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6. Tamowanie krwawien i krwotokow

Krew jest niezbedna do zycia, poniewaz petni w organizmie cztowieka bardzo wazng funkcje
- dostarcza tlen do wszystkich tkanek. Jej utrata niesie ryzyko niedotlenienia mézgu, co moze
prowadzi¢ do smierci. Przez kontakt z krwia przenosi sie wiele groznych choroéb, dlatego przed
przystapieniem do udzielania pierwszej pomocy nalezy zatozy¢ jednorazowe rekawiczki.

® Krwawienia i krwotoki

Rany to jedno z nastepstw nieszczesliwych
wypadkéw. Obfite krwawienie w krétkim cza-
sie stanowi zagrozenie dla zycia. Szczegdlnie
grozne s3 rany glowy, brzucha i klatki piersio-
wej oraz uszkodzenia duzych naczyn krwio-
nosnych (np. na szyi i w udach).

Silne krwawienie nazywane jest krwo-
tokiem. Jego zatamowanie stanowi jeden
z priorytetow dzialan ratowniczych.

N Rana - miejsce przerwania powtok
i tkanek miekkich organizmu.

I!'J Krwotok - gwattowna utrata krwi
w wyniku choroby albo doznanych urazow.

Rodzaj krwawienia (krwotoku) mozemy
dos¢ tatwo rozpoznaé po sposobie wyptywu
krwi i jej kolorze. Krew zylna jest ciemniej-
sza od tetniczej (jasnoczerwonej) i wyptywa
wolniej, rownomiernym strumieniem. Krew
tetnicza wyplywa intensywniej, zgodnie
z rytmem pracy serca (pulsujac).

Zdarza sie, ze krwawienie ma miejsce
we wnetrzu organizmu (np. do przewodu
pokarmowego, do ptuc, do tkanek miekkich,
w moézgowiu). Takiego krwawienia nie wi-
da¢ z zewnatrz — jednak mozna przypusz-
czaé, ze wystapilo, na podstawie pobieznej
analizy okolicznosci (np. potracenie przez
samochod, upadek z duzej wysokosci). Tego
typu krwawienia nazywa si¢ krwotokami
wewnetrznymi.

Rozlegle zranienia, potaczone z obfitym
krwawieniem, moga wywola¢ tzw. wstrzas
krwotoczny. Jego objawami sa: niepokdj,

dreszcze, blados¢, zawroty glowy, szum
w uszach, mroczki przed oczami, przyspieszo-
ne bicie serca, zimny pot, dusznosci, omdle-
nia, utrata przytomnosci. Jego skutkiem moze
by¢ nagte zatrzymanie krazenia. Jest to stan
bezposredniego zagrozenia zycia. Po opatrze-
niu ran osobe z podejrzeniem wstrzasu krwo-
tocznego nalezy ulozy¢ z nogami uniesionymi
do gory (pozycja przeciwwstrzasowa) oraz
zabezpieczy¢ przed utrata ciepfa.

—' Szybka utrata krwi (ok. 1/3 objetosci,
®  zyli 1,5-2 litréw u dorostego)
to powazne zagrozenie dla zycia osoby
poszkodowanej. Natychmiastowe
udzielenie fachowej pomocy zwieksza
w takiej sytuacji szanse na przezycie.

® Pierwsza pomoc

Opatrunek tamuje krwawienie, chroni rane
przed drobnoustrojami oraz wtérnymi zra-
nieniami. Wplywa tez kojaco i uspokajajaco
na poszkodowanego.

Podczas opatrywania poszkodowany po-
winien znajdowac si¢ w pozycji siedzacej lub
lezacej — w kazdej chwili moze bowiem stra-
ci¢ przytomno$¢, a upadek z pozycji stojacej
naraza go na kolejne urazy i zranienia.

W zaleznoéci od potrzeb (rodzaju zranie-
nia) stosuje sie opatrunki:

+ oslaniajace (np. na rany oparzeniowe lub
przy urazach czaszkowo-moézgowych),

+ uciskowe (przy intensywnych krwawie-
niach i krwotokach).




