypKa, CBUTEDP U T.II.),
KOTOpbIe 000paurBaIOT BOKPYT IlI€H, MPEIOTBpaIas CJaBIMBaHUE MATKUX TKaHEH

U OpraHoB IlI€M, HO JOOUBAsICb TOTO, YTOOBI Kpas HMMIIPOBU3HUPOBAHHOTO



BOPOTHHUKA TYT'O MOJANKPAIIHU TOJIOBY.

11.3.7. TaOenpHble ycTpocTBa A (UKCAMU [IEHHOTO OTaea
MO3BOHOYHHUKA (IIEHHbIE BOPOTHUKHU U IIMHbBI) HAKJIAIBIBAIOTCS BABOEM, IIPU 3TOM
OJIUH (PUKCUpPYET TOJIOBY M IICI0 pyKaMH, BTOPOM pacrojaraer 3aJHIOI0 YacTh
BOPOTHHKA Ha 3aJIHeW moBepXHOCTH 1eu. [locie aToro 3arudaet nepeiHion 4acTb
BIIepea U PUKCUPYET.

11.4. Oka3anue nepBoil NOMOILY [IPU TPaBME TPyAU

11.4.1. Ilpu TpaBMax rpyix 4acTO OTMEYAIOTCS MEePEIOMBI U yIIHObI pedep,
KOTOpBIE XapaKTEepPU3YIOTCS MPUIYXJIOCTbIO B MECTE TepesiomMa, pe3koil 00Iblo,
YCUJIMBAIOIIEICS IPU JIbIXaHUU U U3MEHEHHUH MOJI0KEHUS Tejla MoCTPaJaBIIero.

11.4.2. Tlpu mnepenomax u ymubdbax pedep HEOOXOAMMO MNPUIATh
NoCTpaJaBIIeMy MOIYCUASYEe MOJOKEHNUE U KOHTPOJIUPOBATh €r0 COCTOSIHUE JI0
IPUOBITHS CKOPOH MEIUITMHCKON TOMOIIH.

11.4.3. Ilpu3HakaMu paHEHUs] TPYIU, MPU KOTOPOM HaApyIIaeTCs e€e
TePMETUYHOCTD, SIBJISIETCS HalM4KMe pPaHbl B OOJACTH TPYIHOM KIETKH, 4Yepes
KOTOPYIO BO BpEMs BIOXa C XapaKTEPHBIM BCACBIBAIOIIUM 3BYKOM 3aCaChIBAETCS
BO3/1yX; Ha BBIIOXE KPOBb B PAHE MOKET My3bIPUTHCA. [[pIXaHHE y IOCTpa1aBIIETO
4acToe, MOBEPXHOCTHOE, KOXka OJIeTHAsl C CHHIOITHBIM OTTEHKOM.

11.4.4. Ilpu paHeHUsAX TPYAU OCYLIECCTBISIOT MEPBUYHYIO T€PMETU3AINIO
paHBbI J1aJI0HBIO, MOCJIE YEr0 HAKIAABIBAIOT TEPMETUIUPYIOLIYIO (OKKIFO3UOHHYIO)
noBsA3Ky. Ha pany moMemaercst BO3yXOHEIIPOHHUIIAEMbII MaTepual (yIakoBKa OT
NEPEeBSI30YHOr0 TaKeTa WIM OWHTAa, MOJUATUJIICH), KOTOPBIM 3aKperuisercs
JeHKOMIacThIpeM ¢ He3a()UMKCHUPOBAHHBIM YTOJIKOM, BBIIOJIHSIOUINM (YHKIHIO
KJIallaHa — He JJaeT BO3yXy MOCTyNaTh B TPYIHYIO KJIIETKY U CHI)KAaeT U30BITOUHOE
naeieHue. J{pyroi cnoco0 — 3akpersieHne BO3YyXOHENPOHUIIAEMOro MaTtepuaa
ounrom. IlocTpagaBiieMy mnpuaaercs MOMYCHASYEE IMOJOKEHHE C HAKJIOHOM B
MOPaKEHHYIO CTOPOHY.

11.5. Oxa3zaHue nepBoOii NOMOIIM IPU TPAaBME KMBOTA U Ta3a

11.5.1. 3akpsITas TpaBMa KUBOTA MOKET OCTABATHCS HE3aMEUYEHHOM, MMOKa

BHYTPCHHCC KPOBOTCUCHHC HC BBI3OBCT PCE3KOro yxXyalICHHA COCTOSHHA.



OTkpbITass TpaBMa >XHMBOTa MOXET COMPOBOXKIATHCS BBIMAJACHUEM BHYTPEHHUX
OpraHOB U KPOBOTECUCHUEM.

11.5.2. 3apmavya nepBoi NOMOIIM NpPH TpaBMax >KUBOTA - OCTaHOBKA
KPOBOTEUEHUS MIPU OTKPBITON TpaBMe (IIPSMBIM JaBJIECHUEM Ha paHy, HAJOKEHUEM
JIABSIIIIEH MOBSI3KH ), BEI30B CKOPOH METUIIMHCKON TOMOIIM ¥ KOHTPOJIb COCTOSTHUS
MOCTPAJABUIETO J0 €€ MPUOBITHUS.

11.5.3. Tlpu 3aKpbITHIX TPaBMax *HUBOTA JKAJIOOBI HA TTIOCTOSIHHYIO OCTPYIO
00JIb 110 BCEMY JKUBOTY, CYXOCTh BO PTYy, TOIIHOTY U PBOTY. MOryT oTMeuaThCs
PU3HAKK KPOBOMOTEPU: pe3kas oOiiasi caadocCTh, kKaxiaa U TOJOBOKPYKEHUE,
MeJbKaHUE «MYIIEK» TMepe] ria3amMu, OOMOpPOK (Yalle NP TMOMBITKE BCTaTh),
OyienHas, BIaKHAs U XOJIOAHAs KOXKa, yYalIEHHOE JbIXaHue U cepieOneHue.

11.5.4. Tlpu 3akpeITOii TpaBME€ KHBOTAa C MPU3HAKAMHU KPOBOIOTEPHU
BbI3BaTh CKOPYIO MEIUIIMHCKYIO TIOMOIIlb, TIOJIOKHUTh XOJIOJ Ha KUBOT, MPUIATh
MIOJIOKEHNE HA CIIMHE C BAJIMKOM I10J] TOJIyCOTHYTHIMU Pa3BEICHHBIMU B CTOPOHBI
HOT'aMH, KOHTPOJIUPOBATh €TI0 COCTOSIHUE.

11.5.5. [Ipusnaku TpaBMbl Taza: 00U BHU3Y >KUBOTA, KPOBOMOJATEKH U
ccaauHbl B 3TOM obOnactu. IlpupmaTe mocTpagaBiieMy IMOJOXKEHUE Ha CIHHE C
BaJJMKOM IOJ TMOJYCOTHYTBIMH Pa3BEAECHHBIMA HOTaMH M KOHTPOJIUPOBATH €r0
COCTOSIHUE JI0 MPUOBITUS CKOPOH MEITUIIMHCKON TTOMOIITH.

11.6. Oxa3zaHue nepBoOi MOMOIIM IIPU TPpaBMax KOHEUHOCTEN

11.6.1. B cnydae moOBpeXIeHUS KPOBEHOCHBIX COCYJOB KOHEUHOCTEU
OCTaHOBUTH KPOBOTEUEHHUE B 3aBUCUMOCTH OT BUJIa KPOBOTEUEHUSI, MECTA PAHEHUS
W HaJIW4YMsA OCHAIICHHS, HCIONB3YysS CIOCOOBI: TpSIMOE JaBJICHHE Ha paHy,
HaJIO)KCHUE JaBAIECH TMOBS3KH, MNalblIEBOE NPMKATHUE apTepuH, CrudaHue
KOHEUYHOCTHU B CYCTaBe, HAJIOKEHHE KPOBOOCTAHABIMBAIOLIETO JKI'yTa.

11.6.2. B GOnBIIMHCTBE CIIy4yaeB BBI3BaTh U JIOKIATHCS MpHE3/Ia CKOPOU
MEIUITMHCKON MTOMOIIH, KOTOPasi BRIMOJIHUT 00€300IMBaHNE U MMMOOWIH3AIUIO
KOHeuHOCTU. [lpuaepxuBaTh TPaBMUPOBAHHYIO KOHEYHOCTh BpPYUHYIO H
KOHTPOJIMPOBATH COCTOSIHUE MOCTPAAABIIETO.

11.6.3. Ecim B pe3ynbTaTe OCOOBIX OOCTOSTENBCTB IMPEANoaraeTcs



TPAaHCHIOPTUPOBKA COTPYJHHUKA WJIM OOy4aroUIerocs UIKOJIbI (JIETCKOro caja),
BBITIOJIHUTh ~UMMOOWIM3ALMI0  TMOBPEXKACHHOM KOHEUYHOCTH —  CO3J/IaHHE
HETMOJBIPKHOCTA  TIOBPEXKACHHOM 4YacTW Tejla MOAPYYHBIMH  CPEICTBAMH,
TPAaHCMIOPTHBIMM IIMHAMM aNTEYKU WJIM, HCMOJB3Yysd 3JI0POBBIE 4YacTH Teja
(ayTomMmoOuIu3anus).

11.6.4. Ilpu ummoOunm3auuu 3apUKCUPOBATH MUHHMYM JBa CycTaBa
(omuH Hmke, Opyroi BeIimie mepenoma). [Ipu mepenome mieua u Oeapa HaAAO
¢bukcupoBaTh TpPU CyCTaBa — IUJICYEBOM, JIOKTEBOM, JIy4e3amsiCTHBIA WU
Ta300€e/IpEHHbIN, KOJIECHHBIHN, TOJIEHOCTOHBIN COOTBETCTBEHHO.

11.6.5. [Tpu UCIIOJIb30BAaHU U crioco0a UMMOOUITU3AIUU
ayTOUMMOOWIIU3AIIMA TIOBPEXKICHHYI0 HOTY MOXHO NMPUOMHTOBATH K 370pOBOM
HOT€, TIPOJIOKUB MEXAYy HUMH MSATKUN MaTepHall, TOBPSXKJACHHYIO PYKY MOXKHO
3a()UKCUPOBAThH, TPUOMHTOBAB K TYJIOBHIILY.

11.6.6. Ha oGnacTs mipenosiaraeMoi TpaBMbI TIOJIOKHUTH XOJIOI.

11.6.7. NMmMmoOunn3anus MO>KHO MPOBOJUTH C IIOMOIIBIO
UMIIPOBU3UPOBAHHBIX IIMH (JIOCKa, KYyCOK IUIOTHOIO KapTOHAa U T.IL.).
HaknagpiBatoTcs moBepx OAEKIbI W 00yBH, ©€3 HCIpaBICHUS TOJOKEHUS
KOHEYHOCTH, PUKCUPYS IBa WIIH TPU CYCTaBa (B 3aBUCUMOCTH OT MECTa Iepeoma).

11.6.8. Ilpu3Haku BbIBUXA: CHJIBHAs O0JIb B 00JIACTH TOPaKEHHOTO
CycTaBa, HapylleHHWE JBUTATENbHON (YHKIIMM KOHEYHOCTHU, MPHUHSITHE
BBIHY)KJICHHOTO TIOJIOKEHUS KOHEYHOCTH U Jnedopmarus (Gopmbl cycTasa,
CMENICHUE CYCTaBHOM IOJIOBKH.

11.6.9. Ilepas moMmoIIlb TpPH BBIBUXE: BBI30B CKOPOW MEIUIIMHCKOM
moMoIY, (UKcanus TOBPEKACHHOW KOHEYHOCTH TMPU IOMOINUA TIOBSI3KH B
MOJIOKEHUH, B KOTOPOM OHAa OKa3ajach MOCJIE€ BbIBUXA U MPHUAAHUE KOHEUHOCTHU
BO3BBIIIEHHOTO MOI0XKEHHs. CaMUM BBIBUXU HE BIPABISTh.

