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Glosar

Trecator

O persoana care este martora intamplatoare a unei situatii de urgentd. Persoana
poate sa nu fie instruitd pentru acordarea primul ajutor, dar sa fie dispusa sa asiste victima,
persoana care acordd primul ajutor si/sau un membru al unui serviciu de urgenta.

Victima
O persoana aflatd in primejdie §i care necesita si/sau solicitd asistenta.

Comunitate
Un grup de oameni care se afld/trdieste/lucreaza intr-un context specific.

Context

Toate elementele si factorii care constituie cadrul in care apare situatia de urgenta.
Aceste elemente includ:

e capacitdtile comunitdtii i a membrilor ei individuali de a preveni, a fi pregatiti
pentru, a raspunde la si a se recupera in urma situatiilor de urgenta,

¢ regulile si reglementarile referitoare la ingrijire,

e organizarea serviciilor de sanatate si salvare (servicii de urgentd, centre de ingrijire,
etc.),

e obiceiuri, cultura si credinte (de ex. religie, practici locale traditionale),

e circumstante locale (izolare, dezastru, conflict armat, etc.).

Pericol
Situatie sau conditie care are potentialul de a afecta in mod negativ viata sau

sandtatea persoanelor prezente la locul accidentului si/sau aflate in apropierea acestuia, pe
termen scurt, mediu sau lung.

Dispecerat
O structurd dedicatd primirii apelurilor de urgentd de la comunitatile dintr-o arie
geografica specifica si mobilizarii si controlului resursei corespunzatoare si relevante de
ingrijire a sanatatii, ca raspuns la aceste apeluri.
Un dispecerat poate indeplini diferite functii:
® receptionarea si gestionarea permanentd a apelurilor de urgenta, stabilind prioritatea
acestora,
¢ indrumarea, cand este posibil, in asigurarea asistentei a celor care fac apelul,
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definirea si asigurarea unei coreldri cat mai bune a necesitatilor de urgentd cu
capacitatile/ disponibilitatile de raspuns,

coordonarea angajamentului serviciilor de urgenta,

determinarea modalitatii de transport si a centrului de ingrijire cel mai potrivit
pentru starea victimei,

pregdtirea preluarii victimei la centrul respectiv.

Primejdie

O stare fizica si/sau psihologica acut perturbata, care poate duce la deteriorarea

vietii, s@natdtii sau bundstarii unei persoane.

Serviciu de urgenta

O organizatie sau un grup cu un sistem sau o retea de resurse §i personal avand

responsabilitatea specifica de a se pregati pentru si de a raspunde la situatiile de urgenta.
Membrii ei sunt calificati pentru a interveni direct la un incident sau sd preia gestionarea
unei victime care a fost asistata initial la locul accidentului de un trecator si/sau o persoand
care acordd prim ajutor. Aceastd responsabilitate este stabilitd legal de catre autoritatile
locale si acceptatd/recunoscutd de catre comunitate si victime.

Un membru al unei astfel de organizatii ar putea fi:

o persoana care acorda prim ajutor voluntar (de ex. de la o Societate de Cruce Rosie
sau Semiluna Rosie),

o persoana care acordd prim ajutor profesional sau un salvator profesionist,

un membru al corpului paramedical (de ex. un tehnician de ambulantd),

din personalul de urgenta (de ex. personalul unitdtilor de Tngrijire intensiva),

un membru al corpului de asistentd medicala,

un membru al corpului medical.

Asistenta oferitd de un serviciu de urgenta poate fi sub forma de:

serviciu de instruire/educare in prevenirea, pregatirea pentru si raspunsul la situatiile
de urgenta,

participarea directd la locul accidentului pentru controlul riscului, salvare si/sau
sfaturi s1 indrumare verbald sau scrisa pentru o victima, un trecator sau o persoand
care acorda prim ajutor la locul accidentului,

asigurarea transportului victimei,

ingrijire Intr-un centru de sandtate capabil sa preia o victima.
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Situatie de urgenta

Un eveniment care creeazd o primejdie, afectand un individ sau o comunitate, si
necesita o actiune imediatd. Aceasta schimbare poate afecta sau poate fi simtita de catre
persoanele implicate. De asemenea poate fi evaluata primar de catre un trecdtor si/sau o
persoanad care acorda prim ajutor.

Prim ajutor

Prevenirea, pregatirea pentru si oferirea unui raspuns initial la situatiile de urgenta
din domeniul sdnatdtii. Daca situatia de urgentd a aparut, raspunsul initial urmareste
diminuarea impactului acesteia pand cand conditia victimei este stabilizata, remediata sau
ajutorul profesional devine disponibil. Aceasta include o dimensiune de suport psihologic.

Primul ajutor formeaza obiectul unui program sau a unei instruiri certificate,
pregdtite si efectuate de o asociatie locala sau o organizatie, cum ar fi Societatea de Cruce
Rosie sau Semiluna Rosie, sub supravegherea autoritatilor publice.

Persoana care acorda prim ajutor

O persoana care este instruita si certificata in primul ajutor si care poate folosi acele
cunostinte teoretice si practice pentru a proteja si salva vieti, ca si pentru mobilizarea si
asistarea comunitdtii in prevenirea, pregatirea pentru si raspunsul la situatiile de urgenta.

Rana

Deteriorare accidentald sau intenfionatd a corpului, rezultatd din expunerea la
energie termicd, mecanicd, electrica, radioactivd sau chimica, sau datorata absentei unor
elemente esentiale, cum ar fi caldura sau oxigenul.

Protejare

Masurile luate pentru a preveni riscurile expunerii intr-o situatie de urgenta
(semnalizarea locului unui accident rutier, controlul riscului expunerii la singe si alte
fluide corporale, etc.).

Suport psihologic

Asistentd acordatd persoanelor aflate intr-o situatie de crizd emotionala, indiferent
daca aceasta este urmare a unei accidentari fizice, a unei boli sau a stresului. Asistenta
urmdreste reasigurarea victimei si obtinerea cooperdrii/colaborarii acesteia la masurile ce
urmeaza a fi luate de catre un trecdtor, o persoana care acorda prim ajutor si/sau serviciul
de urgenta.

Acest fel de ajutor, in contextul unei situatii de urgenta, vizeaza situatia imediata,
iar scopul sdau este de a reasigura/linisti sau de a oferi maximul de confort posibil
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persoanelor care necesita un ajutor mai specializat, pana cand li se poate acorda o ingrijire
mai completa sau pot fi recuperate complet.

Consta in principal dintr-o atitudine intelegdtoare si sensibild si gesturi si cuvinte
incurajatoare. Unora le poate veni natural cand sunt pusi in fata cuiva aflat intr-o situatie
de criza, dar altii au nevoie de informatii si instruire pentru a se simti confortabil in
executarea unei astfel de sarcini.

Siguranta

O situatie in care pericolele pentru viata sau sandtatea victimei, persoane care
acordd prim ajutor sau a trecatorilor sunt minimizate, controlate sau absente. Ar trebui sa
se facd totul pentru a minimiza pericolul ca o conditie preliminara pentru administrarea
corespunzatoare a masurilor de salvare a vietii si/sau a ingrijirii de urgenta.



Crucea Rosie Romana

Manual de prim ajutor premedical

Principii generale de acordare a
primului ajutor premedical

1.1 Cum sa facem fata unei situatii de urgenta
1.2 Planul pentru o situatie de urgenta
1.3 Lantul care salveaza vieti
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1.1 Cum sa facem fata unei situatii de urgenta
[

A.PASTRATI-VA CALMUL.

e Pastrandu-va calmul 1n timp ce ajutati victima, o veti ajuta pe aceasta sa fie calma
si sa coopereze.
* Daca victima devine nelinistita, starea sa se poate agrava.

B. PLANIFICATI RAPID CE TREBUIE SA FACETI

« TInvitati procedurile de bazi si repetati-le periodic pentru a putea face fatd oricand
este necesar.

C. TRIMITETI DUPA AJUTOR PROFESIONIST

* Sosirea rapida a ajutorului poate salva o viata. Retineti si folositi numarul de
urgenta 112 si cum sa comunicati la telefon.

e C(Cine telefoneaza? (numele, numarul de telefon, adresa)

* (e s-a Intamplat? (accident auto, explozie, incendiu)

e Unde?

e Cate victime?