@ Podstawy pierwszej pomocy

Opatrunek ostaniajacy

W przypadku ptytkich ran (np. na rece lub
nodze), urazéw termicznych albo w obre-
bie moézgoczaszki i niewielkiego krwawienia
nalezy zabezpieczy¢ rane opatrunkiem
oslaniajacym, ktéry chroni ja przed kolej-
nymi zranieniami.

« Pozwdl osobie poszkodowanej przyjaé
wygodna pozycje — najlepiej siedzaca
lub lezaca.

« Materialy opatrunkowe sa fabrycznie wy-
jalowione (sterylne), dlatego nie dotykaj
powierzchni opatrunku, trzymaj go je-
dynie za narozniki — czyli te czgsci, ktére
nie beda bezposrednio przylegaly do rany.
Opatrunek gazowy powinien pokrywaé
cala powierzchnie rany oraz tzw. mar-
gines, czyli nieuszkodzong skore wokot
rany (ok. 2 cm).

« Jesli robisz opatrunek z jalowego kompre-
su gazowego, przytwierdz jego krawe-
dzie przylepcem.

4 Zaktadanie opatrunku ostaniajacego

' Podczas opatrywania ran
® pamietaj o zatozeniu
jednorazowych rekawiczek!

Opatrunek uciskowy

Jest najskuteczniejszym sposobem doraznego
zatrzymania (albo ograniczenia) krwotoku
przez silne uci$niecie miejsca krwawienia.

+ Na rane naléz jalowy opatrunek, a nastep-
nie ucisnij go palcami z sitg zapewniaja-
cg zatrzymanie lub przynajmniej znaczace
ograniczenie uptywu krwi (utatwi to po-
wstawanie skrzepu). Do tamowania krwo-
tokéw stuza bandaze dziane, jednak przy
obfitym ubytku krwi mozesz uzy¢ ban-
dazy elastycznych (silniej dociskaja gaze
do rany, uciskaja uszkodzone naczynia
krwionosne i dlatego zatrzymanie krwa-
wienia jest bardziej skuteczne).

+ Aby opatrunek nie zsunat sie z rany, przy-
twierdZ go bandazem (trzymaj go zwo-
jem do gory).

+ Kiedy krew intensywnie przesigka, nie
zdejmuj opatrunku, tylko dokladaj ko-
lejne warstwy. Jesli nie masz pod reka
apteczki pierwszej pomocy i materialow
opatrunkowych, wykorzystaj inne, dostep-
ne $rodki, dzieki ktérym uda sie zatrzy-
mac krwawienie — moga to by¢ ubrania,
posciel, reczniki albo inne tkaniny.
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o ° Nie dotykaj opatrywanych ran.

e Nie wyjmuj tkwiacych w ranach
ciat obcych (np. szkto, ostrze noza,
metalowy pret).

¢ Nie naktadaj bezposrednio na rane
waty lub ligniny.

¢ Nie przemywaj ani nie przecieraj
opatrywanych ran jodyna albo
spirytusem.




A Zaktadanie opatrunku uciskowego

A Tamowanie krwotoku z nosa
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@ |nne zranienia

® brzucha i wypadniecia jelit na zewnatrz

Rany plecow i klatki piersiowej opatruj
tak jak rany rak i nog (opatrunek i obwoj
bandaza), po zapewnieniu poszkodowa-
nemu pozycji siedzacej lub pdlsiedzacej.

Przy krwotoku z drég oddechowych ul6z
poszkodowanego w pozycji pélsiedzace;
(umozliwiajacej swobodne oddychanie)
i zastosuj zimne oklady na klatke piersiowa.

Krwotok z zoladka (objawia si¢ brunat-
nymi wymiocinami przypominajacymi
fusy po kawie albo herbacie) — uléz po-
szkodowanego tak samo jak w przypadku
ran brzucha i réb zimne oklady na brzuch.

W przypadku krwotoku z nosa poszko-
dowany powinien usias$¢ z glowa pochy-
lona do przodu. Zréb mu zimne oklady
na kark, nos i skronie.

Aby opatrzy¢ rany brzucha, uléz rannego
z lekko podkurczonymi nogami oraz lekko
podpartymi plecami i glowa (jak na zdje-
ciu). Jesli rana przebiega podtuznie — utéz
rannego plasko. Stosuj tylko opatrunki
oslaniajace z folii lub zwilzonej gazy.