11.7. Oka3aHue nepBoil NOMOILH MPU TpaBMax MO3BOHOUYHHUKA

11.7.1. BbIBUXM U m0EpPENIOMBbl TPYIHBIX M TMOSICHUYHBIX MO3BOHKOB
CONPOBOXKJAIOTCS  OoyisiMA B 00OJIaCTU  MOBPEXKJICHHOrO T03BOHKA. [lpum

MMOBPCKACHHUHU CIIMHHOI'O MO3ra MOI'YT OBITH HapymiCHuss 4yBCTBUTCIBHOCTH H



JBUKEHUN B KOHEUHOCTSX (apajivym).

11.7.2. Ilpu oka3aHuMM NEPBOM MOMOILIM IMOMHUTH O HEOOXOJUMOCTH
YMEHBIINTh IOABMKHOCTh TNO3BOHOYHMKA. [[ng 3roro, Hampumep, mocie
W3BJICYECHUS WIM TIPU IMEPEMEIICHUM IOCTPAJABIINKM JOJKEH HAXOAUTHCA Ha
POBHOM, JKECTKOW, TOPU30HTAIILHON [IOBEPXHOCTH.

11.7.3. IlepemenieHre wiau TEpeKIagblBAaHUE TMOCTPAMABUIECTO CIEAYET
OCYHIECTBIISITh C TOMOIIbI0 HECKOJBKHUX YEJIOBEK, 0C000€ BHUMAHUE YJEIUTh
¢dukcanuu mMenHOro oTaena MNO3BOHOYHUKA.

12. Oxa3zanue nepBoi NOMOIIM MPU 0XKOTaAX, IINEKTPOTPABME

12.1. Oxxoru MOTYT BO3HUKATh MO IPSIMBbIM BO3/IEICTBUEM Ha KOXKY:

—  IUJIaMEHHM, Hapa, OT FOpAYEro npeameTa (TEpMUIECKUE OKOTH);

— KHCJOT, IIIGJ'IO"IGI‘/JI N APYIrux arpC€CCUBHBIX BCHICCTB (XI/IMI/I‘IGCKI/IC

—  DJEKTpUYecTBa (AJIEKTPOOKOTH);

—  u3Ny4deHusd (paaualMOHHBIE 0KOTH, HAIIPUMED, COTHEUHBIE).

12.2. Tlpu3Haku NOBEPXHOCTHOIO O0KOTa: MOKPACHEHHWE M OTEK KOXKHU B
MECTE€ BO3JCUCTBUS MOPAKAIOLIETO areHTa, a TaKKe IOSBICHHE ITy3bIpEH,
3a0JIHEHHBIX MTPO3PAYHOM JKHIKOCTHIO.

12.3. I'my6GoKue 05K0TH MPOSBIISIOTCS TOSIBICHUEM ITy3bIpEi, 3aIT0THEHHBIX
KPOBSIHUCTBIM COJEPKUMBIM, KOTOPhIE MOTYT OBITh YACTUYHO Pa3pyLIEHBI, KOXKa
MOKET OOYTJIMBATHCS U CTAHOBUTHCS HEUYBCTBUTEIHHOM K OOJIH.

12.4. TIlepBas mnomollb MpU OXKOrax: IMPEKpalICHUE JEeUCTBUSA
MOBPEXKAAIOLIEr0 areHTa (TYyIIEHUWE OrHs, YJaJ€HUE XHWMHUYECKHUX BEIECTB,
MpeKpalleHne ACHUCTBUS BJIEKTPUUECKOr0 TOKa Ha OpraHu3M), OXJIAXKIEHUE
000XOKEHHOW YacTH Tella TOJ CTPYyeW XOJIOAHOW BOABI B TeueHue 20 MHUHYT
(mpuItoXKEeHUEe X0JI0/1a MOBEPX MOBA3KH WIIA TKAHU).

12.5. Tlpu TEpMHYECKOM OXKOT€ HEMEIJIEHHOE OXJIAXKICHUE OCIa0IsIeT
00J1b, CH’KA€T OTEYHOCTh, YMEHBIIAET TJIOMIAAb U TIIyOUHY OKOTOB.

12.6. 1Ipy XMMHYECKOM OKOI€ CMBITh BEIIECTBO C IMOBEPXHOCTH KOXH

CTpyel MPOTOYHOM BOJbI B TeUeHHUE 20 MUHYT.



12.7. OXO0roByr0 NOBEPXHOCTh 3aKPbITh HETYTOM MOBA3KOW, 1aTh TEIUIOE
nuThe. BbI3BaTh CKOpPYIO MEAUIMHCKYIO MOMOIIL B 00pa30BaTENbHYIO
opranuzanuto (JI0Y, mkomny, AeTCKUM Jareps).

12.8. 3amnperniaercsi BCKpbIBaTh 05KOTOBBIE ITy3bIPH Y JIeTel U paOOTHUKOB,
yOupaTh C MOPaKEHHONW MOBEPXHOCTH YAaCTU OOropeBIIeH OJeXkAbl, HAHOCUTh Ha
MOPaKEHHBIE YYaCTKU Ma3H, KUPBIL.

12.9. DnekTpoTpaBMa BO3HHMKAET MPU MPSIMOM WIM HE MPSAMOM KOHTAKTE
YyelioBeKa C MCTOYHUKOM nayekTpuuectBa. [lox nelictBuem Ttemna (JKOyJIeBO
TEIUI0), O0pa3yloUIerocs Mpu MPOXOXKICHUH 3JEKTPUUYECKOTO HAMpPsHKEHUS MO
TKaHSM TeJla, BOZHUKAIOT OKOTH.

12.10. B pe3ynbpTate npsiMOro ACHCTBUSA TOKAa HA OPraHU3M BO3HUKAIOT
oO1rue gBieHus (pacCTPOUCTBO NEATEIBHOCTH IIEHTPAIbHON HEPBHOM, CepCUHO-
COCYJIUCTOM, ABIXaTEIBLHON cUCTEM U JIp.). [loOouHbIe siBIeHUs (TEI0, CBET, 3BYK)
MOTYT BbI3BaTh 3HAUUTEIbHBIE U3MEHEHUS B OpraHu3Me (OCIJIEIUIEHHE U OKOTH
BOJIbTOBOM JYTOM, MOBPEXICHUE OPTaHOB CIyXa U T. I1.).

12.11. IlepBast momol1ib IpHU FIEKTPOTPABME:

— C IeNblI0 camMo3alIuThl OOMOTaTh PYKH CYXOM TKaHbBIO, HaJETh
PE3UHOBBIEC MEPUYATKHU, BCTATh HA CYXYIO IOCKY U T.IL;

—  OCBOOOJHTH TMOCTPAAABIIETO OT JEHCTBUSI DJIEKTPUUYECKOTO TOKa,
IPUMEHUB MOJPYUYHbIE CPEACTBA (CYXYIO MAJKY, BEPEBKY, TOCKY U JIp.), OTKIFOUUB
CEeTh U T.[.

—  IIpU OTCYTCTBUU ABIXaHHUS, MyJbCa OCYIIECTBUTh PEaHUMAIIMOHHbBIC
MEpONPUAITHUSL;

—  HAJOXUTh HAa MOPAXEHHYIO 00JaCTh CTEPUIIBHYIO MTOBSA3KY.

12.12. TlepBas momomb OPU O0XKOrax BEPXHUX AbIXaTEIbHBIX IyTEH
(mocTpamaBIIMM HAaXOAWJICA B TOPSLIEM MOMELIEHUHU, €CTh Kallellb, OJbIIIKA):
BBIHOC TMIOCTPAAABIIET0 HA CBEXHI BO3AYyX, PUAAHUE ONTUMAIBHOIO MOJIO0KEHUS
(mosycuisl) ¥ BBI30B CKOPOM MEAUIIMHCKOMN MTOMOIIIH.

13. Oxka3zanue mnepBOi MOMOIIM MPU TMEperpeBaHuM (TEIJIOBOM yaape)



13.1. IleperpeBanue pa3BUBACTCA IIPU HAPYLIEHUSAX TEIIOOTIAYN
OpraHr3Ma BCJIEICTBUE JUIMTEIBHOIO HAXOXKJICHHsS YEJIOBEKa B YCIOBHUAX
MOBBILIEHHON TEMIEPATypbl OKPY’KAIOIIEr0 Bo3AyXa (OCOOEHHO B COYETAHHMM C
BBICOKOM BII&JKHOCTBIO).

13.2. [Ipu3Haku neperpeBaHus: NOBBIIICHHAS TEMIIEpATypa Tella, TOJOBHAs
0071, TOIIHOTA U PBOTA, TOJIOBOKPYKEHUE, CIA00CTh, MOTEPSI CO3HAHUS, CYAOPOTH,
ydaniéHHOe cepeOueHre U MOBEPXHOCTHOE JbIXaHHeE.

13.3. TlocTpagaBuiero nNepeMecTUTh B MPOXJIATHOE MECTO, IPU HAIUYUU
CO3HAHUS JaTh BBINHUTH OXJAXIAEHHOW BOJbI, PACCTETHYTh WJIM CHSTH OJEXKIY.
[TocTpanaBimieMy 6e3 coO3HAHUS MIPUAATH YCTOMYHUBOE OOKOBOE MOJIOKEHUE.

13.4. He ponyckaTb pe3KOro OXJaXJICHHUS Tela IOCTPAJABUIETO
(momemaTh B BaHHY C XOJIOAHOW Bojoi). Jlo mpuesna ckopod MeIUIIMHCKON
MOMOIIK KOHTPOJUPOBATh COCTOSIHUE, OBITh TOTOBBIM K Hadally CEpACYHO-
JIETOYHON peaHUMAallHH.

14. Oxa3zaHue nepBoi MOMOIIY NPH MEPEOXTAKICHUU, OTMOPOKEHUN

14.1. IlepeoxnaxaeHue — pacCTPOMCTBO PyHKIIMI OpraHu3Ma B pe3yJIbTaTe
NOHWKEHUS TEMIIEPATYPHI TeJa MO AEUCTBUEM XOJI0AA.

14.2. TIpu3Haku nepeoxIakICHUS : )KaIO0bI Ha OIIYIIIEHUE X0JI0Aa, IPOKb,
03H00 (B HayaJbHOW CTauu TEpPEeOoXJaxJeHus). B nampHEWIeM IMOsSBISCTCS
3aTOPMOKEHHOCTh, YTPAuyMBAETCS BOJISI K CIIACEHMIO, TOSIBISETCA YPEKEHUE
MyJIbCa U JAbIXaHUS.

14.3. Ilpu oka3zaHUM MEPBOW MOMOIIU MOMEHATH OAEKAY MOCTPAAABIIETO
Ha TEIUTYIO M CYXYI0, YKyTaTh NOAPYYHBIMU CPEACTBAMHU, IEPEMECTUTH B TEILIOE
MOMEIIEHUE, 1aTh TEIIOE MUTHE (€CIU B CO3HAHUM), B IOMEILIEHUH HAIIPpaBUTh Ha
HEro TMOTOK TEIUIOro BO3Jyxa. YKyTaTh chacaTelbHbIM H30TEPMUUYECKUM
MOKPBIBAJIOM CEPEOPUCTON CTOPOHOUN BHYTPh, OCTABUB CBOOOHBIM JIHIIO.

14.4. OtMmopoxeHHME — MECTHOE TOBpPEXKJACHUE TKaHEH, BbI3BAHHOE
BO3JEHCTBUEM HU3KOW TEMIIEPATYPHI.

14.5. Ilpu3Haku OTMOPOXKEHUS — TOTEPS] UYBCTBUTEIBHOCTH KOXHU,

nosiBJicHWe Ha HeW OenblX, 0e300Je3HEHHBIX Yy4dacTKOB. Yaiie pa3BHUBaeTCs



OTMOPOKEHUE OTKPBITBIX YYaCTKOB KOXHM (YIIH, HOC, LIEKHU, KUCTU PYK) WIIU
KOHEYHOCTEW € HapyUIEHHBIM KpoBOOOpaiieHueM (manblieB Hor). Bo3moxxHO
MOSIBJICHUE «AEPEBSHHOI0 3BYKa» MPU NOCTYKMBAHUU MAJIBLIEM I10 MOBPEKACHHON
KOHEYHOCTH, HEBO3MOKHOCTh WJIM 3aTpyJHEHUE JBHKEHUM B cycrtaBax. I[locie
COrpeBaHus MOSABIAIOTCS 00Jb, OTEK, KPACHOTA C CUHIOIIHBIM OTTEHKOM, ITY3BIpH.