D. INCURAJATI VICTIMA

* Anuntati victima ca personalul calificat este pe drum si incercati sd o faceti sa se
simtd cat mai bine cu putinta.
* Aratandu-i cd va pasa, inspirati Incredere.

1.2 Planul pentru o situatie de urgenta
___________________________________________________________________________________

Planul pentru o situatie de urgenta consta din 5 pasi:
Siguranta

Raspuns

Cdai aeriene

Respiratie

Circulatie

SR P =
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Acesti pasi sunt esentiali pentru toti cei care sunt implicati Tn primul ajutor
premedical.

A. ASIGURAREA LOCULUI ACCIDENTULUI

Odata ce are loc o urgenta, trebuie sd va asigurati ca locul accidentului este sigur
pentru toata lumea.

Persoanele pe care trebuie sd le aveti in vedere sunt:
¢ dumneavoastra
s privitorii

X/

% victima/ele

Asigurati-va timp pentru a face o evaluare primara a locului accidentului si
identificati obiectele care pot fi periculoase.

Pericolele pot consta in:

v’ substante chimice
electricitate
apa curgatoare
foc, fum, gaz
materiale inflamabile
traficul rutier
materiale metalice ascutite
suprafete alunecoase
structuri instabile

AN NN

Nu interveniti in situatiile periculoase. Lasati personalul de urgenta, care este
instruit, pregatit, si are echipament adecvat fiecarei situatii, sa intervina.

Punindu-va viata in pericol puteti determina o crestere a numarului de victime, asa
ca asteptati sa soseasca echipele specializate.

In unele situatii puteti inlatura pericolele sau puteti scoate victima/ele din zona
periculoasa.
Exemple: - curatarea zonei de cioburile provenite de la un accident auto,
- oprirea electricitatii de la panoul de curent,
- scoaterea cheilor din contact.

Ca o regula generala, trebuie sd evitati sa mutati o victima, cu exceptia cazurilor in
care zona poate deveni periculoasa pentru aceasta.

9
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Mutarea unei victime, n special a unei victime inconstiente, este foarte dificila si ar
trebui lasatd in grija personalului calificat.

B. RASPUNSUL

Verificati daca victima raspunde la stimuli, scuturati-o de umeri §i intrebati-o: “Esti
in regula?”, “Ce s-a intamplat?”
Aceasta este cunoscuta ca tehnica “Priveste, Atinge, Simte”.

Lo el B
/}’J’,’ "/w‘"”ﬁ".\\“i'\'\:}‘ \\\\\\\

P RIVESTE

(uitati-va)

ASCULTA

(vorbiti ascultati)

SIMTE

(atingeti)

Exista 3 nivele de constienta:
» congtienta — victima raspunde si stie unde se afla sau ce s-a Tntamplat
» confuza — victima este ametita, nu stie unde este sau ce s-a Intamplat
» incongtientd — victima nu raspunde

Daca victima este constienta, lasati-o Tn pozitia in care ati gasit-o (presupunand ca
nu este in pericol).
 verificati starea victimei, strigati dupa ajutor sau duceti-va dupa ajutor daca
este cazul
» observati si reevaluati semnele vitale regulat
* acordati primul ajutor daca este cazul

Daca victima este confuza sau inconstienta:

* strigati dupa ajutor
* verificati daca respira

10
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C. RESPIRATIA

Priviti, Ascultati si Simtiti daca respira, nu pentru mai mult de 10 secunde
= Priviti sd observati daca toracele se ridica
= Ascultati sunetul respiratiei
= Simtiti respiratia victimei pe obrazul dumneavoastra

Daca respira normal:

» intoarceti-o in pozitie laterala stabila

» verificati starea victimei si mergeti dupa ajutor daca este necesar

» trimiteti pe cineva dupa ajutor sau sa cheme ambulanta daca exista alte
persoane 1n preajma

» observati si reevaluati semnele vitale regulat

D. CAILE AERIENE

Eliberarea cailor aeriene este esentiald pentru ca victima sa respire normal.
Verificati daca acestea sunt ‘deschise si libere’.
v" plasati-va mana pe fruntea victimei si trageti cu blandete capul pe spate
v ridicati barbia victimei pentru a deschide caile aeriene
v trageti cu blandete de maxilarul victimei pentru a deschide gura

Incercati sa evitati lasarea prea mult pe spate a capului victimei!
Corpi striini in ciile aeriene:

» indepartati corpii strdini vizibili din gura victimei
» indepartati dintii rupti sau desprinsi

E. CIRCULATIA SANGELUI
Verificarea pulsului este o manevra foarte dificild, de aceea se recomanda sa se
urmdreasca alte semne ale circulatiei sangelui ca, de exemplu, culoarea pielii sau cdldura

extremitatilor.

Daca circulatia sangelui este prezenta:
v' observati si reevaluati semnele vitale regulat

11
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1.3 Lantul care salveaza vieti

Masuri de
siguranta

Daca sunteti printre primii care ajungeti la
locul unui accident, trebuie sa observati care este
situatia in ansamblu. Priviti in jur pentru a verifica
daca locul este sigur.

Un prim pas important inainte de a acorda
primul ajutor este sd va asigurati cd nu va supuneti
unui pericol vital. Priviti in jur si controlati daca
locul este sigur!

12
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\eriga o

DATI ALARMA - CHEMATI AMBULANTA !

Chemati ambulanta cat de repede puteti si va permite situatia. Daca sunteti mai
multe persoane care ajutd, cineva poate sa dea alarma imediat ce ati identificat
victima/victimele si situatia de urgenta 1n care aceasta/acestea se afla.

ALARMA DATA RAPID INSEAMNA AJUTOR RAPID

Chemarea rapida a ambulantei si inceperea rapida a manevrelor de resuscitare
cardiopulmonarda pot fi asemanate primelor inele ale unui lant. Fara ele ajutorul mai
avansat care urmeaza in lant poate de multe ori sa raimana fara efect, pentru ca vine prea
tarziu.

RESUSCITAREA CARDIOPULMONARA
ASIGURATA RAPID CRESTE SANSELE DE
SUPRAVIETUIRE

Inceperea rapidi a resuscitirii cardiopulmonare
creste sansele de supravietuire de 2-3 ori Tn comparatie cu
acele cazuri In care nu se face nimic pana la sosirea
ambulantei. De aceea este important ca manevrele de resuscitare sa fie cunoscute de cat
mai multi oameni.

Atunci cind dati telefon pentru a chema
ambulanta, raspunde un operator de dispecerat.
Tot ce aveti de fdacut este sda spuneti ce s-a
intdmplat. Operatorul va va pune apoi intrebarile
necesare pentru a afla de ce fel de ajutor este
nevoie. Raspundeti clar si concis. Atunci cand
este mare aglomeratie pe linia telefonica, poate
dura ceva timp pand raspunde dispeceratul. Nu
renuntati. Reveniti cu un apel pana raspunde!

Unde s-a
intamplat?

A Ce s-a
% intamplat?
/\;epeine

sunt rdnite?

Ce fel de probleme sunt?

Asteptati alte intrebdri?

13
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Qeriva g
.

Primele minute dupa un accident sunt de multe ori hotdratoare
pentru supravietuirea victimei si pentru limitarea urmarilor
accidentului. Daca, direct la locul accidentului, se acorda corect
primul ajutor, se previne agravarea situatiei si cresc sansele ca
tratamentul medical care va urma, sa reuseasca.

PRIMELE MINUTE SUNT CRITICE

Poate sd dureze cinci minute sau o ord pand cand soseste ambulanta. In asteptarea
ambulantei, actiunile tale de prim ajutor sunt importante.

Accident
4 minute
Alarma
8 minute
Ambulanta
20 minute
Spital

14
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PRIMUL AJUTOR:

trebuie sd fie asezate intr-o pozitie laterald, stabila.

Victima este in stare de inconstienta dar respird normal \
e Toate victimele in stare de inconstienta, care respira normal

Victima nu respira

e Deschideti cdile de acces ale aerului. Aplecati capul spre
spate, ridicati gatul.

o Indepartati din gurd corpii striini vizibili. Daci victima
continud sd nu respire, incepeti respiratia artificiald (metoda
gurd la gurd). Continuati cu aceastd manevra pand cand__
victima respird normal, singura sau pana cand cineva calificat
isi asuma responsabilitatea tratamentului.