W przypadku powaznego urazu

nie nalezy podejmowac proby
wprowadzenia jelit do jamy ciata.

A Opatrywanie ran brzucha
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Przy obrazeniach glowy czesto dochodzi
do pekniecia naczyn krwionosnych i wyle-
wu krwi do mézgoczaszki. Towarzysza temu
charakterystyczne objawy, takie jak: zawroty
i béle glowy, wymioty, zaburzenia widzenia,
asymetryczny grymas twarzy, porazenie
miesni réznych partii ciata, nieréwne Zreni-
ce, utrata przytomnosci. Ul6z poszkodowa-
nego w pozycji bezpiecznej (jesli jest przy-
tomny — mozna na boku lub na brzuchu)

PODSUMOWANIE

Przez kontakt z krwia poszkodowanego prze-
nosi sie wiele groznych choréb, dlatego przed
przystapieniem do udzielania pierwszej pomocy
nalezy zatozy¢ jednorazowe rekawiczki.
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Pod wzgledem rodzaju uszkodzonego naczynia
krwawienia dzieli sie na zylne i tetnicze, a za-
leznie od miejsca krwawienia - na zewnetrzne
i wewnetrzne.

L ]

Opatrunek tamuje krwawienie, chroni rane
przed drobnoustrojami chorobotwdrczymi oraz
wtérnymi zranieniami. Wptywa kojaco i uspo-
kajajaco na poszkodowanego.

Opatrunek ostaniajacy stosuje sie w przy-
padku ptytkich ran i niewielkiego krwawienia
(np. narece lub nodze), urazow termicznych albo
w obrebie mézgoczaszki.

CWICZENIA

i zastosuj zimne oktady (przynosi to ulge
w bolu, obkurcza naczynia krwionosne
i zmniejsza krwawienie). Jak najszybciej we-
zwij profesjonalne stuzby ratownicze.

W przypadku otwartych ran czaszkowo-
-moézgowych, kiedy z moézgoczaszki lub
z ucha wyciekajg krew i ptyn mézgowo-rdze-
niowy, nalezy umozliwic¢ ten wyciek (krwa-
wienie) na zewnatrz, zakladajac wylacznie
delikatny opatrunek ostaniajacy.

e Opatrunek uciskowy stosuje sie, aby zatrzymac
silne krwawienie.

e Jedli z rany wycieka krew, nalezy jak najszybciej
ja zatamowac. Najskuteczniejszym sposobem
doraZnego zatrzymania krwotoku jest ucisnie-
cie miejsca krwawienia.

e Utrata bardzo duzej ilosci krwi powoduje
wstrzas krwotoczny. To powazne zagrozenie
zycia. Po opatrzeniu ran osobe z podejrzeniem
wstrzasu krwotocznego nalezy utozyc¢ z no-
gami uniesionymi do géry (pozycja przeciw-
wstrzasowa) oraz zabezpieczyé przed utra-
t3 ciepta.

o W przypadku powaznego urazu brzucha i wy-
padnigcia jelit na zewnatrz nie nalezy podejmo-
wac proby wprowadzenia jelit do jamy ciata.

1. Razem z kolezanka lub kolega zademonstrujcie tamowanie krwotoku z nosa oraz zaktadanie
opatrunkow ostaniajgcego i uciskowego na rece. Zamiencie sie rolami.

2. Zakazenia wywotane przez wirusy i bakterie sa groZzne zaréwno dla poszkodowanego, jak i dla
ratownika. Omaw, jak bezpiecznie opatrywac rane, aby nie doszto do jej zakazenia ani do zakaze-

nia ratownika.

SPRAWDZ, CZY POTRAFISZ

1. Wymien rodzaje opatrunkéw, ktére mozna zastosowad na rany (przy matym krwawieniu i przy

krwotoku).

2. Omow kolejne etapy udzielania pomocy osobie poszkodowanej, ktéra ma krwotok z nosa.

3. Wymien trzy srodki zastepcze, ktorych mozna uzy¢ przy tamowaniu krwotoku.