14.6. IlepBasg moMouIb IPU OTMOPOKEHNH:

—  YKpbITh  MOBPEXJEHHbIE  KOHEYHOCTH M  YYacTKH  Tela
TEIUIOM30JUPYIOIMM MaTepuajgoM (BaTa, OJAESUIO, OJEXKAa) WIM HaJIOXHUTh
TEIUIOM30JUPYIOIIYI0 TOBSI3KY (C TOMOIIBIO TMOJAPYYHBIX CPEICTB), T.K.
corpeBaHue JAOJKHO MPOUCXOAUTh «U3HYTPUY;

—  co3aaTh 00e3/IBIKEHHOCTh TOBPEKICHHOTO y4acTKa;

—  TEpPEeMECTHUTh IMOCTPAJABIIETO0 B TEIJIO€ MOMEUICHUE, /1aTh TEIUIOe
MTUTHE;

—  IIOpaXXCHHBbIE YYacCTKH HEJb3s AaKTHMBHO COrpeBaTh (OIyCKaTh B
ropsiaylo BOJly), pacTUpaTh, MAaCCUPOBATh, CMa3bIBaTh YEM-JITHOO.

15. IlepBast noMoLIs IPU OTPABJICHUH, YKYCE WIH YXKAIUBAaHUU

15.1. Tokxcuueckoe BEIIECTBO MOXKET IIONACTh B OpPraHU3M 4YeEJIOBEKa
YETBIPHMS Ty TSAMMU:

—  4Yepe3 MMILEBAPUTENBHBI TpPakT IPH IMOMNAJAHUA TOKCHYECKHX
BEUIECTB B OPraHU3M 4Yepe3 poT (JEKapCTBa, MOIOUIUE CPEIACTBA, NECTHIUIBI,
rpuObl, pAaCTECHUS U T.11.);

— 4Yepe3 JbpIXaTelbHblE IyTH IpU  TONAJAHUU  Ta3000pa3HBIX
TOKCUYECKUX BELIECTB B OpraHU3M IpH BAoXe (yrapHslid ras, XJjop, mapsl Kies,
KpacHTellei, pacTBOpUTENEH );

— 4Yepe3 KOXKYy M CIM3HCTbIE OOOJIOYKHM IOCPEJICTBOM KOHTAaKTa C
HEKOTOPBIMHU PACTEHUSIMH, PACTBOPUTEIISIMU M CPEJCTBAMHU OT HACEKOMBIX;

— B pe3ynbTaTeé MHBEKUMU MpU MONAJAAHUM  HHBELHUPYEMBIX
TOKCUYECKHX BEUIECTB B OPraHU3M IPU YKYCE€ WIH YKaJIUBAaHUM HACEKOMBIMH,
KUBOTHBIMU U 3MESIMH, a TAK)KE [PU BBEJACHUM s11a, JEKAPCTBA WJIM HAPKOTUKOB

LIITPULIEM.



15.2. IIpu3Haky ¥ NpOSIBICHUS OTPABIICHUMN:

—  0COOEHHOCTH MECTa IMPOUCIIECTBUSI — HEOOBIYHBIN 3amax, OTKPHITHIE
WU OMPOKHUHYTHIE €MKOCTH ¢ XMMUYECKHUMU BEIIECTBAMM, OTKPBITAs anTeydka ¢
pacchIllaHHBIMU Ta0JETKaMU, TOBPEXKACHHOE PacTeHUE, IIIIPUIILI U T.11.;

—  oOmee 60JE3HEHHOE COCTOSIHUE WJIM BUJ MOCTPAIaBILETO;

—  BHE3aIHO PE3BMBUIMECS TOIIHOTA, PBOTA, IOHOC, OOJU B IPyAH WU
KUBOTE;

—  3aTPYJHEHHE JbIXaHUS, MOTIUBOCTh, CIIFOHOTCUCHHE;

—  TOTepsi CO3HAHWS, MBIIICYHBIC TMOJEPTUBAHUA U CYIAOPOTH, OXKOTH
BOKPYT I'y0, Ha s3bIKE WJIM HAa KOXKE, HEECTECTBEHHBIN I[BET KOXKHU, pa3JipakeHue,
PaHKU HA HEW;

—  CTpaHHasl MaHepa MOBEJCHUS YelIOBEeKa, HEOOBIYHBIN 3amax u30 pTa.

15.3. O61me TpUHITUITBEI OKa3aHUs TIEPBOM MMOMOIIY IIPU OTPABIICHHH:

—  IPEKpaTUTh NOCTYIUICHUE 5712 B OPTaHU3M IIOCTPaJaBIIEro;

—  ONpOCHUTh MOCTPALABIIETO W TIONBITATHCS BBISICHUTH, KAaKOW BHUJ
OTPAaBJISIONIETO BElleCTBa ObUI MPHUHAT, B KAKOM KOJIMYECTBE M KakK JaBHO (eciu
SJIOBUTOE BEIIECTBO HEU3BECTHO, COOPATh HEOOJIBIIIOE KOJTMYECTBO PBOTHBIX MacC
IUISl METULIMHCKOM AKCTIEPTU3BI);

—  TONBITaTbCAd  yNaluTh s (COPOBOLIMPOBATH  PBOTY, CMBITh
TOKCHYECKOE BEILIECTBO);

—  OULEHUTH COCTOSIHUE TMOCTPaJaBLIEr0 NPU HECUYACTHOM ClIydae
paboTHuKa, oOy4Jaromierocst mkoisl (BocnutanHuka JJOY wnm narepsi) u oka3ath
MEPBYIO TOMOIIb, COOJIIO/IAasi HACTOSIIYI0 WHCTPYKIUIO TO OKa3aHUIO IEpPBOU
MTOMOLIY.

15.4. IlepBas momo1b Ipu OTPABICHUU YEPE3 POT:

—  yAaIWTh  SIIOBUTOE  BEIIECTBO, JUIsi 3TOrO0  PEKOMEHIIOBATh
MOCTPAJABIIEMy BBI3BaTh PBOTY, BBIMUB OOJBIIOE KOJIMYECTBO BOIBI (5-6
CTAaKaHOB) W HAJABUB JIBYMsI MaJibllaMU HA KOPEHb fA3bIKa (HE BBI3BIBATH PBOTY,
€CJIM TIOCTPAIaBIINI HAXOIUTCS O€3 CO3ZHAHUS);

- ITIOCOBCTOBATh BBLIIIUTL CLIC 5-6 cTakaHOB BOJBI, YTOOBI YMCHBIINTD



KOHIICHTPAIIUIO JIOBUTOTO BEIIIECTBA B XKEITYJIKE U, PU HEOOXOJUMOCTH, BBI3BAThH
PBOTY MTOBTOPHO;

— 10 mOpuOBITUS CKOPOM MEAUIIMHCKON TMOMOIIU KOHTPOJIHPOBATH
COCTOSIHHE.

15.5. IlepBas momoIb IPU OTPABIICHUU YEPE3 AbIXATEIbHBIE MTYTH:

® yOEIUTHCS, YTO MECTO MIPOUCIIECTBUS HE TIPEACTABISAET ONACHOCTH, MPHU
HEO0OXOAUMOCTH UCIOIb30BaTh CPEACTBA MHIUBUAYAILHOU 3aIUTHI;

® U30JIMPOBATH MOCTPAAABIIETO OT BO3JACHCTBUS ra3a WIH MAPOB, JJIs1 TOTO
BBIHECTH (BBIBECTH) MIOCTPAJIABIIIETO HA CBEXXUI BO3MYX;

® [IpU OTCYTCTBUU CO3HAHMUSI IPUAATH YCTOMYMBOE OOKOBOE TMOJIOKEHHE, a
IpU OTCYTCTBUU JBIXaHUS MPUCTYNUTh K CEPACYHO-JIETOUYHOW peaHUMaluu, Ipu
3TOM HCIMOJIb30BaTh MACKy C OJHOXOJOBBIM KJIalaHOM WM YCTPOMCTBO IS
HUCKYCCTBEHHOTI'O JIbIXaHMUSI.

15.6. IlepBast moMouIs IpU OTPABICHUU YEPE3 KOXKY:

—  CHATh 3arpsA3HEHHYIO OJEXKNAY, YHAAIUTh S C IMOBEPXHOCTH KOXKH
IPOMBIBAaHUEM;

—  IIpY HAJIMYUU MOBPEKICHUN KOKHU — HAIOKHUTD MOBSI3KY.

15.7. IlepBas momo1ils Ipu yKaTuBaHUU HACEKOMBIMU U YKYCE 3MESAMU:

—  paCHOJOXKWUTh MOCTPAAaBLIEr0 B TOPU30HTAIBHOM IOJOXKEHUU U
00€eCIIeYnTh ITOKOH;

—  YCIIOKOWTbH, MpHUAATh MOPAKEHHONW 00JIacTH Tela BO3BBIIICHHOE
MIOJIOKEHUE;

—  HaJIOXUTh HA paHy aceNTUYECKYIO MOBA3KY (JIydlle CO JIbAOM);

—  3aduKCHUpOBaTh MOPAKEHHYIO KOHEUYHOCTH, MPUOMHTOBAB €€ K ITUHE
WJIY TYJIOBHILY;

—  JlaTb BBIIUTH MOCTPAJaBIIEMYy OOJBIIOE KOJUYECTBO JKUAKOCTU (B
HECKOJIBKO TIPUEMOB);

—  KOHTPOJUPOBATH COCTOSIHHE NOCTPAJABIIETO;

- TPAHCIIOPTHUPOBATh IIOCTPAAABHICTO HCKIIOYHUTCIIBHO B JIC)KAUCM



MOJIOKEHUH, €CII MTPUE3]] CKOPOM MOMOIIY HEBO3MOKEH WM 3aJ€P>KUBAETCS.

16. Okazanue nepBoil momoIIM mpu O0dsAX B 00JIaCTH cep/ilia, KUBOTA,
cyaoporax

16.1. IlepBas momomurs B ciiydae 60sei B 001aCTH cepara:

—  TIpeKpaTUTh J00YI0 (PU3NYECKYIO HATPY3KY;

—  00ecneYnuTh IOJHBIN ITOKOM;

—  YJIOXKUTh U MPUTIOHATH TOJOBY MOCTPA/IABIIETO;

—  paccTerHyTh BOPOTHHK, OCIAOUTh PEMEHb;

—  o0ecrneyuTh NPUTOK CBEXETO BO3AYyXa;

—  HE3aMEIJIUTEJLHO BBI3BATh CKOPYIO MEAUITMHCKYIO TTIOMOIIIb;

— ecnu OONMM COXPaHSIOTCS, TO TPAHCIOPTUPOBKY BBITIOJHITH Ha
HOCHJIKAX.

16.2. TlepBas momolns npu OosIX B 00JIACTH JKMBOTA, HE CBSI3aHHBIX C
IPUEMOM IUIIU U TPABMOM:

—  UCKIIIOYHUTH (PU3MYECKUE HATPY3KH;

—  YJOXHWTb NMOCTPAIABIIETO TOPU3OHTATIBHO;

—  TPWIOXKHTH XOJIOJ Ha 00JIaCTh JKUBOTA;

—  UCKIIOYUTH TPHUEM NOCTPAJABIIUM KUIAKOCTH, MHUIIA U BBI3BATh
CKOPYIO ITOMOIIIb.

16.3. IlepBas momoiibs Ipu CyJ0porax:

—  TpHUIEPKHUBATH TOJIOBY OOJIBHOTO;

—  BBECTH B pOT (MeXay 3y0aMu) OMHT, JTOKKY U T. T1.;

—  OCBOOOJHTH OT OJICKIBI 00JIACTD IIEU U TPY/IN;

—  MPUJIOXKHUTH KO JOY XOJIOJHBIN KOMIIpECC;

—  KOrJia MPUMAJ0K 3aKOHYUTCS YJIOXKUTH OOJIBHOTO Ha OOK M BBI3BATh
CKOPYIO ITOMOIIIb.