Inima se opreste (fara puls)
e Tnceneti comnresiile toracice si resniratia artificiala.

Victima prezinta intreruperea circulatiei sangelui
® Pielea este palida si rece; pulsul este accelerat; victima este confuza si Tnsetata.

asezatd intr-o pozitie laterala stabila).

® Mentineti temperatura corpului victimei, inveliti-o.
e Transportati victima imediat la spital sau medic.

-

e Asezati victima culcatd cu picioarele ridicate (cea fara constientd trebuie sd fie

(Victima sangereaza

e Opriti sangerarea prin
presarea cu  degetele
asupra bandajului pe rana.

e Ridicati partea corpului -
care sangereaza.

e Aplicati un bandaj
compresiv.

\ Culcati victima

comportament calm §i prietenos
persoanei care acorda prim ajutor.

intr-o pozitie laterala stabild.

\_

15

(Supravegherea \
® Victima nu trebuie sa stea nesupravegheatd. Dacd

este posibil, fiecare victima trebuie sa beneficieze
de supraveghere. Este important sd existe un

® Victimele inconstiente, trebuie sa fie agsezate

din partea
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Transportul victimelor cu ambulanta.
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Starea de inconstienta

17
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In caz de inconstientd, persoana nu reactioneazi la atingere sau la adresare. Este
important sa retinem ca existd multe cauze de pierdere a cunostintei, de exemplu lezarea
craniului, otravire, consum excesiv de alcool, etc.

Lesinul este considerat ca o pierdere a cunostintei pentru scurt timp. O persoand
lesinata se trezeste de obicei rapid daca este intinsa cu capul 1n acelasi plan ca si corpul.

Cand gasiti o persoand care pare lipsitd de viatd este important sa cercetati ce s-a
intdmplat, pentru a putea acorda ajutor n modul cel mai eficient. Un prim pas important
inainte de a acorda ajutor este sd va asigurati ca nu va supuneti pe dumneavoastra unui
pericol vital. Priviti in jur si controlati daca locul este sigur!

NU VA RISCATI NICIODATA PROPRIA VIATA! PROTEJATI-VA!
CONTROLATI STAREA DE CONSTIENTA. PRIVITI, ASCULTATI,
SIMTITI

Daca este posibil, ldsati persoana in pozitia in
care o gasiti. Scuturati-o usor de umeri si intrebati:
,Cum te simti?”, ,,Ce s-a intamplat?”.

Daca victima nu rdaspunde sau nu
reactioneaza, este un semn de inconstienta.

PRIVESTE - Vedeti daca si cum reactioneaza
victima!

ASCULTA - Ascultati daci victima raspunde.

SIMTE - Simtiti daca victima reactioneaza
atunci cand o scuturati usor!

Daca victima reactioneaza la atingere sau
adresare, nu si-a pierdut cunostinta. Ramaneti cu
el/ea. Starea se poate Tnrautati.

» Asezati persoana in pozitia "laterala stabila".

> Indepartati-i ochelarii, daci are.

» Descheiati hainele prea strimte si aveti grija ca nici un obiect sd nu-i provoace
vatamari prin apasare.

» Chemati ambulanta!

18
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Pozitia laterala stabila

Pasul 1: Asezati-va 1n genunchi lateral de
victima §i asigurati-va ca ambele picioare sunt drepte.

Pasul 2: Asezati-i  bratul de langa
dumneavoastra, indoit in unghi drept fata de corp, |
cu palma in sus si cu cotul Tndoit.

Asezati celdlalt brat al victimei 1n unghi drept
peste piept, cu mana pe obrazul victimei.

Pasul 3: Apucati cu 0 mina de umarul
de partea opusd a victimei, iar cu cealaltd mand de
genunchiul opus.

Pasul 4: Rulati victima pe o parte, citre dumneavoastra. Indoiti-i genunchiul de
deasupra in unghi aproape drept. Asezati-1 mana de deasupra sub obraz.

19
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Pasul 5: Daca este posibil, ramaneti 1angd persoana fara cunostintd. Rugati pe
altcineva sa cheme ambulanta. Incercati sd impiedicati pierderea caldurii corpului, de
exemplu, prin invelirea corpului cu o patura sau cu o haina.

DATI ALARMA! CHEMATI AMBULANTA! NU ABANDONATI VICTIMA!
STAREA SE POATE INRAUTATI!

DACA PERSOANA FARA CUNOSTINTA ESTE INTINSA PE BURTA:

Atunci cand o persoanad fara cunostinta este Intinsd pe burta, riscul de sufocare este
mic. Cu mici ajustari, prin a-1 trage capul pe spate, puteti sa-i eliberati caile respiratorii.

20
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Resuscitarea cardiopulmonara

3.1 Resuscitarea cardiopulmonara la adult
3.2 Resuscitarea cardiopulmonara la copil
3.3 Corpi straini in caile aeriene superioare

21
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3.1 Resuscitarea cardiopulmonara la adult

SUPORTUL VITAL DE BAZA LA ADULTI
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ALARMA DATA RAPID INSEAMNA AJUTOR RAPID

Anuntarea rapida a ambulantei si inceperea rapidd a manevrelor de resuscitare
cardiopulmonare pot fi asemdnate primelor inele ale unui lant. Fard ele ajutorul mai
avansat care urmeaza in lant poate de multe ori sa raimana fara efect, pentru ca vine prea
tarziu.

RESUSCITAREA ASIGURATA RAPID CRESTE SANSELE DE
SUPRAVIETUIRE

Inceperea rapida a resuscitdrii creste sansele de supravietuire de 2-3 ori in
comparatie cu acele cazuri cand nu se face nimic pana la sosirea ambulantei. De aceea
este important ca manevrele de salvare sa fie cunoscute de cat mai multi oameni.

A STIINAINTE DE A SE INTAMPLA PENTRU A INDRAZNI ATUNCI CAND
SE INTAMPLA

In fiecare an nenumdrati oameni fac stop cardiac. Este ca un "scurt circuit" care
face ca inima sa se opreascd. Dacd persoana primeste ajutor imediat, sansele sd i se
salveze viata sunt mari. Tinand cont ca unul din trei cazuri de stop cardiac au loc acasa, la
locul de munca si 1n situatii cotidiene, viata lor depinde concret de faptul ca cei din jur
stiu sau nu sa facd resuscitarea (masaj cardiac si respiratie artificiald).

Cand are loc un stop cardiac, situatia este urgenta! Cu fiecare minut care trece scad
sansele de supravietuire. Deja dupd 4-6 minute corpul, si mai ales creierul, au suferit
leziuni ireversibile.

De aceea este de o importanta vitald sa se cheme ajutor imediat, iar resuscitarea sa
se inceapa 1n asteptarea ambulantei.

Cu céat stiu mai multi oameni sd efectueze corect manevre de respiratie artificiala si
masaj cardiac, cu atat mai multe vieti pot fi salvate.

Resuscitarea cardiopulmonara asiguratd atdt de un singur salvator sau de doi
salvatori este o suitd de 2 insuflatii ( respiratii artificiale) si 30 de compresii toracice
( masaje cardiace)

Nota 1: Compresiile toracice pot fi facute si fard respiratia gurd la gurd, pentru ca
acestea asigurd un flux sangvin critic pentru creier §i inima prin cresterea presiunii

intratoracice si prin compresie directd asupra inimii.
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Nota 2: Cand se opresc manevrele de resuscitare cardiopulmonara:
v' daca victima respira si are puls
v' daca este preluata de serviciul de ambulanta
v" dupa 30° sau mai mult cind este rece afara
Nota 3: Manevrele de resuscitare cardiopulmonard se efectueazd 3-4 ore pentru
victimele care au stat mult timp la temperaturi scazute.

RESPIRATTIA: Corpul are nevoie de o aprovizionare continua cu oxigen. O parte
din oxigenul continut Tn aer trece in sange prin plamani. Apoi este transportat de sange la
diferitele organe din corp. Sangele circula in corp fiind pompat de inima.

