Prva pomoc pri osetreni ran

Zachranca robi oSetrenie ran popalenin aZ po zaisteni dychania akrvného
obehu poraneného, len na rany silno krvacajuce z tepien priloZi tlakovy obvaz.
Malé rany zachranca zaviaze pomocou hotového obvazu prvej pomoci, vacsie
zakryje sterilnou gazou. Ak tato nie je k dispozicii, pouzije Cisty uterak alebo inu
Cistu utierku. Obvéaz sa na rane pripevni tak, aby sa nemohol posuvat.

Krvacanie z vacsich ran sa zachranca pokusi zastavit. Rana mdze krvacat zo Zil
(krv telie trvalym pridom) alebo ztepny (krv vystrekuje prerusovanym
pradom). Krvacanie zo zil az mensich tepien sa zachranca pokusi zastavit
priloZzenim tlakového obvazu, na ranu da niekolko vrstiev sterilnej gdzy a pevne
pritiahne ovinadlom. Pri krvacani zvelkych tepien na koncatinach stiahne
zachranca koncatinu nad ranou gumovym Skrtidlom, pripadne pouzZije Satku
s uzlom. Poraneného treba urychlene dopravit do nemocnice. Pred prevozom
do nemocnice treba na poraneného pripevnit listok, na ktorom je uvedeny
presny ¢as upevnenia skrtidla. Pri prevoze do nemocnice Skrtidlo neuvolfovat.
Pri silnom krvacani na krku, ramenach a trupe nie je spravidla mozné pouzit
tlakovy obvaz ani Skrtidlo. Vtakomto pripade zastavujeme krvacanie len
stal¢enim cievy prstami v rane aZ do prichodu zachrannej sluzby.

Pri poskytovani prvej pomoci postihnutého uloZzime do lahu a poranenu
koncatinu uloZzime vyssie. Tym zabranime poraneniu postihnutého pri pade zo
straty vedomia a znizime krvacanie z rany.

Vnutorné krvacanie

Vnutorné krvacanie je nebezpecné preto, lebo pri beznom vysSetreni nie je
postrehnutelné. Prejavuje sa zhorSovanim stavu postihnutého, rozvojom Soku,
v ktorom postihnuty bez vc€asnej pomoci zomiera. Pri poraneni niektorych
velkych ciev v brusnej dutine je krvacanie také masivne, Ze pacienta nemozno
zachranit ani okamZitou operaciou. Pri dopravnej nehode je najcastejsSie
vnutorné krvacanie do brusnej dutiny po tupych poraneniach. Vnutorné
krvacanie je obavanou komplikaciou aj pri zlomeninach stehennej kosti, kde
mozZe pri poraneni stehennej tepny postihnuty vykrvacat medzi svalstvom do
stehna. Prvou pomocou pri vnutornom krvacani je lieCba Soku.



Sok zo straty krvi — hypovolemicky 3ok

Pod pojmom Sok rozumieme neschopnost krvného obehu poskytnut organizmu
potrebny prisun Zivin akyslika aodsun produktov latkovej vymeny. Na
prepravu zivin, kyslika a odpadovych latok organizmus vyuzivaj krv. Pri velkej
strate krvi nie je krvny obeh schopny poZiadavky organizmu pokryt. Preto sa
zaCina rozbiehat obranny mechanizmus, ktory smeruje k prednostnému
zasobovanie tychto organov, ktoré su najcitlivejSie na nedostatok kyslika, su to
mozog a srdce. tento stav sa nazyva aj zvratnou fazou Soku, ¢o v praxi znamena,
Ze ucinnou lie¢bou Soku v tomto obdobi je moZné postihnutého zachranit. Ak
tato faza trva dlho, zacina sa v ostatnych organoch, ktoré nie su dostatocne
prekrvené , rozvijat nezvratné poskodenie ich funkcie aSok sa dostava do
nezvratnej fazy. V tejto faze poskodené organy — obli¢ky, pecen, Crevd ainé —
uzZ nie su schopné plnit svoju funkciu a postihnuty zomiera poskodenim mozgu
a srdca ucinkom toxickych splodin latkovej vymeny aj napriek liecebnému
usiliu.

Priznaky Soku su tieto:

Chladna, bleda az mramorova koza pokrytad lepkavym potom, rychly a slabo
hmatatelny pulz, zrychlené povrchové dychanie, vedomie prechadza
z Uvodného podrdzdenia postupne do Utimu az do bezvedomia.

Prvd pomoc spociva vrychlom zastaveni krvacania (ak je to moiné)
a v poskytnuti tzv. pat , T“ —ticho, teplo, tiSenie bolesti, tekutiny, transport.
Ticho — zraneného upokojim, snazime sa ziskat jeho doveru, vystupujeme
rozhodne, nepodliehame panike, v okoli postihnutého zabezpecdime pokoj.
Teplo — zraneného zakryjeme dekou, ¢im branime stratam tepla a zbytocnému
energetickému vydaju organizmu.

Tisenie bolesti — zabezpefime sprdvnym oSetrenim, vhodnou polohou,
znehybnenim zlomenin, vylucenim zbytocného hybania postihnutym.

Tekutiny — zabezpecime dostatocny prisun krvi do mozgu, srdca a organov
hrudnika tzv. autotranfuznou polohou. Je to poloha na chrbte so zvySenymi
dolnymi koncatinami. Pri velkych stratdch krvi sa osvedcuje zabandazovat
dolné koncatiny elastickym obvdazom smerom od c¢lenkov ku stehnam, ¢im sa
lepSie vytlaci krv smerom k Zivotne doélezitym organom.



Transport — zabezpecime odborny arychly transport postihnutého do
nemocnice. Od nehody po zacatie Ucinnej liecby nesmie uplynut viac ako 1
hodina.