17. OnrtumanbeHbIe TIOJNOKEHUS Teja MOCTPAAABIIErO C TpaBMaMH T'PY.IH,
KUBOTA, Ta3a, KOHEYHOCTEH, C MOTepei CO3HAHUS, MPU3HAKAMU KPOBOIIOTEPHU

17.1. Ilpn TpaBMe rpyau pacnoioXUTh MOCTPAIABUIErO B MOJYCHASTYEM



MOJIOKEHUH C HAKJIOHOM TYJIOBHUIIA HA MOPaXEHHYIO CTOPOHY I'pyau (OMepeTh O
CTEHY, aBTOMOOUJIb U T.1I.).

17.2. Ilpu TpaBME »XHMBOTa W Ta3a IIOCTPANABIIEMy HAaXOIWTbCA B
MOJIO’KEHUH JIe)Ka Ha CIIMHE C TIOJIYCOTHYTBIMU U Pa3BeCHHBIMU HOTAMHU, TIPU 3TOM
MoJ KOJEHHU MOJKIIAIbIBACTCS MMIIPOBU3UPOBAHHASL OMOpa — CyMKa, CBEpHYTas
oexKaa.

17.3. Tlpu TpaBMax KOHEYHOCTEH MNpUIATh yAOOHOE TMOJOXKEHUE, MpU
KOTOPOM TIOCTPAJABIIUN HCIBITHIBAET MEHBIIE CTpajaHuil (Ipu OTCYTCTBUU
CO3HAHMS - YCTOMYMBOE OOKOBOE MOJIOKEHHE).

17.4. Tlpu CcUTBHOM HapyKHOM KpPOBOTCUCHMHM WM C MpU3HAKAMHU
KPOBOTIOTEPH HAXOAUTHCS B IMOJOKCHHUH JIeXkKa Ha CITMHE C TPUTIOAHATHIMU HOTaMU,
10T KOTOPBIE TIOIKIAABIBACTCS OJEHKIA.

17.5. ITpu nono3peHrH Ha TpaBMy MO3BOHOYHHMKA pacrojiarath Ha TBEPAOH
POBHOI TOBEPXHOCTH.

17.6. TlocTpamaBHIUX C TSHKEJIBIMA TpaBMaMHU JKEJIATENIbHO YKyTaTh
NOAPYYHBIMH CpPEICTBAMU — OJICKIOH, OAEATIOM M T.A. WIH CIAacaTeIbHbIM
U30TEPMHUUECKUM TOKPBHIBAJIOM CEpeOpPUCTOW CTOPOHOM BHYTPh, OCTAaBUB
CBOOOIHBIM JIUIIO.

18. OkazaHue ncuxoa0ru4ecKor moAAEPKKHA MOCTPaAaBIINX

18.1. Tlcuxonorudeckas Mmojjiep>kka — BakHasg 4acTh OKa3aHMs IMEPBOM
MIOMOIIM, CUCTEMA IPUEMOB, IMO3BOJAIOLIAA JIOAAM 0€3 MCHUXOJIOTHYECKOTO
oOpa3oBaHus, TTOMOYb OKpYKarommMm (U cede), OKa3aBIINCh B IKCTPEMAIbHOU
CUTyalluH, CIIPABUTHCS C NICUXOJIOTHYECKUMU PEAKIIUSIMU.

18.2. Ilmau — 370 Ta peakiusi, KOTOpas MO3BOJISIET B CIIOAKHON KPU3UCHOU
CUTyalluul BbIPa3UTh NEPENOJIHSIONINE YeloBeKa smouuu. HyxHO nath 3ToM
pPEaKIIMU COCTOSITHCSL.

18.3. Tlomomts mpu 11a4eE:

— 110 BO3MOXKHOCTH HE OCTaBJISIITE MOCTPAIABIIETO OJJHOTO;

—  TmoajAepXuBalTe (HU3NUYECKHI KOHTAKT C MOCTPAIaBIINM;

—  BBIPa3UTE YEJIOBEKY CBOIO MOJJECPKKY U COUYBCTBUE (CIOBAMH WU



Jiepika 3a pyKy);

—  JalTe MOCTPaJaBIIEMY BO3MOKHOCTh TOBOPUTH O CBOMX UYBCTBAX;

—  BO3JEPKUTECH OT COBETOB;

— €CIOM peakius IUladya 3aTsAHYJIach, MOMOIUTE IOCTPaJaBIIEMY
OTBJICUBCS: CKOHIIEHTPUPOBATh BHUMaHWE Ha TIyOOKOM U POBHOM JIbIXaHUU,
BMECTE C 3TUM BBITIOJIHATH JIO0YI0 HECIIOKHYIO JIESITEIIbHOCTD.

18.4. Uctepounnas peakuus (UCTEpUKa) UMEET MPU3HAKU:

—  4pe3MepHOe BO30YXKJIEHHUE;

—  MHOXECTBO JABWKECHUM, T€ATPAIbHBIEC MTO3BI;

—  SMOUMOHAJbHAs OBICTpast peyb;

—  KPWIKU Y PBIIaHUS.

18.5. IToMol11b pH UCTEPUKE:

—  TocTapalTech OTBECTH MOCTPAABIIETO OT 3pUTENICH U 3aMKHYTh €TO
BHUMaHUE Ha cele;

—  €CIId 3pUTENIEN yNaluTh HEBO3MOKHO, MOCTApalTeCh CTaTh CaMbIM
BHUMATEJIBHBIM CIIyIIATEJIEM, OKa3bIBANTE YEIIOBEKY MOIIEPHKKY, CIIyLIalTe,
KHUBaWTE, MOJJITaKMBaMNTE;

—  MNPOSBIANTE CIIOKOMCTBUE W HE JEMOHCTPUPYMTE MOCTPAIABIIEMY
CHUJIBHBIX DMOIIMM;

—  TOBOPHUTE KOPOTKUMHU MPOCTHIMU (ppazamu, yBepEHHBIM TOHOM;

—  HE NOTAKaWTEe JKEJIIAHUSM IOCTPAIABIIETO U HE BCTYIIANTE B AKTUBHBIN
JAAJIOT;

—  TEPeKITIoYNTe BHUMaHHWE peOeHKa 00pa3oBaTEeNbHON OpraHu3aIliu
(merckoro cama, WIKOJBI) WJIM pPaOOTHWKA TPU HCTEPUKE, BBI3BAB y HETO
OPUEHTHUPOBOUYHYIO PEAKIMUIO, 3aJaWTE€ HEOXKUJIAHHBIM BONPOC WIIA ITPOUZHECUTE
€ro UM, TTOCJIC YEeTO 3a/IaliTe BOMPOC, TPEOYIOMINil pa3BEPHYTOTO OTBETA;

—  TOCJE€ HWCTEPUKH BO3MOXEH YIAJOK CHJ, IIO3TOMY CIEIyeT
MPEAOCTaBUTh YEJIOBEKY BO3MOKHOCTD OT/BIXA, MIEPEIAB €0 CHeUancTam, T100

OJIM3KUM JTIOJSM (POAUTEIISIM).



18.6. ArpeccuBHas peakuys UMEET IPU3HAKHA:

—  BO30OYXIeHUE;

—  pa3apa’keHue, HeJJOBOJBbCTBO, THEB;

—  TOBBIIIEHHOE MBIIIICYHOE HANIPSIKEHUE;

—  HaHECEHHUE OKPYXAIOUIUM yIapoB PYKaMH WU MPEeAMETAMH;

—  CIIOBECHBIE OCKOpOJICHUS, OpaHb.

18.7. Ilomo11b Ipu arpeCCUBHON PEAKIINU:

—  YeTKO OLEHHUTE, HACKOJIbKO Oe30macHo Jyis Bac OyAeT OKa3bIBaTh
MOMOIIlb B JIaHHOW CHUTyalldd, W 4YTO Bbl MOXETE cleJlaTh g 0O0eCTeUeHUs
OoubIIeH 0C30IaCHOCTH;

—  COXpaHsMWTE CIIOKOMCTBHUE, HE JEMOHCTPUPYHUTE CUIIBHBIX YMOLIUM;

—  BO3JEPKUTECH OT YMOIIMOHAJIBHBIX PEeaKIMi Ha OCKOPOIeHUS 1 OpaHb
K BaMm;

—  TOBOPUTE CIIOKOWHBIM TOJIOCOM, IIOCTEIEHHO CHUXKasg TEMI U
IPOMKOCTB CBOEH peYH;

—  JIeMOHCTpUpYHTE OJlarokejaaTelIbHOCTh, HE BCTyMNaiTe B CIIOPHI U HE
IPOTUBOPEYBTE;

—  OTOMIHWTE C TMOCTPAJABIIMM OT OKPYXAOIMUX H JaUTe eMy
BO3MOKHOCTb BBITOBOPUTHCH;

—  BKIIOYHATE TMOCTPAJABIIETO0 B KaKylO-HUOYIb JEATEIBHOCTh C
buznuecKkon Harpy3Koii;

—  €CJId y IOCTPAJIaBIIETO HET LEIU MOIYYUTh BBITOAY OT arpeCCUBHOIO
MOBEACHUS, €My BaXKHO, YTOOBI HETATUBHBIN MCXO]T HE MMPOU30IIIET U OH TIOHUMAET,
YTO HETaTUBHBIA HMCXOJl MOXET IMOCJIeA0BaTh, TO arpecCU0 MOKHO CHHU3HUTh,
OOBSICHUB TOCTPA/IaBIIEMy HETATUBHBIA UCXO]T TOJOOHOTO TIOBEICHHUS.

18.8. Ctpax umeer npu3HaKu:

—  HampspbKeHWE MBI (0COOEHHO JIUIIEBBIX);

—  CHJIBHOE ceprcOueHue;

- Y4almCcHHOC ITIOBEPXHOCTHOC ABIXAHHC,



—  CHIDKCHHBIM KOHTPOJIb COOCTBEHHOTO MTOBEICHHUSI.

18.9. Ilomowpb npu cTpaxe:

—  OBITh PSAOM C YEJIOBEKOM, J1aTh €EMY OLIYyIlIEeHHE 0€30MaCHOCTH;

— eClIM CTpax Mapajiu3yeT 4YelOBeKa, TO MPEUIOKUTE 3aJepiKaTh
JILIXaHUE U COCPEIOTOUUTHCS HA CIIOKOMHOM MEJICHHOM JIbIXaHUU;

—  KOrJa OCTpOTa CTpaxa HauYMHAET CIaJaTh, TOBOPUTE C YEIIOBEKOM O
TOM, Yero HMMEHHO OH OOHWTCS, HE Harhetras SMOIMH, JaBas BO3MOXXHOCTb
BBITOBOPUTHCS;

— coobmMTe O TOM, YTO TPOUCXOJUT BOKpPYr, o pabdore
(uHGOPMAIIMOHHBIN TOJIO IPOBOIMPYET YCUIIEHUE CTpaxa).

18.10. Anmatust UMeeT NpU3HaKU:

—  HempeojoJiuMasi yCTaJoCTh, KOrjaa Jr0oe JBIKEHUe, Jr0oe
CKa3aHHOE CIIOBO JIAETCS C TPYAOM;

—  PaBHOJIYIIME K MPOUCXOJSIIEMY;

—  OTCYTCTBHE SMOIIMOHAJIbHBIX MPOSBICHUMH;

—  3aTOPMOKEHHOCTH;

—  CHW)XCHHE TeMIIa PEeYH HIIU MOJIHOE OTCYTCTBUE.

18.11. IToMo1p npu anaTuu:

—  co3jaiiTe yclOBHs, B KOTOPBIX MOCTPAJAaBIINN MOT Obl OTAOXHYTh U
HaOpaThCs CUJI, YYBCTBOBAJ ce0s B 0€30MaCHOCTH;

—  €CJId 3TO HEBO3MOKHO, TOMOTHUTE MSTKO BBIUTH U3 3TOrO COCTOSHUS
(camoMaccaxk aKTHBHBIX OHMOJOTHYECKUX 30H — MOYEK YIIEH U TajbIeB PYK,
IIOMOTHTE B 3TOM);

—  TOBOpUTE MSTKO, MEIJIEHHO, CIOKOWHBIM TOJIOCOM, TMOBBIIIAS
I'POMKOCTb U CKOPOCTbh pEYH;

—  TOCTENEHHO 3aJaBaiiTe BOMPOCHI, HA KOTOPhIE OH MOKET OTBETHUTh
pa3BEpHYTO;

—  MPEJIOKUTE KAKYH0-THMOO HE3HAYUTEIbHYIO (PU3UYECKYIO HATPY3KY

(IpoUTHUCH MENUIKOM, CAeIaTh HECKOJIBKO MPOCTHIX (PU3UUECKUX YIPAKHEHUN).