CAI RESPIRATORII LIBERE : La persoana firi cunostinti toti muschii se
relaxeaza, inclusiv limba. Partea posterioara a limbii poate atunci sd cadd usor inapoi
blocand astfel caile respiratorii. Mandibula si limba astupa caile respiratorii. Asta se
intdmpla atunci cand o persoand fara cunostinta este intinsa pe spate. De aceea o victima
trebuie intotdeauna sa fie ajutatd prin eliberarea cailor respiratorii pentru a putea respira
independent.

Atunci cand tragem capul pe spate, mandibula se ridica si caile respiratorii se
elibereaza.

VERIFICAREA RESPIRATIEI: Asezati o mana
pe frunte. Plasati apoi doua degete ale celeilalte maini
pe partea osoasda a barbiei. Ridicati barbia in sus.
Trageti cu atentie capul pe spate. Aplecati-va catre
accidentat, cu obrazul aproape de gura lui §i cu privirea
indreptata catre torace.

PRIVESTE - Priviti daca toracele se ridica.
ASCULTA - Ascultati daci se aude respiratia.
SIMTE - Incercati s simtiti respiratia pe obrazul dumneavoastra.
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Primul ajutor in caz de stop respirator

Pasul 1: Curatati cavitatea bucala de eventuali
corpi strdini vizibili. Protejati-vd pentru a nu intra in
contact cu sangele victimei prin folosirea ,batistei
salvatorului” (de ex. o batista, un material textil)

Pasul 2: Mentineti caile respiratorii libere prin
aplecarea capului pe spate. Cu degetul mare si aratatorul
de la ména pe care o tineti pe fruntea victimei, astupati-
1 narile.

Pasul 3: Inspirati, asezati-va gura pe gura
victimei dupd ce v-ati protejat si insuflati-i aer.
Insuflati incet, timp de circa 2 secunde.
Controlati daca toracele se ridica (atunci a ajuns
aerul in plamani).

Daca toracele nu se ridicd, trageti capul
victimei mai spre spate, astupati narile mai bine
si Incercati din nou.

Pasul 4: Indepartati-va gura dupi ce ati insuflat aer. Ridicati-va capul. In timp ce
victima expird si toracele 1 se lasa in jos, pregatiti-va pentru o noud insuflare: trageti aer
in piept.

Pasul 5: Continuati insufldrile in ritmul 1n care respiri normal pana cand:
» persoana fara cunostinta incepe din nou sa respire;
» sunteti Inlocuit de cineva;
Nota: Dacd gura este ranitd si este imposibil sa suflati prin ea, astupati gura si
suflati prin nas.

Pasul 6: Daca victima Incepe sa respire, asezati-o in pozitia laterala stabila.
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CIRCULATIA SANGVINA: Sangele circuld in corp datorita efectului de pompa
al inimii. Prin circulatia sanguina celulele sunt continuu alimentate cu oxigen.

Sangele este pompat cu mare presiune din jumatatea stingd a inimii catre toate
partile corpului, cu o medie de 70 de ori pe minut.

Plamani

Artera pulmonara Vena Pulmonara

Rosu - sange

Albastru - sange cu
v cu oxigen (02)

dioxid de carbon (CO2)

Artera aorta

Vena Cava

Dacad inima se opreste, toate organele vor fi rapid lezate de lipsa de oxigen. Organul
cel mai sensibil este creierul: deja dupa 10-15 secunde dispar cunostinta, respiratia si
contractia musculara.

26



Crucea Rogie Romana

- __________________________________________________________3
Manual de prim ajutor premedical

VERIFICAREA PULSULUI: Tineti cu o mana capul victimei tras pe spate
(hiperextensie). Cu cealaltda mana controlati pulsul. Asezati aratdtorul si degetul mijlociu
pe laringe.

Mergeti cu degetele 1n jos si putin lateral pand la adancitura de langa muschiul
oblic al gatului.

Primul ajutor in caz de stop cardio-respirator

Dacd gasiti o persoand fara cunostintd care are atit stop respirator cat si stop
cardiac, trebuie si faceti atit RESPIRATIE ARTIFICIALA (pentru a mentine respiratia)
cat si MASAJ CARDIAC (pentru a mentine circulatia sanguina).

Aveti grija ca victima sd se afle cu fata in sus si pe o suprafatd tare, inainte de a
incepe resuscitarea.

Inima este amplasata sub stern, putin mai spre partea din stinga a pieptului. Ea
ajunge pand la marginea arcului costal, dar nu pand la marginea de jos a sternului
(apendicele xifoid).

clavicula

ctemn

inima
apendice xifoid

marginea de jos a coastelor
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Pasul 1: Plasati palma unei maini in centrul pieptului. Plasati-va palma celeilalte
maini peste prima. Incrucisati degetele celor 2 mdini si asigurati-vd cd nu aplicati
presiune peste coastele victimei, peste abdomenul superior sau peste apendicele xifoid.

Pasul 2: Aplecati-va corpul 1n fata, astfel incat
umerii sa se afle deasupra locului de compresie. Apasati
cu bratele drepte, fard a indoi coatele. Folositi propria
greutate pentru a apisa sternul circa 4-5 cm. Intre
compresii lasati sternul sa se ridice de tot fard sa ridicati
mana de pe el. Atentie sa nu exercitati presiune asupra
sternului in perioada de relaxare toracica.

Pasul 3: Repetati compresiile toracice cu o rata de
aproximativ 100/ min.

Accidente in timpul resuscitarii

Varsatura: Insuflatii prea rapide sau prea puternice: aerul ajunge in stomacul
victimel, cauzand voma.

In acest caz, intoarceti victima pe o parte si curitati-i gura. Continuati apoi
procedura de reanimare.

Hiperventilatia salvatorului: salvatorul inspird mai mult aer decét este necesar si
de aceea 1i scade nivelul dioxidului de carbon din sange.

Semne: ameteald, furnicaturi in degete, stari aproape de lesin

Salvatorul is1 va tine respiratia cateva momente - pana la disparitia acestor semne.
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3.2 Resuscitarea cardiopulmonara la copil

SUPORTUL VITAL DE BAZA LA COPIL
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Respiratia artificiala
Se face 1n acelasi mod ca si la adulti, pentru copiii mari.
La copiii foarte mici, gura persoanei care acorda primul ajutor trebuie sa acopere
atat gura cat si nasul acestuia.
Insuflati numai cantitatea de aer necesara care sa produca ridicarea pieptului.
Numarul de insuflatii pe minut este pentru : - sugari : 20
- copii 1-7 ani : 15
- copii peste 7 ani : 12

Circulatia artificiala

Compresiile exercitate asupra pieptului unui copil vor fi facute cu o singurd mana,
iar In cazul copiilor foarte mici cu doua degete: mijlociul si ardtatorul, apasate pe mijlocul
sternului care va fi presat in interior, cu aproximativ 1-2 cm.
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3.3 Corpi straini in caile aeriene superioare
1 ———

Pasajul respirator poate fi blocat de corpuri strdine: ne "inecdm". Cand un adult se
ineaca este de cele mai multe ori vorba de o bucatica de mancare care a intrat pe trahee in
loc de esofag. Acest lucru se poate intampla oricui.

Atat timp cat persoana respectivd respird, ea poate de cele mai multe ori sd
tuseasca. Este cel mai bun mod de a disloca corpul strdin din trahee. Daca persoana
respectiva inceteaza sa respire este nevoie de ajutor imediat.

In gat ciile aerului si ale hranei se intretaie. Cand inghitim, epiglota se inchide
peste laringe pentru ca hrana sa nu o ia pe calea respiratorie. Cateodata se intamplad ca
epiglota sa nu tina pasul, mai ales atunci cand inghitim si respiram n acelasi timp. Atunci
este usor sa "ne inecam".

i __-Cavitatea nazala
Cavitatea nazald Y

Limba —
iac - Aliment
—Epiglota
Epiglota _ -
Laringe .
Esofag — —
Trahee
ﬂ» CAILE RESPIRATORII { ALE AERULUT) # CALEA DIGESTIVA { ALIMENTARE)

Semne care arata ca un corp strdin s-a intepenit pe caile respiratorii:
persoana in cauza duce mana la gat

nu poate sa respire, incearca sa traga aer in piept

nu poate sa vorbeasca

nu poate sa tuseasca

duce umerii 1n sus

este cuprinsa de panica.