[Tpunoxenue 1 TpeOoBaHMs K KOMIUIEKTALlMH AlITEYKU MIEPBON OMOUIU

B cooTtBercTBUM ¢ mpukazom Munzapasconpassutus Poccun ot 24 mas
2024 1. Ne 262n «OO0 yTBepkJaeHUU TpeOOBAaHMN K KOMIUIEKTALUHU ANTEUKW JJIs

OKa3aHWs pabOTHUKAMU TIEPBOM MMOMOIIM MOCTPAJABIIUM C HPUMEHEHUEM

MCANITMHCKUX PI3£[CJ'IPII>1» alTCyKa KOMINICKTYCTCA MCOAULIMHCKUMHU U3CIIUAMU

No HaumeHnoBanue Buaa METUIIMHCKOTO HaumenoBanue Tpebdyemoe
/Tl | U3J1eHs B COOTBETCTBUM C HOMEHKJIATYpOH | MEIUIMHCKOTO M3AETUs | KOJUYECTBO,
MEJIUIIMHCKUX U3JICITUI (He meHee)
1 Macka xupypruueckasi WJid Macka JiieBas | Macka MeauIMHCKas 10 mrT.
JUTS HECTEpWIbHAs
3aIIMTHI AbIXATEJIbHBIX MTyTEH, OJIHOpa3oBast
OJIHOPa30BOTO
WCIIOJIb30BAHMS
2 [lepuaTku cMOTpPOBBIE/TIPOLIETYPHBIE U3 [lepuyaTku MeqUUMHCKHE | 2 Mapsl
JIaTeKCa FeBen HECTEPWIbHBIE,
(monmuxsopornpeHa, HUTPUIIOBBIE, pa3smepoM He MeHee M
BHHMJIOBBIE, U3
I'Bal0JIOBOTO JIATEKCa), ONyIPEHHBIE,
HEOIyAPEHHBIE,
HECTCPUJIbHBIE.
IlepuaTtku cMOTpOBBIE / IPOLIETYPHBIE
HUTPUWJIOBBIE,
HEOIyJpEHHbIE, aHTUOAKTEPUATIbHBIC WU
IIOJINA30IIPEHOBBIE, HEOIYAPEHHBIE.
3 Macka 115t cepae4HO-JIerO4YHOU YerpoiictBo st 1 mr.
peaHuMalyu, 0OJHOPa30BOro IIPOBEICHUS
HCIIOJIb30BAHNUSA HCKYCCTBEHHOI'O
JbIXaHUS
"Por¥YcrpoiicrBo-Pot"
4 XKryt Ha BEpXHIOI0 / HU)KHIOIO KOHEUHOCTS, | JKryT kpoBoocranasnu- | 1 mir.
MHOTOpa30BOTro (0AHOPa30BOI0) BaOLUMN AJIs
HCII0JIb30BAHUS OCTaHOBKH
apTepHaJIbHOTO
KPOBOTEUYCHUS
5 Pynon mapiieBbIi TKaHBIN, HECTEPUIILHBIN. | BUHT MapieBsli 4 wr.
buHT MapiieBbIi TKaHbIN, CTEPUIIBHBII MEIULIMHCKUI pa3MepoM
He MeHee SM X 10cMm
6 Pynon mapiieBbIi TKaHBIN, HECTEPUIILHBIN. | BUHT MapieBsli 4 wr.
buHT MapiieBbIi TKaHbIN, CTEPUIIBHBII MEIULMHCKUI pa3sMepPOM
He MeHee M X l4cem
7 Canderka mapreBas TKaHasi, CTepUIbHAS Canderku mapieBbie 2 ym.
MEIULIUHCKUE
CTEpPWIbHBIE HE MEHEE
16 x14cm N 10




8 JIerKoImIacTeIpb KOKHBIN CTaHAAPTHBIN JleikomtacTeIpb 1 wr.
(runoannepreHHbIN, CHIIMKOHOBBIH, duxcupyromui
BOJIOHETIPOHULIAEMBIi) PYJIOHHBIN

He MeHee 2 X 500 cm

9 JlerKoIIacTeIph JUIsl IOBEPXHOCTHBIX paH | JIeHKoImIacTeIpb 10 .

aHTHOAKTEePHATILHBIN OaKTepULIUIHBIN
pasmepoMm He Menee 1,9
X 7,2 cM
10 | JlefikomacThIph AJIs IOBEPXHOCTHBIX paH | JledkommacTeiph 2 wr.
aHTHOAKTEePUATbHBIN OaKTepPUITUIHBIN

pa3mepoM He MeHee 4 X
10 cm

11 | Ogpesuto cnacarenpHOE [TokpriBaio 2 wr.
CrlacaTeabHOe
MU30TEPMUYECKOE
pa3smMepoM He
meHee 160 x 210 cm

12 | HoXHHIIBI XUpYpTrUYEeCcKHe 00IIero Hoxannp! misg 1 m.

Ha3HA4YEHUs1, MHOTOPa30BOIro
HCIIOJIb30BaHUA (}1_]'[5[ MEPEBA30YHOTO
Marepuania, s pa3pe3aHnsi TOHKOU

TUTICOBOM TIOBSI3KH, TUCCEKITMOHHBIC)

pa3pe3anusi noBs3zok |
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	– наложению повязок, косынок, транспортных шин при переломах костей, вывихах, тяжелых ушибах;
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	– установить наличие дыхания при помощи слуха, зрения и осязания;
	– определить наличия кровообращения, проверить пульс на магистральных артериях.
	3.2.5. Мероприятия по выполнению сердечно-легочной реанимации до появления признаков жизни:
	– надавливание руками на грудину пострадавшего;
	– искусственное дыхание «Рот ко рту»;
	– искусственное дыхание «Рот к носу»;
	– искусственное дыхание с применением устройства для искусственного дыхания.
	3.2.6. Мероприятия по поддержанию проходимости дыхательных путей:
	– придать устойчивое боковое положение;
	– запрокинуть голову с подъемом подбородка; (1)
	– выдвинуть нижнюю челюсть.
	3.2.7. Мероприятия по обзорному осмотру пострадавшего и временной остановке наружного кровотечения:
	– провести обзорный осмотр пострадавшего на наличие кровотечений;
	– пальцевое прижатие артерии;
	– наложить жгут;
	– максимально согнуть конечность в суставе;
	– прямое надавливание на рану;
	– наложение давящей повязки.
	3.2.8. Мероприятия по подробному осмотру пострадавшего с целью выявления признаков травм, отравлений и иных состояний, представляющих угрозу его жизни и здоровью, и по оказанию первой помощи при выявлении перечисленных состояний:
	– осмотреть голову, шею, грудь;
	– осмотреть спину, живот и таз;
	– осмотреть конечности;
	– наложить повязки при травмах различных областей тела, в том числе окклюзионной (герметизирующей) при ранении грудной клетки;
	– провести иммобилизацию (с помощью подручных средств, аутоиммобилизацию, с использованием изделий медицинского назначения);
	– зафиксировать шейный отдел позвоночника (вручную, подручными средствами, с использованием изделий медицинского назначения);
	– прекратить воздействие опасных химических веществ на пострадавшего (промывание желудка путем приема воды и вызывания рвоты, удаление с поврежденной поверхности и промывание ее проточной водой);
	– выполнить местное охлаждение при травмах, термических ожогах и иных воздействиях высоких температур или теплового излучения;
	– осуществить термоизоляцию при отморожениях и других эффектах воздействия низких температур.
	3.2.9. Придать пострадавшему работнику или ребенку оптимальное положение тела.
	3.2.10. Контролировать состояние пострадавшего (сознание, дыхание, кровообращение) и оказать психологическую поддержку.
	3.2.11. Передать пострадавшего бригаде скорой медицинской помощи, сообщив необходимую информацию.
	4. Соблюдение правил личной безопасности и обеспечение безопасных условий для оказания первой помощи
	4.1. Перед началом действий на месте травмирования обеспечиваются безопасные условия для оказания первой помощи. При этом следует помнить, что может угрожать участнику оказания первой помощи, пострадавшему и очевидцам происшествия:
	 поражение электрическим током;
	 интенсивное дорожное движение;
	 возможное возгорание или взрыв;
	 поражение токсическими веществами;
	 агрессивно настроенные люди;
	 высокая вероятность обрушения здания или каких-либо конструкций;
	 животные, насекомые и т.п.
	4.2. Для снижения риска поражения необходимо, например, выключить электричество, перекрыть газ, попытаться потушить пожар, сообщить окружающим, что сейчас будет оказываться первая помощь и т.д. При наличии неблагоприятных условий следует обратиться к...
	5. Способы извлечения и перемещения пострадавшего
	5.1. Экстренное извлечение пострадавших из труднодоступного места выполняется только при наличии угрозы для его жизни и здоровья и невозможности оказания первой помощи в тех условиях, в которых находится пострадавший. Во всех остальных случаях лучше д...
	5.2. Если пострадавший находится в сознании, его экстренное извлечение производится так: руки участника оказания первой помощи проводятся под подмышками сотрудника или ребенка, фиксируют его предплечье, после чего пострадавший извлекается наружу.
	5.3. Если пострадавший находится без сознания или с подозрением на травму шейного отдела позвоночника, необходимо фиксировать ему голову и шею, при этом одна из рук фиксирует за нижнюю челюсть голову, а вторая держит его противоположное предплечье.
	5.4. Перемещать пострадавшего можно различными способами, зависящими от характера травм и состояния пострадавшего, количества участников и их физических возможностей:
	 перемещение пострадавшего в одиночку с поддержкой используется для перемещения легкопострадавших лиц, находящихся в сознании;
	 перемещение пострадавшего в одиночку волоком применяется для перемещения на близкое расстояние пострадавших, имеющих значительный вес (нежелательно использовать у пострадавших с травмами нижних конечностей);
	 переноска пострадавшего в одиночку на спине используется для переноски пострадавших с небольшим весом (не применяется для пострадавших без сознания);
	 переноска на руках используется для переноски пострадавших без сознания (нежелательно переносить пострадавших с подозрением на травму позвоночника);
	 переноска в одиночку на плече, при этом пострадавшего придерживать за руку (не применяется при переноске с травмами груди, живота и позвоночника);
	 переноска пострадавшего вдвоем на замке из четырех рук: руки берутся так, чтобы обхватить запястье другой руки и руки помощника (в замок), после чего пострадавший усаживается на него и его поднимают и переносят;
	 переноска пострадавшего вдвоем на замке из трех рук с поддержкой под спину: один из участников оказания первой помощи не берет руку в замок, а располагает ее на плече у другого (переноска пострадавших, у которых есть риск потери сознания или которые...
	 переноска пострадавшего вдвоем за руки и ноги: один держит пострадавшего за предплечье одной руки, просунув руки подмышки, а другой – под колени;
	 для переноски пострадавшего с подозрением на травму позвоночника необходимо несколько человек, которые под руководством одного поднимают и переносят пострадавшего, при этом один фиксирует голову и шею пострадавшего своими предплечьями. Более безопас...
	6. Оказание первой помощи при отсутствии сознания, остановке дыхания и кровообращения
	6.1. К основным признакам жизни относятся: наличие сознания, самостоятельное дыхание и кровообращение. Они проверяются в ходе выполнения сердечно-легочной реанимации.
	6.2. Способы проверки сознания, дыхания, кровообращения у пострадавшего:
	 для проверки сознания участник оказания первой помощи пытается вступить с пострадавшим в словесный и тактильный контакт, проверяя его реакцию на это;
	 для проверки дыхания используются осязание, слух и зрение;
	 отсутствие кровообращения у пострадавшего определяется путем проверки пульса на магистральных артериях.
	6.3. Современный алгоритм проведения сердечно-легочной реанимации (СЛР). Техника проведения давления руками на грудину и искусственного дыхания:
	 проверить наличие сознания у пострадавшего сотрудника или обучающегося (воспитанника) образовательной организации (ДОУ, школы), для чего аккуратно потормошить за плечи и громко спросить: «Что с Вами? Нужна помощь?»;
	 при отсутствии сознания определить наличие дыхания, для чего восстановить проходимость дыхательных путей: одну руку положить на лоб пострадавшего, двумя пальцами другой взять за подбородок, запрокинуть голову, поднять подбородок и нижнюю челюсть (пр...
	 для проверки дыхания наклониться щекой и ухом ко рту и носу пострадавшего и в течение 10 сек. попытаться услышать его дыхание, почувствовать выдыхаемый воздух на своей щеке и увидеть движения грудной клетки;
	 при отсутствии дыхания вызвать скорую медицинскую помощь и приступить к проведению сердечно-легочной реанимации;
	 приступить к давлению руками на грудину пострадавшего, который должен располагаться лежа на спине на твердой ровной поверхности, при этом основание ладони одной руки помещается на середину грудной клетки пострадавшего, вторая рука помещается сверху ...
	 давление руками на грудину выполняется весом туловища участника оказания первой помощи на глубину 5-6 см с частотой 100-120 в минуту;
	 после 30 надавливаний руками на грудину осуществить искусственное дыхание методом «Рот-ко-рту», для чего открыть дыхательные пути пострадавшего (запрокинуть голову, поднять подбородок), зажать его нос двумя пальцами, сделать два вдоха искусственного...
	 вдохи искусственного дыхания выполняются следующим образом: сделать свой нормальный вдох, герметично обхватить своими губами рот пострадавшего и выполнить равномерный выдох в его дыхательные пути в течение 1 секунды, наблюдая за движением его грудно...
	 продолжить реанимационные мероприятия, чередуя 30 надавливаний на грудину с 2-мя вдохами искусственного дыхания.
	6.4. Реанимационные мероприятия продолжаются до прибытия скорой медицинской помощи и распоряжения работников скорой помощи о прекращении реанимации, либо до появления явных признаков жизни у пострадавшего (появления самостоятельного дыхания, возникнов...
	6.5. При длительном проведении реанимационных мероприятий и возникновении физической усталости привлечь помощника к мероприятиям оказания первой помощи.
	6.6. В случае появления у пострадавшего с отсутствующим сознанием самостоятельного дыхания (либо если у пострадавшего без сознания, изначально имелось дыхание) необходимо придать ему устойчивое боковое положение, для этого:
	 расположить ближнюю руку пострадавшего под прямым углом к его телу;
	 дальнюю руку пострадавшего приложить тыльной стороной ладони к противоположной щеке пострадавшего, придерживая ее своей рукой;
	 согнуть дальнюю от себя ногу пострадавшего в колене, поставить ее с опорой на стопу, надавить на колено этой ноги на себя и повернуть пострадавшего;
	 после поворота пострадавшего набок слегка запрокинуть его голову для открытия дыхательных путей и подтянуть ногу, лежащую сверху, ближе к животу;
	 наблюдать за состоянием пострадавшего до прибытия бригады скорой медицинской помощи, регулярно оценивая наличие у него дыхания.
	6.7. Особенности СЛР у детей
	6.7.1. У детей детского сада сердечно-легочная реанимация проводится в той же последовательности, что и у взрослых, с той же частотой и тем же соотношением давления руками на грудину пострадавшего и вдохов искусственного дыхания, что и у взрослых.
	6.7.2. Надавливания на грудину выполняются на глубину, равную одной трети переднезаднего размера грудной клетки (5 см. у детей старше 1 года). Давление на грудину производится одной или двумя руками (для детей старше 1 года). При проведении вдохов виз...
	7. Оказание первой помощи при частичном и полном нарушении проходимости верхних дыхательных путей
	7.1. Определить степень нарушения проходимости верхних дыхательных путей, для чего спросить пострадавшего, подавился ли он. При частичном нарушении проходимости пострадавший отвечает на вопрос, может кашлять. При полном нарушении – пострадавший не мож...
	7.2. При частичном нарушении проходимости предложить пострадавшему покашлять.
	7.3. При полном нарушении проходимости верхних дыхательных путей предпринять меры по удалению инородного тела:
	 встать сбоку и немного сзади пострадавшего ребенка (работника);
	 придерживая пострадавшего одной рукой, другой наклонить его вперёд, чтобы в случае смещения инородного тела оно попало в рот пострадавшего, а не опустилось ниже в дыхательные пути;
	 нанести 5 резких ударов основанием своей ладони между лопатками пострадавшего;
	 проверять после каждого удара, не удалось ли устранить нарушение проходимости;
	 если после 5 ударов инородное тело не удалено, следует: встать позади и обхватить пострадавшего обеими руками на уровне верхней части живота; сжать кулак и поместить над пупком большим пальцем к себе; обхватить кулак другой рукой и, слегка наклонив ...
	7.4. Если удалить инородное тело не удалось, необходимо продолжать попытки его удаления, перемежая пять ударов по спине с пятью надавливаниями на живот.
	7.5. Если пострадавший потерял сознание – необходимо начать сердечно-лёгочную реанимацию в объеме давления руками на грудину и искусственного дыхания. При этом следить за появлением инородного тела во рту для того, чтобы своевременно удалить его.
	7.6. В случае, если инородное тело нарушило проходимость дыхательных путей у тучного человека или беременной женщины, оказание первой помощи начинается также, как описано выше, с 5 ударов между лопатками. У тучных людей или беременных женщин не осущес...
	7.7. Если инородное тело перекрыло дыхательные пути ребенку, то помощь оказывается похожим образом, но удары и надавливания наносятся с меньшей силой. Детям старше 1 года можно выполнять надавливания на живот над пупком, дозируя усилие соответственно ...
	8. Оказание первой помощи при наружных кровотечениях и травмах
	8.1. Провести обзорный осмотр в течение 1-2 секунд, с головы до ног для определения признаков кровотечения, требующего скорейшей остановки.
	8.2. Основные признаки острой кровопотери:
	 резкая общая слабость;
	 чувство жажды;
	 головокружение;
	 мелькание «мушек» перед глазами;
	 обморок, чаще при попытке встать;
	 бледная, влажная и холодная кожа;
	 учащённое сердцебиение и частое дыхание.
	8.3. Наружное кровотечение сопровождается повреждением кожных покровов и слизистых оболочек, при этом кровь изливается наружу в окружающую среду.
	8.4. По виду поврежденных сосудов кровотечения бывают:
	 артериальные (наиболее опасные) – пульсирующая алая струя крови, быстро пропитывающаяся кровью одежда пострадавшего.
	 венозные (меньшая скорость кровопотери) – кровь темно-вишневая, вытекает «ручьем».
	 капиллярные – при ссадинах, порезах, царапинах.
	 смешанные – кровотечения, при которых имеются одновременно артериальное, венозное и капиллярное кровотечение.
	8.5. Способы временной остановки наружного кровотечения:
	8.5.1. Прямое давление на рану. Рана закрывается стерильными салфетками или стерильным бинтом, после чего на область раны осуществляется давление рукой с силой, достаточной для остановки кровотечения. Допустимо осуществлять давление на рану рукой в ме...
	8.5.2. Наложение давящей повязки. Осуществляется для более продолжительной остановки кровотечения. На рану кладутся стерильные салфетки из аптечки, бинт должен раскатываться по ходу движения, по окончании наложения повязку закрепить, завязав свободны...
	8.5.3. Пальцевое прижатие артерии. Позволяет быстро и эффективно останавливать кровотечение из крупных артерий. Давление осуществляется в определенных точках между раной и сердцем. Выбор точек обусловлен возможностью прижатия артерии к кости. Пальцев...