AN N N NN
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Evacuarea corpilor strdini din caile aeriene superioare la adult

COMPRESIA ABDOMENULUI

Pasul 1: Aplecati persoana in fata. Plasati-va in spatele ei
cu bratele Tn jurul mijlocului, stringeti pumn una din maini §i
plasati partea cu degetul mare pe abdomenul bolnavului, intre
coaste si ombilic.

Pasul 2: Apucati incheietura pumnului cu cealalta
mana si apdsati spre interior si oblic in sus. Aceasta va
produce o crestere a presiunii din plamani care poate sa
disloce obstacolul.

Nota: Modul in care se tin miinile (asa-numita manevrda "Heimlich") se foloseste
atunci cand acordati primul ajutor unei persoane care s-a inecat cu ceva. Atentie ca
apasarile sd nu fie excesiv de puternice, deoarece puteti cauza leziuni interne de mare
gravitate. Cateodata este nevoie de mai multe apasari pentru a disloca obiectul intepenit.
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LOVITURA IN SPATE

Plasati-va in spatele victimei.

Cu latul palmei aplicati o loviturda in spate, intre
omoplati.

TEHNICA COMBINATA
Se alterneaza compresiile abdominale cu loviturile in spate: 5 compresii urmate de
5 lovituri 1n spate.

APASAREA COSULUI PIEPTULUI
Asezati o palma peste cealaltd pe stern si apasati
cosul pieptului in jos aproximativ 4 cm.

Evacuarea corpilor strdini din cdile aeriene superioare la copil
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Copilul care are un corp strain in gat:
® finceteaza sd mai respire
® are probleme cu respiratia Tn timp ce mananca.
® este gasit cu fata vanata si cu obiecte de dimensiuni mici Tn
jurul sdu

Primul ajutor:

Copiii mici se apuca cu o mana de picioare, tindndu-se
cu capul 1n jos. In aceastd pozitie 1 se vor aplica lovituri
intre omoplati cu palma celeilalte maini.

Copiii mai mari pot fi tinuti aplecati peste
antebrat, cu capul si trunchiul Tnspre fata si li se vor aplica lovituri,
cu palma, intre omoplati.

Primul ajutor in caz de inec

Inecul poate fi asociat cu alcoolul, hipotermia, tentativa de suicid, criza de
epilepsie, etc.

Siguranta salvatorului capatd aspecte deosebit de importante In aceste situatii.
Salvatorul trebuie sa evite orice fel de risc in cazul 1n care nu stie sd inoate sau in cazul in
care nu detine echipamentul potrivit pentru a intra in apa rece. Orice victima Tnecata este
suspectatd de existenta leziunii de coloana vertebrald, de aceea victima se mentine in
pozitie orizontala, fard a incepe manevrele de resuscitare Tnaintea scoaterii din apa.
Indiferent carui fapt se datoreaza inecul, din punct de vedere fiziologic intai se instaleaza
stopul respirator apoi apare stopul cardiac. Acest lucru apare ca urmare a Inchiderii cailor
aeriene (spasm laringian) ceea ce duce la stop respirator, urmat in primele secunde, daca
nu se incep respiratiile artificiale, de stopul cardiac. Ca urmare a acestui mecanism
plamanii pacientilor nu sunt inundati de apa. Din punct de vedere al primului ajutor nu
are importanta faptul ci inecul este in apa dulce sau in apa sarata. In cazul in care victima
revine complet la starea de constientd dupd scoaterea ei din apa, ea trebuie sa fie
transportata la spital, aici tindndu-se sub observatie pentru minim 6 ore.
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Cauze
v’ epuizare: la persoanele care cad Tn apa si nu stiu sd Tnoate
v’ soc: prin contactul corpului cu apa foarte rece

Consecinte
» caile respiratorii sunt inundate cu apa
» se produce stop respirator apoi si cardiac

Primul ajutor
Evacuarea apei din plamani: Victima se Tntoarce cu fata in jos, apoi este prinsa de
salvator pe la spate de abdomen, cu maiinile facute chinga, ridicata de la sol si scuturata
pentru ca apa sa se scurga in afara.
= Daca respird, victima este asezatd in pozitia laterala stabila.
= Daca nu respira se aseazad in pozitia cunoscuta pentru efectuarea manevrelor
de resuscitare.
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SpilolL

Plagi

4.1 Generalitati

4.2 Plagile cauzate de muscaturi
4.3 Plagile cu corpi straini

4.4 Plagi particulare

4.5 Plagile cu hemoragie

4.6 Amputatiile
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4.1 Generalitati

Pielea protejeaza impotriva mediului inconjurator,
este organ senzorial si are rol in reglarea temperaturii
corpului. Epidern
Pielea are mai multe straturi: epiderm, derm si
hipoderm.

Plaga este o rand care poate afecta numai pielea
sau/ si tesuturile profunde.

Tipuri de plagi: prin perforare, rupturd, basica, iy mriare
zgarieturd, muscatura, decojire, taietura datorata unui os V Nerv
din interior, etc. Tosur gras O e sebeces

Folicul

Riscuri
O ranad poate provoca:
* hemoragie
e durere
» complicatii specifice dupa localizare, incluzind infectii si insuficienta
circulatorie si respiratorie, datoritd factorilor particulari (adancimea,
localizarea si suprafata acesteia sau starea anterioard a sanatatii

victimei)
* lezarea organelor din profunzime
* soc

Plagile sunt leziuni ale pielii si mucoaselor. Leziunile pot sa afecteze si alte
tesuturi, de exemplu nervi, muschi, vase de sange, tendoane, organe interne.

Gravitatea unei plagi depinde de zona afectatd, profunzimea si natura ei.

Afland cum s-a produs plaga, pot fi evaluate rapid unele riscuri.

Principiile actiunii

* Complicatiile trebuie prevenite sau diminuate.
* Localizarea si extinderea ranii trebuie evaluate cu grija.

Nota: Daca plaga are alte consecinte, cum ar fi hemoragie, trebuie intreprinse
actiuni prioritare specifice acestora. Mai mult decat atat, localizari specifice ale plagii
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necesitd actiuni particulare datoritd consecintelor negative posibile sau reale legate de
aceste localizari (fata, gat, piept, abdomen, incheieturad), in special daca rana este adanca.

Cand plaga este adanca, largd, in locuri speciale (torace, abdomen etc.), persoana
care acordd prim ajutor ar trebui sa transfere victima unui profesionist in ngrijirea
sanatatii.

Pasul 1: Eliminati contactul dintre victima si agentul cauzator.
Opriti sau indepartati agentul cauzator de victima (*) SAU indepartati victima de
agentul cauzator (*), avand in vedere urmatoarele principii:
* evitati asumarea unor riscuri,
* evitati agravarea situatiei.
(*) ATENTIE, cu exceptia cazului cdnd exista un corp strain in plaga care nu trebuie
indepartat.

Pasul 2: Evaluati caracteristicile plagii.

Determinati agentul cauzator si orice alt posibil factor agravant (de ex. materiale
strdine murdare 1n rand). Determinati modul cum s-a produs rana (o lovitura, o cadere,
etc.). Observati localizarea plagii/plagilor. Estimati cu aproximatie ct de extinsa e plaga.

Dacad este posibil colectati informatii asupra starii de sandtate a victimei (varsta,
boli, tratament, etc.).

Pasul 3: Asigurati conditii de igiena cand va ocupati de plaga.
Aveti in vedere urmatoarele principii pentru asigurarea unor conditii de igiena:
» spalati-va mainile cu apa curata cu sdpun sau, daca nu este posibil, cu
apa curata curgatoare,
e in masura posibilitatii protejati-va mainile folosind manusi sau orice
poate servi ca bariera de protectie.

Pasul 4: Curatati plaga.
Aveti in vedere urmadtoarele principii pentru a curdta plaga:
» spalati plaga de preferintd cu un dezinfectant lichid, sau in lipsa
acestuia cu apa curata, clara, curgatoare,
 folositi partile curate ale unui material textil (care nu lasa scame) sau
comprese sterile,
» spalati plaga usor, fara a freca,
» spalati plaga dinspre interiorul acesteia spre exteriorul ei,
* nu folositi o bucatd de material mai mult decat o data.
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Pasul 5: Protejati plaga.
Protejati plaga, avand 1n vedere urmatoarele principii:
e de preferintd folositi un material steril (de ex. pansament, material
textil) sau daca nu, unul curat,
» folositi un pansament pregatit anterior sau dacd nu, aplicati un bandaj

Pasul 6: Sfatuiti victima sa se prezinte cat mai curand posibil la medic pentru a
determina necesitatea vaccindrii antitetanos.

Rugati victima sa inldture obiectele potential constrictive cum ar fi inele, bratari,
ceas de mana, etc. daca acestea se afla in interiorul sau in apropierea suprafetei ranite si
daca acest lucru este posibil fara a produce noi daune/consecinte negative.

4.2 Plagile cauzate de muscaturi
1
In Romania, cele mai frecvente pligi muscate sunt cele provocate de ciine, pisica
si nu 1n ultimul rand, de oameni. Riscurile plagilor muscate depind de animalul respectiv
si de cat de severa este muscatura.
Riscurile includ:
¢ Rabia/ turbarea —este o serioasd i adesea fatald infectie virala a sistemului nervos
central. Virusul este transmis la oameni prin saliva animalului infectat (numai
animalele cu sange cald pot fi purtatoare de rabie.)
Sangerare/ hemoragie
¢ Infectie

Primul ajutor

Spalati imediat plaga muscata cu sapun si apa calduta timp de 5 minute, pentru a
indeparta orice impuritdti sau urme de salivd. Dacd plaga muscata este adanca, spalati-o
sub jet de apa timp de 10 minute. Stergeti plaga cu comprese sterile sau cu un prosop
curat.

Daca plaga muscata are semne de inflamatie ( este rosie, calda, dureroasa, umflatd)
aplicati gheata tnvelita intr-un prosop curat timp de 10 minute.

Verificati cand victima a facut ultima data un vaccin antitetanos. Dacd nu I-a facut
recent sfatuiti-o sd se vaccineze.

In ranile provocate prin intepituri existi si riscul de a declansa o alergie.
Persoanele alergice la intepaturi de insecte (albine, viespi, pdianjeni), prezinta la locul
agresiunii un edem care progreseazd rapid. Dacd intepdtura este la nivelul fetei sau
gatului exista risc mare de sufocare.
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Primul ajutor

¢ aplicam rapid gheata la locul intepaturii.

¢ bolnavul este indrumat la spital in toate cazurile, in vederea vaccinarii
antitetanice, antirabice (daca e cazul), suturii plagii (cand se impune)

¢ cereti ajutor.

Muscaturile de serpi: la locul muscaturii se vad doua intepaturi, pielea se inroseste,
se tumefiaza.

Primul ajutor

¢ pentru a impiedica difuziunea veninului:
® puneti gheata pe segmentul de corp lezat
¢ nu ridicati segmentul de corp afectat

¢ transportati rapid bolnavul la spital

4.3 Plagile cu corpi straini

Aspectele cheie
In eventualitatea existentei unui corp strdin prezent in plagi aveti in vedere
urmatoarele principii:
* nu incercati sa-l inldturati,
* evitati toate manevrele care ar putea misca acest corp strain,
* nu-l miscati, in asteptarea asistentei corespunzatoare,
» daca este necesar, stabilizati-1 cu materiale textile curate, fixate cu un
bandaj si acoperiti rana,
* puneti victima in cea mai confortabila pozitie.

Corpii strdini care patrund printr-o plagd nu trebuie inlaturati, deoarece aceasta ar
putea agrava situatia.
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Aranjati bandajele in jurul corpilor strdini pentru ca acestia sd nu se poata misca,
cauzand leziuni suplimentare in timpul transportului.

4.4 Plagi particulare

Plagile abdominale cu exteriorizarea intestinelor =
evisceratie

Plagile la nivelul abdomenului sunt urmate, de cele mai
multe ori, de exteriorizarea intestinelor, acest fenomen purtand
denumirea de evisceratie.

Se trateazd ca o plagd obisnuitd,
acoperind intestinele exteriorizate cu
comprese sterile sau orice alt material
textil curat aflat la tTndemana.

Nu ncercati introducerea intestinelor inapoi in abdomen.

Asezati victima culcatd pe spate sau cu toracele usor ridicat si cu genunchii indoiti,
pentru a scddea presiunea din interiorul cavitatii abdominale

Plagile toracice cu perforarea plimanului = / N \
pneumotorax

Se produc prin impuscare, cel mai frecvent, dar si prin

®
. /
B £ (
tdiere, injunghiere, traumatisme ale coastelor, etc. Pneumotoraxul =
se recunoaste prin aspectul roz si spumos al sangelui dar si prin —

perceperea unui suierat aparut in timpul respiratiei.

“\I comprese sterile si izolandu-se cu o punga sau orice alt material

- < - D :
/ U \ Se trateazd ca o plagd obisnuitd, acoperindu-se cu
/ | asemanator aflat la indemana.

Dacd plaga se produce prin impuscare, se cautd atit
orificiul de intrare cat si cel de iesire (in cazul in care existd),
1ar glontul se trateaza ca un corp strain.
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4.5 Plégile cu hemoragie

Definitie: Este pierderea de sange
printr-o plaga, prin tasnire sau flux
continuu, ducand la o pierdere insemnata
de sange intr-o perioada scurta de timp,
ceea ce necesita oprirea imediata a
acesteia.

Hemeragie arteriold

Hemoragie venoasd

Riscuri

Pierderea de sange continua
prezintd un risc imediat si/sau pe termen
scurt asupra vietii i sanatatii victimei.

Hemoragie capiland

Principiile actiunii

1. Evaluarea pentru identificarea hemoragiei externe dintr-o plaga trebuie
facuta rapid 1n cadrul evaludrii initiale a victimei.

2. Hemoragia trebuie oprita rapid, folosind tehnica/ tehnicile cele mai adecvate
situatiei.

3. Oprirea hemoragiei trebuie mentinuta pand cand victima este predatda unui
serviciu de urgenta.

4. Dezvoltarea unor complicatii (de ex. lesin, noi rani, soc, infectii) trebuie
anticipata, prevenitd sau oprita.

Limitarea consecintelor pierderii de sange

Pasul 1: Culcati victima (daca acest lucru nu s-a facut in mod spontan).
Atunci cand conditiile o permit, asezati cu grija victima in pozitia culcat cat
mai curand posibil (sau ajutati-o sd se aseze intr-o astfel de pozitie).

-_—

Pasul 2: Ridicati zona cu hemoragie.

Atunci cand conditiile o permit, ridicati zona
cu hemoragie (sau rugati victima sa faca acest lucru),
daca este cazul. Aceastd pozitie ar trebui mentinuta.

Nu-i da niciodata de baut. Nu administra
lichide.
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Persoana care acorda primul ajutor trebuie sa explice victimei pas cu pas ce
urmeaza sa se intample, pentru a se obtine cooperarea acesteia.

Nota: Situatia unui membru amputat este discutata in subcapitolul urmator.

Presiune locala directa:

Nota: Aceasta tehnicad nu poate fi utilizata cand:

(a) in punctul hemoragic este prezent un corp strain

(b) zona este in mod evident deformata (indicand a fracturd)

(c) punctul hemoragic nu este accesibil mainilor persoanei care acorda prim
ajutor.

Pasul 1: Asigurati accesul la plaga.

Nota: Persoana care acorda prim ajutor n-ar trebui sa se puna in pericol cand
corpii straini sunt murdari de sange, sunt taiosi sau ascutiti. Ea trebuie sa ia
masurile de protectie corespunzatoare.

Pasul 2: Asigurati presiune locala directa asupra punctului hemoragic.

v evitati contactul cu singele victimei, protejaindu-va mana cu care se
exercitd presiunea:

- prin folosirea de materiale impermeabile (de ex.
manusi, pungi de plastic curate) daca sunt
disponibile,

- sau daca acestea nu sunt disponibile, prin utilizarea
oricarui material potrivit ca barierd intre mana
voastra si punctul hemoragic,

v' aplicati suficientd presiune/compresie
pentru a opri hemoragia, evitand o
situatie dureroasa pentru victima.

v’ mentineti presiunea pentru citeva minute.

Pasul 3: Evaluati eficienta presiunii locale directe.