	8.5.4. Максимальное сгибание конечности в суставе. Приводит к перегибу и сдавливанию кровеносного сосуда. Для повышения эффективности в область сустава вкладывают 1-2 бинта или свернутую валиком одежду. После сгибания конечность фиксируют руками, неск...
	8.5.5. Наложение кровоостанавливающего жгута. Применяется для более продолжительной временной остановки сильного артериального кровотечения. Для снижения негативного воздействия жгута на конечности его накладывают в соответствии с правилами:
	 накладывать только при артериальном кровотечении при ранении плеча и бедра;
	 накладывать между раной и сердцем, максимально близко к ране;
	 если место наложения жгута приходится на среднюю треть плеча и на нижнюю треть бедра, следует наложить жгут выше;
	 жгут накладывают только поверх одежды или тканевой (бинтовой) прокладки;
	 перед наложением жгут следует завести за конечность и растянуть;
	 кровотечение останавливается первым (растянутым) туром жгута, каждый последующий тур примерно наполовину перекрывает предыдущий;
	 жгут не должен быть закрыт повязкой или одеждой, т.е. должен быть на виду;
	 точное время наложения жгута указывают в записке, записку поместить под жгут;
	 максимальное время нахождения жгута на конечности не должно превышать 60 минут в теплое время года и 30 минут в холодное;
	 после наложения жгута конечность следует иммобилизировать (обездвижить) и термоизолировать (укутать) доступными способами;
	 если максимальное время наложения жгута истекло, а медицинская помощь недоступна, следует:
	а) осуществить пальцевое прижатие артерии выше жгута;
	б) снять жгут на 15 минут;
	в) выполнить лёгкий массаж конечности, на которую был наложен жгут;
	г) наложить жгут чуть выше предыдущего места;
	д) максимальное время повторного наложения – 15 минут. В качестве импровизированного жгута можно использовать подручные средства: тесьму, платок, галстук и др. Для остановки кровотечения в этом случае из указанных материалов делается петля, закручиваю...
	8.6. Оказание первой помощи при носовом кровотечении:
	 если пострадавший в сознании, усадить его со слегка наклоненной вперед головой и зажать ему нос в районе крыльев носа на 15-20 минут, при этом положить холод на переносицу;
	 если спустя указанное время кровотечение не остановилось, вызвать скорую медицинскую помощь, до приезда которой продолжать выполнять те же мероприятия;
	 если пострадавший находится без сознания, следует придать ему устойчивое боковое положение, контролируя проходимость дыхательных путей, вызвать скорую медицинскую помощь.
	9. Мероприятия, предупреждающие развитие травматического шока
	9.1. Травматический шок – это серьезное состояние, причинами развития которого являются тяжелые травмы и сильные кровотечения. Развитие травматического шока сопровождается тяжелыми нарушениями в работе всех систем организма, вплоть до смерти пострадав...
	9.2. Признаки травматического шока:
	 наличие тяжелой травмы и сильного кровотечения;
	 нарушения дыхания и кровообращения (учащенное дыхание и сердцебиение);
	 бледная холодная влажная кожа;
	 возбуждение, сменяющееся апатией.
	9.3. Мероприятия, предупреждающие развитие травматического шока:
	 остановка кровотечения;
	 придание пострадавшему оптимального положения тела;
	 иммобилизация травмированных конечностей;
	 защита от переохлаждения (укутывание подручными средствами или покрывалом спасательным изотремическим).
	10. Последовательность проведения подробного осмотра пострадавшего
	10.1. Подробный осмотр производится очень внимательно и осторожно с целью выявления травм различных областей тела и других состояний, требующих оказания первой помощи.
	10.2. При проведении подробного осмотра необходимо обращать внимание на изменение цвета кожи и появление на ней каких-либо образований (пузырей, кровоподтеков, опухолей), наличие ранений, инородных тел, костных отломков, деформаций конечностей и т.п.
	10.3. Подробный осмотр производится в следующей последовательности:
	 осматривается и аккуратно ощупывается голова для определения наличия повреждений, кровотечений, кровоподтеков;
	 крайне осторожно и аккуратно осматривается шея для выявления возможных деформаций, костных выступов, болезненных мест;
	 осматривается и ощупывается грудная клетка в последовательности «передняя поверхность – задняя поверхность – боковые стороны», без особой необходимости пострадавшего не поворачивают;
	 осматривается живот и область таза, при этом уделяется внимание не только поиску открытых ран, но и наличию явно видимых кровоподтеков и ссадин как признаков возможной тупой травмы живота, внутренних органов и костей таза;
	 осматриваются и ощупываются ноги и руки, при этом обращается внимание на их возможную деформацию как на один из признаков перелома костей.
	11. Оказание первой помощи при травмах различных областей тела
	11.1. Оказание первой помощи при травмах головы
	11.1.1. Травмы головы часто сопровождаются значительным кровотечением и нарушением функции головного мозга.
	11.1.2. Для черепно-мозговой травмы характерны бледность, общая слабость, сонливость, головная боль, головокружение и потеря сознания. Пострадавший может быть в сознании, но при этом не помнит обстоятельств травмы и событий, ей предшествующих.
	11.1.3. Более тяжелое повреждение мозга сопровождается длительной потерей сознания, параличами конечностей. Переломы костей черепа могут сопровождаться признаками: выделение бесцветной или кровянистой жидкости из ушей, носа; кровоподтеки вокруг глаз.
	11.1.4. Первая помощь при травме головы: остановка кровотечения (наложение давящей повязки), вызов скорой медицинской помощи и контроль состояния пострадавшего.
	11.1.5. Если пострадавший ребенок или взрослый находится без сознания, следует придать ему устойчивое боковое положение, которое уменьшает вероятность западения языка и попадания рвотных масс или крови в дыхательные пути. При наличии раны и кровотечен...
	11.1.6. В случае, если у пострадавшего отмечаются признаки нарушения целостности костей черепа, необходимо обложить края раны бинтами и только после этого накладывать повязку.
	11.1.7. При нахождении в ране инородного предмета нужно зафиксировать его, обложив салфетками или бинтами, и наложить повязку. Извлекать инородный предмет запрещено.
	11.2. Оказание первой помощи при травмах глаза и носа
	11.2.1. При повреждениях глаз следует наложить повязку с использованием стерильного перевязочного материала из аптечки первой помощи. Повязка накладывается на оба глаза.
	11.2.2. При травме носа и наружном кровотечении:
	 если пострадавший в сознании, усадить его со слегка наклоненной вперед головой и зажать ему нос в районе крыльев носа на 15-20 минут, при этом положить холод на переносицу. Если спустя указанное время кровотечение не остановилось, вызвать скорую пом...
	 если пострадавший без сознания, придать ему устойчивое боковое положение, контролируя проходимость дыхательных путей, вызвать скорую помощь.
	11.2.3. Самостоятельное вправление переломов носа в школе и детском саду недопустимо.
	11.3. Оказание первой помощи при травме шеи
	11.3.1. Для временной остановки наружного кровотечения при травмах шеи выполнить пальцевое прижатие сонной артерии, производимое на передней поверхности шеи снаружи от гортани по направлению к позвоночнику на стороне повреждения четырьмя пальцами одно...
	11.3.2. Для остановки венозного кровотечения использовать давящую повязку.
	11.3.3. Фиксация шейного отдела позвоночника (вручную, подручными средствами, с использованием медицинских изделий).
	11.3.4. При травме шейного отдела позвоночника с повреждением спинного мозга обучающийся или работник может быть в сознании, но полностью или частично обездвижен. Вывихи и переломы шейных позвонков проявляются резкой болью в области шеи.
	11.3.5. Смещение поврежденных шейных позвонков может привести к тяжелым последствиям, вплоть до остановки дыхания и кровообращения. Вручную поддерживать голову в положении, ограничивающем движение, дожидаясь прибытия скорой помощи.
	11.3.6. В качестве подручных средств для фиксации шейного отдела позвоночника можно использовать элементы одежды (курка, свитер и т.п.), которые оборачивают вокруг шеи, предотвращая сдавливание мягких тканей и органов шеи, но добиваясь того, чтобы кр...
	11.3.7. Табельные устройства для фиксации шейного отдела позвоночника (шейные воротники и шины) накладываются вдвоем, при этом один фиксирует голову и шею руками, второй располагает заднюю часть воротника на задней поверхности шеи. После этого загибае...
	11.4. Оказание первой помощи при травме груди
	11.4.1. При травмах груди часто отмечаются переломы и ушибы ребер, которые характеризуются припухлостью в месте перелома, резкой болью, усиливающейся при дыхании и изменении положения тела пострадавшего.
	11.4.2. При переломах и ушибах ребер необходимо придать пострадавшему полусидячее положение и контролировать его состояние до прибытия скорой медицинской помощи.
	11.4.3. Признаками ранения груди, при котором нарушается ее герметичность, является наличие раны в области грудной клетки, через которую во время вдоха с характерным всасывающим звуком засасывается воздух; на выдохе кровь в ране может пузыриться. Дыха...
	11.4.4. При ранениях груди осуществляют первичную герметизацию раны ладонью, после чего накладывают герметизирующую (окклюзионную) повязку. На рану помещается воздухонепроницаемый материал (упаковка от перевязочного пакета или бинта, полиэтилен), кото...
	11.5. Оказание первой помощи при травме живота и таза
	11.5.1. Закрытая травма живота может оставаться незамеченной, пока внутреннее кровотечение не вызовет резкого ухудшения состояния. Открытая травма живота может сопровождаться выпадением внутренних органов и кровотечением.
	11.5.2. Задача первой помощи при травмах живота - остановка кровотечения при открытой травме (прямым давлением на рану, наложением давящей повязки), вызов скорой медицинской помощи и контроль состояния пострадавшего до ее прибытия.
	11.5.3. При закрытых травмах живота жалобы на постоянную острую боль по всему животу, сухость во рту, тошноту и рвоту. Могут отмечаться признаки кровопотери: резкая общая слабость, жажда и головокружение, мелькание «мушек» перед глазами, обморок (чаще...
	11.5.4. При закрытой травме живота с признаками кровопотери вызвать скорую медицинскую помощь, положить холод на живот, придать положение на спине с валиком под полусогнутыми разведенными в стороны ногами, контролировать его состояние.
	11.5.5. Признаки травмы таза: боли внизу живота, кровоподтеки и ссадины в этой области. Придать пострадавшему положение на спине с валиком под полусогнутыми разведенными ногами и контролировать его состояние до прибытия скорой медицинской помощи.
	11.6. Оказание первой помощи при травмах конечностей
	11.6.1. В случае повреждения кровеносных сосудов конечностей остановить кровотечение в зависимости от вида кровотечения, места ранения и наличия оснащения, используя способы: прямое давление на рану, наложение давящей повязки, пальцевое прижатие арте...
	11.6.2. В большинстве случаев вызвать и дождаться приезда скорой медицинской помощи, которая выполнит обезболивание и иммобилизацию конечности. Придерживать травмированную конечность вручную и контролировать состояние пострадавшего.
	11.6.3. Если в результате особых обстоятельств предполагается транспортировка сотрудника или обучающегося школы (детского сада), выполнить иммобилизацию поврежденной конечности – создание неподвижности поврежденной части тела подручными средствами, тр...
	11.6.4. При иммобилизации зафиксировать минимум два сустава (один ниже, другой выше перелома). При переломе плеча и бедра надо фиксировать три сустава – плечевой, локтевой, лучезапястный или тазобедренный, коленный, голеностопный соответственно.
	11.6.5. При использовании способа иммобилизации аутоиммобилизации поврежденную ногу можно прибинтовать к здоровой ноге, проложив между ними мягкий материал, поврежденную руку можно зафиксировать, прибинтовав к туловищу.
	11.6.6. На область предполагаемой травмы положить холод.
	11.6.7. Иммобилизация можно проводить с помощью импровизированных шин (доска, кусок плотного картона и т.п.). Накладываются поверх одежды и обуви, без исправления положения конечности, фиксируя два или три сустава (в зависимости от места перелома).
	11.6.8. Признаки вывиха: сильная боль в области пораженного сустава, нарушение двигательной функции конечности, принятие вынужденного положения конечности и деформация формы сустава, смещение суставной головки.
	11.6.9. Первая помощь при вывихе: вызов скорой медицинской помощи, фиксация поврежденной конечности при помощи повязки в положении, в котором она оказалась после вывиха и придание конечности возвышенного положения. Самим вывихи не вправлять.
	11.7. Оказание первой помощи при травмах позвоночника
	11.7.1. Вывихи и переломы грудных и поясничных позвонков сопровождаются болями в области поврежденного позвонка. При повреждении спинного мозга могут быть нарушения чувствительности и движений в конечностях (параличи).
	11.7.2. При оказании первой помощи помнить о необходимости уменьшить подвижность позвоночника. Для этого, например, после извлечения или при перемещении пострадавший должен находиться на ровной, жесткой, горизонтальной поверхности.
	11.7.3. Перемещение или перекладывание пострадавшего следует осуществлять с помощью нескольких человек, особое внимание уделить фиксации шейного отдела позвоночника.
	12. Оказание первой помощи при ожогах, электротравме
	12.1. Ожоги могут возникать под прямым воздействием на кожу:
	 пламени, пара, от горячего предмета (термические ожоги);
	 кислот, щелочей и других агрессивных веществ (химические ожоги);
	 электричества (электроожоги);
	 излучения (радиационные ожоги, например, солнечные).
	12.2. Признаки поверхностного ожога: покраснение и отек кожи в месте воздействия поражающего агента, а также появление пузырей, заполненных прозрачной жидкостью.
	12.3. Глубокие ожоги проявляются появлением пузырей, заполненных кровянистым содержимым, которые могут быть частично разрушены, кожа может обугливаться и становиться нечувствительной к боли.
	12.4. Первая помощь при ожогах: прекращение действия повреждающего агента (тушение огня, удаление химических веществ, прекращение действия электрического тока на организм), охлаждение обожженной части тела под струей холодной воды в течение 20 минут (...
	12.5. При термическом ожоге немедленное охлаждение ослабляет боль, снижает отечность, уменьшает площадь и глубину ожогов.
	12.6. При химическом ожоге смыть вещество с поверхности кожи струей проточной воды в течение 20 минут.