Verificati daca hemoragia s-a oprit in aria unde s-a aplicat compresia cu
tesatura.

Nu opriti compresia cat timp faceti aceasta verificare.
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Bandajul compresiv

Nota: Aceastd tehnica nu poate fi aplicatd cand zona este deformatd in mod
evident (indicand un traumatism osos/fracturd) sau daca in punctul hemoragic este
prezent un corp strain.

Pasul 1: Mentineti presiunea
initiatd printr-o aplicare locala directd cu | Fixarea |
un bandaj compresiv plasat pe zona cu moteriobului|
hemoragie. Fixarea

Respectati urmatoarele principii:  gompresei

» aplicati comprese curate
peste plaga,

» faceti aceastd schimbare
intre mana si comprese
rapid,

» asigurati-va ca bandajul este suficient de strans pentru a mentine o
presiune suficienta asupra punctului hemoragic, asigurand stoparea
hemoragiei fara a Intrerupe total circulatia sangelui, daca este vorba
o plaga a membrelor,

» aplicati bandajul peste si in jurul intregii zone,

» daca membrul ranit a fost plasat initial intr-o pozitie ridicata, mentineti
aceasta pozitie. In caz contrar, incercati si-1 aduceti in pozitie ridicata
sl mentineti aceasta pozitie.

Pasul 2: Evaluati eficacitatea presiunii aplicate prin bandajul compresiv.

Verificati dacd hemoragia s-a oprit la scurt timp dupa aplicarea bandajului
compresiv.

Verificati prezenta circulatiei sanguine periferice inainte si dupa bandajare

Daca hemoragia continud, aplicati un bandaj compresiv aditional peste
bandajul compresiv initial (vezi mai jos).

Pasul 3: Aplicati un al doilea bandaj daca hemoragia continua in pofida
bandajului compresiv initial, fara a Tnlatura primul bandaj compresiv.
Pregatiti aceleasi materiale care au fost indicate pentru un bandaj compresiv
Aplicati acest al doilea bandaj peste primul bandaj:
v’ fara sa-1inlaturati,
v" folosind o presiune mai ferma.

Pasul 4: Verificati circulatia sanguina periferica
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Nota: Contactul cu singele persoanei ranite

Daca mainile sunt contaminate cu sange, ele trebuie spalate meticulos cu apa
curata si sdpun cat mai curand posibil.

Daca o alta parte a corpului este stropita cu sangele victimei sau alte fluide
corporale, in special ochii, zona respectiva trebuie sa fie spalata cu multa apa curata
si sapun.

Daca pielea salvatorului este taiatda de orice obiect contaminat cu sange, rana
ar trebui spalatd meticulos cu sapun si apa curatd, dupa care se aplica o compresa
uscata si curata.

Daca persoana care acorda primul ajutor a fost in contact cu sangele sau orice
fel de lichid corporal al victimei sau este ingrijoratd ca ar fi putut fi, ea trebuie sa
apeleze la asistenta medicala confidentiala, pentru a fi consiliata si testata.

Hemoragia interna
Apare cel mai frecvent ca urmare a unui traumatism abdominal inchis, dar

poate fi intalnita si in cazul fracturilor inchise ale oaselor mari ( de exemplu ale
oaselor extremitatilor)

Hemoragia interna abdominala poate fi
recunoscuta prin pozitia specifica pe care o are
victima, cu mainile pe abdomen si cu genunchii
indoiti.

Pozitia de siguranta in cazul victimei
congtiente cu hemoragie interna este cu victima
culcata pe spate si cu picioarele ridicate deasupra
planului corpului. Victimele inconstiente se aseaza
in pozitie laterala stabila.

45



Crucea Rosie Romana

Manual de prim ajutor premedical

4.5 Amputatiile

Atunci cand o parte a corpului este detasata(ex. mana, picior), sangerarea nu
este foarte mare la Tnceput. Fiti Tnsa pregdtit pentru o singerare mare dupa un scurt
timp, datoritd faptului cd vasele sanguine care au fost rupte initial se strang, pentru

ca apoi sa se dilate.

Un pansament circular care strange este aplicat numai pentru a evita pierderea
totala a sangelui atunci cand o parte a corpului a fost detasatd si hemoragia nu poate
fi oprita cu altfel de pansament. Aplicati un pansament lat sau un garou cat mai
aproape posibil de plaga si strangeti-1 pand se opreste hemoragia. Uitati-va la ceas si
notati ora si minutul, atasat de Tmbracamintea victimei.

PASTRAREA UNEI PARTI DETASATE A CORPULUI

In timpul transportului citre spital, daca se poate, partea detasata a corpului

este bine sa fie pastrata:
® uscata
® rece

Puneti partea respectivd a corpului intr-o pungd de plastic Inchisa. Asezati
apoi punga Intr-o altd punga de plastic plind cu gheatd. Inchideti si punga exterioara.

TRANSPORT DE URGENTA LA SPITAL !

NU spalati partea de corp
detasata si nici partea de corp ranita
cu nimic (apa, spirt, sapun). Puteti
compromite  reatasarea  partii
detasate.

h

Plunga de plastic cxrcdoarﬂ—f.i /
cu jumdtate apd si jumatate / /
gheatd . ""f/‘ X n"\i )

- Pungi de plastic interioard cu
4 portiunea de membry amputata

Portiunea de mebru amputata
(infisuratd intr-un material steril)
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Entorsele, luxatiile, fracturile

5.1 Generalitati
5.2 Entorsele
5.3 Luxatiile
5.4 Fracturile
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5.1 Generalitati

Definitie: Daca victima a fost
supusa unei/unor forte traumatizante la
nivelul oaselor sau/ si articulatiilor, ea
prezinta:

e durere localizata,
si/sau

* modificarea culorii pielii in zona respectiva
si/sau

* orice impotenta functionala a unei Incheieturi si/sau a unui os,
si/ sau

» umflarea si/sau deformarea unei incheieturi si/sau a unui os,
si/ sau

* pozitia anormala a unei incheieturi si/sau a unui os,
si/ sau

* 0 plaga si/sau o hemoragie creata de osul traumatizat sau de forta
traumatizanta.

Riscuri: O fractura sau o entorsa este o sursa de:

e durere,

» complicatii secundare locale si/sau generale, incluzand leziuni ale:
- pielii
- muschilor

- vaselor sanguine

- nervilor, inclusiv maduva spinarii

- organelor interne inclusiv creierul, plamanii, etc.
Aceste riscuri pot fi sporite de miscarea oaselor in interiorul zonei ranite.

Principiile actiunii:
e Zona ranita trebuie imobilizata.
* Orice miscare a zonel ranite ar trebui prevenita.
* Dezvoltarea de complicatii trebuie prevenitda sau diminuata
Principiile tehnicilor: Persoana care acorda primul ajutor trebuie sa-i explice
victimei pas cu pas, ce urmeaza sa se intample, pentru a obtine cooperarea acesteia.
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Primul ajutor in cazul unei entorse, luxatii si/sau
fracturi

Pasul 1: Stabilizati zona ranita.

Rugati victima sa Tnlature obiectele potential constrictive cum ar fi inele,
bratari, ceas de mana, etc. daca acestea se afld in interiorul sau in apropierea zonei
traumatizate si fara a produce noi daune.

Verificati existenta circulatiei periferice.
Pregatiti materialele necesare:

* o suprafatd dura, rigida, dreapta

* material pentru fixare (de ex. bandaje triunghiulare de panza)
Fixati zona ranitd avand in vedere urmatoarele principii:

* actionati incet si cu grija, evitand contactul cu /sau membrul

ranit sau miscarea acestuia,
* mentineti membrul Tn pozitia in care a fost gasit,
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* mentineti zona traumatizata, imobilizata de o suprafata dura,
rigida, platd sau de o parte a corpului nevatamata (membrul
sandtos, trunchi sau deget), protejand intre timp toate punctele de
contact dintre corp si materiale.

» asigurati-va ca Incheieturile de deasupra si de sub zona
traumatizatd sunt de asemenea imobilizate,

» fixati materialele (de ex. cu bandaj), fard a trece peste zona
ranitd si nu prea strans.