	12.7. Ожоговую поверхность закрыть нетугой повязкой, дать теплое питье. Вызвать скорую медицинскую помощь в образовательную организацию (ДОУ, школу, детский лагерь).
	12.8. Запрещается вскрывать ожоговые пузыри у детей и работников, убирать с пораженной поверхности части обгоревшей одежды, наносить на пораженные участки мази, жиры.
	12.9. Электротравма возникает при прямом или не прямом контакте человека с источником электричества. Под действием тепла (джоулево тепло), образующегося при прохождении электрического напряжения по тканям тела, возникают ожоги.
	12.10. В результате прямого действия тока на организм возникают общие явления (расстройство деятельности центральной нервной, сердечно-сосудистой, дыхательной систем и др.). Побочные явления (тепло, свет, звук) могут вызвать значительные изменения в о...
	12.11. Первая помощь при электротравме:
	 с целью самозащиты обмотать руки сухой тканью, надеть резиновые перчатки, встать на сухую доску и т.п.;
	 освободить пострадавшего от действия электрического тока, применив подручные средства (сухую палку, веревку, доску и др.), отключив сеть и т.д.
	 при отсутствии дыхания, пульса осуществить реанимационные мероприятия;
	 наложить на пораженную область стерильную повязку.
	12.12. Первая помощь при ожогах верхних дыхательных путей (пострадавший находился в горящем помещении, есть кашель, одышка): вынос пострадавшего на свежий воздух, придание оптимального положения (полусидя) и вызов скорой медицинской помощи.
	13. Оказание первой помощи при перегревании (тепловом ударе)
	13.1. Перегревание развивается при нарушениях теплоотдачи организма вследствие длительного нахождения человека в условиях повышенной температуры окружающего воздуха (особенно в сочетании с высокой влажностью).
	13.2. Признаки перегревания: повышенная температура тела, головная боль, тошнота и рвота, головокружение, слабость, потеря сознания, судороги, учащённое сердцебиение и поверхностное дыхание.
	13.3. Пострадавшего переместить в прохладное место, при наличии сознания дать выпить охлаждённой воды, расстегнуть или снять одежду. Пострадавшему без сознания придать устойчивое боковое положение.
	13.4. Не допускать резкого охлаждения тела пострадавшего (помещать в ванну с холодной водой). До приезда скорой медицинской помощи контролировать состояние, быть готовым к началу сердечно-легочной реанимации.
	14. Оказание первой помощи при переохлаждении, отморожении
	14.1. Переохлаждение – расстройство функций организма в результате понижения температуры тела под действием холода.
	14.2. Признаки переохлаждения: жалобы на ощущение холода, дрожь, озноб (в начальной стадии переохлаждения). В дальнейшем появляется заторможенность, утрачивается воля к спасению, появляется урежение пульса и дыхания.
	14.3. При оказании первой помощи поменять одежду пострадавшего на теплую и сухую, укутать подручными средствами, переместить в теплое помещение, дать тёплое питье (если в сознании), в помещении направить на него поток теплого воздуха. Укутать спасател...
	14.4. Отморожение – местное повреждение тканей, вызванное воздействием низкой температуры.
	14.5. Признаки отморожения – потеря чувствительности кожи, появление на ней белых, безболезненных участков. Чаще развивается отморожение открытых участков кожи (уши, нос, щеки, кисти рук) или конечностей с нарушенным кровообращением (пальцев ног). Воз...
	14.6. Первая помощь при отморожении:
	 укрыть поврежденные конечности и участки тела теплоизолирующим материалом (вата, одеяло, одежда) или наложить теплоизолирующую повязку (с помощью подручных средств), т.к. согревание должно происходить «изнутри»;
	 создать обездвиженность поврежденного участка;
	 переместить пострадавшего в теплое помещение, дать теплое питье;
	 пораженные участки нельзя активно согревать (опускать в горячую воду), растирать, массировать, смазывать чем-либо.
	15. Первая помощь при отравлении, укусе или ужаливании
	15.1. Токсическое вещество может попасть в организм человека четырьмя путями:
	 через пищеварительный тракт при попадании токсических веществ в организм через рот (лекарства, моющие средства, пестициды, грибы, растения и т.д.);
	 через дыхательные пути при попадании газообразных токсических веществ в организм при вдохе (угарный газ, хлор, пары клея, красителей, растворителей);
	 через кожу и слизистые оболочки посредством контакта с некоторыми растениями, растворителями и средствами от насекомых;
	 в результате инъекции при попадании инъецируемых токсических веществ в организм при укусе или ужаливании насекомыми, животными и змеями, а также при введении яда, лекарства или наркотиков шприцем.
	15.2. Признаки и проявления отравлений:
	 особенности места происшествия – необычный запах, открытые или опрокинутые емкости с химическими веществами, открытая аптечка с рассыпанными таблетками, поврежденное растение, шприцы и т.д.;
	 общее болезненное состояние или вид пострадавшего;
	 внезапно резвившиеся тошнота, рвота, понос, боли в груди или животе;
	 затруднение дыхания, потливость, слюнотечение;
	 потеря сознания, мышечные подергивания и судороги, ожоги вокруг губ, на языке или на коже, неестественный цвет кожи, раздражение, ранки на ней;
	 странная манера поведения человека, необычный запах изо рта.
	15.3. Общие принципы оказания первой помощи при отравлении:
	 прекратить поступление яда в организм пострадавшего;
	 опросить пострадавшего и попытаться выяснить, какой вид отравляющего вещества был принят, в каком количестве и как давно (если ядовитое вещество неизвестно, собрать небольшое количество рвотных масс для медицинской экспертизы);
	 попытаться удалить яд (спровоцировать рвоту, смыть токсическое вещество);
	 оценить состояние пострадавшего при несчастном случае работника, обучающегося школы (воспитанника ДОУ или лагеря) и оказать первую помощь, соблюдая настоящую инструкцию по оказанию первой помощи.
	15.4. Первая помощь при отравлении через рот:
	 удалить ядовитое вещество, для этого рекомендовать пострадавшему вызвать рвоту, выпив большое количество воды (5-6 стаканов) и надавив двумя пальцами на корень языка (не вызывать рвоту, если пострадавший находится без сознания);
	 посоветовать выпить еще 5-6 стаканов воды, чтобы уменьшить концентрацию ядовитого вещества в желудке и, при необходимости, вызвать рвоту повторно;
	 до прибытия скорой медицинской помощи контролировать состояние.
	15.5. Первая помощь при отравлении через дыхательные пути:
	( убедиться, что место происшествия не представляет опасности, при необходимости использовать средства индивидуальной защиты;
	( изолировать пострадавшего от воздействия газа или паров, для этого вынести (вывести) пострадавшего на свежий воздух;
	( при отсутствии сознания придать устойчивое боковое положение, а при отсутствии дыхания приступить к сердечно-легочной реанимации, при этом использовать маску с одноходовым клапаном или устройство для искусственного дыхания.
	15.6. Первая помощь при отравлении через кожу:
	 снять загрязненную одежду, удалить яд с поверхности кожи промыванием;
	 при наличии повреждений кожи – наложить повязку.
	15.7. Первая помощь при ужаливании насекомыми и укусе змеями:
	 расположить пострадавшего в горизонтальном положении и обеспечить покой;
	 успокоить, придать пораженной области тела возвышенное положение;
	 наложить на рану асептическую повязку (лучше со льдом);
	 зафиксировать пораженную конечность, прибинтовав ее к шине или туловищу;
	 дать выпить пострадавшему большое количество жидкости (в несколько приемов);
	 контролировать состояние пострадавшего;
	 транспортировать пострадавшего исключительно в лежачем положении, если приезд скорой помощи невозможен или задерживается.
	16. Оказание первой помощи при болях в области сердца, живота, судорогах
	16.1. Первая помощь в случае болей в области сердца:
	 прекратить любую физическую нагрузку;
	 обеспечить полный покой;
	 уложить и приподнять голову пострадавшего;
	 расстегнуть воротник, ослабить ремень;
	 обеспечить приток свежего воздуха;
	 незамедлительно вызвать скорую медицинскую помощь;
	 если боли сохраняются, то транспортировку выполнять на носилках.
	16.2. Первая помощь при болях в области живота, не связанных с приемом пищи и травмой:
	 исключить физические нагрузки;
	 уложить пострадавшего горизонтально;
	 приложить холод на область живота;
	 исключить прием пострадавшим жидкости, пищи и вызвать скорую помощь.
	16.3. Первая помощь при судорогах:
	 придерживать голову больного;
	 ввести в рот (между зубами) бинт, ложку и т. п.;
	 освободить от одежды область шеи и груди;
	 приложить ко лбу холодный компресс;
	 когда припадок закончится уложить больного на бок и вызвать скорую помощь.
	17. Оптимальные положения тела пострадавшего с травмами груди, живота, таза, конечностей, с потерей сознания, признаками кровопотери
	17.1. При травме груди расположить пострадавшего в полусидячем положении с наклоном туловища на пораженную сторону груди (опереть о стену, автомобиль и т.д.).
	17.2. При травме живота и таза пострадавшему находиться в положении лежа на спине с полусогнутыми и разведенными ногами, при этом под колени подкладывается импровизированная опора – сумка, свернутая одежда.
	17.3. При травмах конечностей придать удобное положение, при котором пострадавший испытывает меньше страданий (при отсутствии сознания - устойчивое боковое положение).
	17.4. При сильном наружном кровотечении или с признаками кровопотери находиться в положении лежа на спине с приподнятыми ногами, под которые подкладывается одежда.
	17.5. При подозрении на травму позвоночника располагать на твердой ровной поверхности.
	17.6. Пострадавших с тяжелыми травмами желательно укутать подручными средствами – одеждой, одеялом и т.д. или спасательным изотермическим покрывалом серебристой стороной внутрь, оставив свободным лицо.
	18. Оказание психологической поддержки пострадавших
	18.1. Психологическая поддержка – важная часть оказания первой помощи, система приемов, позволяющая людям без психологического образования, помочь окружающим (и себе), оказавшись в экстремальной ситуации, справиться с психологическими реакциями.
	18.2. Плач – это та реакция, которая позволяет в сложной кризисной ситуации выразить переполняющие человека эмоции. Нужно дать этой реакции состояться.
	18.3. Помощь при плаче:
	 по возможности не оставляйте пострадавшего одного;
	 поддерживайте физический контакт с пострадавшим;
	 выразите человеку свою поддержку и сочувствие (словами или держа за руку);
	 дайте пострадавшему возможность говорить о своих чувствах;
	 воздержитесь от советов;
	 если реакция плача затянулась, помогите пострадавшему отвлечься: сконцентрировать внимание на глубоком и ровном дыхании, вместе с этим выполнять любую несложную деятельность.
	18.4. Истероидная реакция (истерика) имеет признаки:
	 чрезмерное возбуждение;
	 множество движений, театральные позы;
	 эмоциональная быстрая речь;
	 крики и рыдания.
	18.5. Помощь при истерике:
	 постарайтесь отвести пострадавшего от зрителей и замкнуть его внимание на себе;
	 если зрителей удалить невозможно, постарайтесь стать самым внимательным слушателем, оказывайте человеку поддержку, слушайте, кивайте, поддакивайте;
	 проявляйте спокойствие и не демонстрируйте пострадавшему сильных эмоций;
	 говорите короткими простыми фразами, уверенным тоном;
	 не потакайте желаниям пострадавшего и не вступайте в активный диалог;
	 переключите внимание ребенка образовательной организации (детского сада, школы) или работника при истерике, вызвав у него ориентировочную реакцию, задайте неожиданный вопрос или произнесите его имя, после чего задайте вопрос, требующий развернутого ...
	 после истерики возможен упадок сил, поэтому следует предоставить человеку возможность отдыха, передав его специалистам, либо близким людям (родителям).
	18.6. Агрессивная реакция имеет признаки:
	 возбуждение;
	 раздражение, недовольство, гнев;
	 повышенное мышечное напряжение;
	 нанесение окружающим ударов руками или предметами;
	 словесные оскорбления, брань.
	18.7. Помощь при агрессивной реакции:
	 четко оцените, насколько безопасно для вас будет оказывать помощь в данной ситуации, и что вы можете сделать для обеспечения большей безопасности;
	 сохраняйте спокойствие, не демонстрируйте сильных эмоций;
	 воздержитесь от эмоциональных реакций на оскорбления и брань к вам;
	 говорите спокойным голосом, постепенно снижая темп и громкость своей речи;
	 демонстрируйте благожелательность, не вступайте в споры и не противоречьте;
	 отойдите с пострадавшим от окружающих и дайте ему возможность выговориться;
	 включите пострадавшего в какую-нибудь деятельность с физической нагрузкой;
	 если у пострадавшего нет цели получить выгоду от агрессивного поведения, ему важно, чтобы негативный исход не произошел и он понимает, что негативный исход может последовать, то агрессию можно снизить, объяснив пострадавшему негативный исход подобно...
	18.8. Страх имеет признаки:
	 напряжение мышц (особенно лицевых);
	 сильное сердцебиение;
	 учащенное поверхностное дыхание;
	 сниженный контроль собственного поведения.
	18.9. Помощь при страхе:
	 быть рядом с человеком, дать ему ощущение безопасности;
	 если страх парализует человека, то предложите задержать дыхание и сосредоточиться на спокойном медленном дыхании;
	 когда острота страха начинает спадать, говорите с человеком о том, чего именно он боится, не нагнетая эмоции, давая возможность выговориться;
	 сообщите о том, что происходит вокруг, о работе (информационный голод провоцирует усиление страха).
	18.10. Апатия имеет признаки:
	 непреодолимая усталость, когда любое движение, любое сказанное слово дается с трудом;
	 равнодушие к происходящему;
	 отсутствие эмоциональных проявлений;
	 заторможенность;
	 снижение темпа речи или полное отсутствие.
	18.11. Помощь при апатии:
	 создайте условия, в которых пострадавший мог бы отдохнуть и набраться сил, чувствовал себя в безопасности;
	 если это невозможно, помогите мягко выйти из этого состояния (самомассаж активных биологических зон – мочек ушей и пальцев рук, помогите в этом);
	 говорите мягко, медленно, спокойным голосом, повышая громкость и скорость речи;
	 постепенно задавайте вопросы, на которые он может ответить развернуто;
	 предложите какую-либо незначительную физическую нагрузку (пройтись пешком, сделать несколько простых физических упражнений).
	Приложение 1 Требования к комплектации аптечки первой помощи
	В соответствии с приказом Минздравсоцразвития России от 24 мая 2024 г. № 262н «Об утверждении требований к комплектации аптечки для оказания работниками первой помощи пострадавшим с применением медицинских изделий» аптечка комплектуется медицинскими и...