Imbracamintea stramta, sireturile, etc. trebuiesc slabite, dar victima nu trebuie
descaltata.
Limitati orice miscare a victimei cat de mult posibil.

Nota 1: Tehnica este folosita cdnd nu exista nici un serviciu de urgentd
capabil sa ajunga la locul accidentului, fiind necesar transportul victimei. Persoana
care acorda prim ajutor poate fi instruitd de cdtre un dispecerat sau serviciul de
urgenta sa utilizeze aceasta tehnica.

Pana la sosirea serviciului de urgenta la locul accidentului, persoana care
acordad prim ajutor trebuie doar sa previnad orice miscare a membrului ranit.

Nota 2: Imobilizarea completa ar trebui sa fie facuta de catre personalul unui
serviciu de urgenta. Daca nu existd nici o posibilitate de a beneficia de un astfel de
serviciu, aceastda sarcind poate reveni persoanei care acordd prim ajutor. O
imobilizare necesitd un grad de experientd care se obtine din practicd sau prin
instruiri periodice de reimprospatare. Prin urmare aceasta tehnica trebuie vazuta ca
fiind oarecum dificil de predat persoanelor neinitiate. Persoanele care participa la
instruire trebuie selectate si incurajate s-o Tnvete si sa-si relmprospdteze in mod
periodic cunostintele teoretice si practice. Acesta este motivul pentru care aceasta
tehnica ar trebui folosita Tn anumite circumstante, cand:

* nu exista nici un serviciu de urgenta disponibil, deloc sau Intr-o
limita de timp rezonabila,

» dispeceratul cere persoanei care acorda prim ajutor sa transporte
victima la un serviciu medical.

Pasul 2: Evaluati eficienta interventiei.

Asigurati-va ca zona ranita este fixata.

Evaluati suferintele victimei, care ar trebui sa Inceteze sau sa se reduca
semnificativ.

Asigurati-va ca circulatia periferica este prezenta.
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5.2 Entorsele

O incheietura este stabilizatd de ligamente. Acestea pot sd se alungeasca sau
sd se rupd daca sunt supuse unor presiuni mari, si afecteaza cel mai des articulatiile
membrelor inferioare.

Semne:

- sensibilitate si durere la miscare
- mobilitate redusa
- tumefactie (inflamatie)

Primul ajutor

- Ridicati zona traumatizatd mai sus decat
corpul.

- Daca este posibil, raciti articulatia afectata
(ex.: o punga de gheata 1invelita intr-un
prosop).

- Sustineti cu un pansament elastic.

- Puneti in repaus articulatia.

5.3 Luxatiile

Sunt leziuni in care nu mai existd contact normal intre suprafetele oaselor la
nivelul articulatiilor.
Semne:
- sensibilitate si durere la miscare
- mobilitate redusa
- tumefactie (inflamatie)
- schimbarea formei, pozitie nefireasca

Primul ajutor
- Ridicati zona traumatizata mai sus decat corpul.
- Daca este posibil, raciti articulatia afectatd (ex.: o punga de gheatda
invelitd intr-un prosop).
- Sustineti cu un pansament elastic.
- Puneti in repaus articulatia.
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5.4 Fracturile

Semne:
- sensibilitate si durere la miscare
- mobilitate redusa
- tumefactie (inflamatie)
- schimbarea formei, pozitie nefireasca
- miscare nenaturald

O fracturad nu implica numai o lezare a osului propriu-zis, ci a partilor moi din
jur. In cazul unei fracturi, pierderea de singe poate fi masiva, cu riscul intreruperii
circulatiei sanguine.

Este foarte important sd se evite miscdrile inutile ale membrului fracturat,
pentru a nu inrautdti o leziune. Victima incearcd de cele mai multe ori singur sa
adopte pozitia cea mai putin dureroasa.

In fractura inchisa, pielea este intacta.

Primul ajutor: imobilizare.
Imobilizarea se poate face cu atele (lemn, plastic, sirma, carton etc.).

Atelele trebuie sa fie suficient de lungi incat sa depaseasca articulatiile situate
deasupra si dedesubtul osului / oaselor fracturate.

In fracturd deschisa, pielea este lezatd. Existd o deschidere cdtre exterior, cu
risc de infectie. O asemenea rana trebuie sa fie intotdeauna acoperitd cu pansament.
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Primul ajutor:

se bandajeaza plaga
se opreste hemoragia
se imobilizeaza

Fracturile costale: durere la miscare, tuse si la respiratie

Primul ajutor

Fracturi de coloana cervicala
si lombara

imobilizare cu fasa elastica astfel incat inspirul sa nu mai produca
durere

fracturile costale cu rani deschise prin care
suierd aerul = pneumotorax — se izoleaza zona
cu material moale (ca un dop) si apoi se
1mobilizeaza cu fasa elastica

pacientul constient se aseaza cu toracele ridicat
pacientul inconstient in pozitie laterala de
siguranta pe partea ranita

se urmadresc functiile vitale

Coloana vertebrala este formata din B oo
vertebre si discuri intervertebrale. Sirul de - radacind nervoash

vertebre formeaza un canal protector in jurul
maduvei spinarii.

Coloana vertebrald este stabilizata cu
ajutorul tendoanelor si muschilor.

- nerv

In caz de vitamari la git sau ceafa, pot fi dislocate sau fracturate vertebre sau
discuri, lezand nervii si maduva spindrii. Aceasta se poate manifesta sub forma de
amorteli, intepaturi si eventual paralizie a acelor parti ale corpului care primesc
impulsuri de la nervii afectati.
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Daca banuiti ca o persoana lipsita de cunostinta a fost supusa unei lovituri la
cap sau ceafa, trebuie sa o tratati ca si cum leziunea ar exista. Veti evita orice
transport care nu e absolut necesar.

Persoana accidentata poate acuza durere de spate, in
zona coloanei vertebrale si dupa caz, simte amorteli sau nu
mai poate sa-si miste mainile si picioarele.

Dacd este necesar ca persoana sa fie deplasatd, o
persoana 1i va sprijini gatul si capul. Capul va fi deplasat
astfel incat sa fie mentinut pe linia coloanei vertebrale.
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Temperaturile extreme

6.1 Arsurile

6.2 Insolatia

6.3 Electrocutarea

6.4 Degeraturile si hipotermia
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6.1 Arsurile

Definitie: Este o ranire a pielii de origine termica (caldura): foc/flacara,

lichide fierbinti sau vapori (apa, ulei).

Nota: Exista si alte cauze, cum ar fi radiatii, substante chimice sau sursd de
curent electric. Fiecare cauza are consecinte specifice, care pot necesita asistenta

specifica.

Arsurile pot fi impartite in:

Arsuri de gradul I, unde numai zona superficiald a
pielii, este lezata. Cea mai obignuita cauzd este expunerea
la soare puternic. Pielea s-a inrosit (gradul I). Leziunea se
vindeca dupa cateva zile §i nu raman cicatrici.

Arsuri de gradul II: este caracteristicd formarea
basicilor. O cauza obisnuitd este arsura cu apa fierbinte.
Imediat apare durerea. Daca rana nu se infecteaza, aceasta
leziune se vindeca fara cicatrice. Daca se afla intr-o zona
de maxima solicitare sau intr-o zona foarte sensibila, se
transporta la spital

Arsuri de gradul I11, cand toate straturile pielii sunt
afectate. Sunt provocate de multe ori de foc, substante
chimice si curent electric, daca acesta trece prin corp.
Culoarea leziunii este alb-galben-maron, lipseste senzatia
de durere. Leziunile care afecteazad toate straturile pielii
dau Tntotdeauna cicatrice.

Riscuri: O arsurd poate provoca:

5

v" O durere puternicd, coplesitoare si continua (exceptind cazul in care
pielea este arsa Tn profunzime, cand nu existd nici o durere in zona, dar

durerea poate fi puternica in jurul acesteia).

v Complicatii specifice, incluzand deshidratare (pierderea de lichide),
infectii, hipotermie si insuficienta circulatorie, datorate factorilor
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particulari (agentul cauzator, temperatura, adancimea, localizarea si
suprafata arsurii sau varsta §i starea anterioara de sanatate a victimei).

Arsura este o problema dinamica, care continud chiar si dupa inlaturarea
agentului ce o cauzeaza, marind extinderea zonei initiale a ranii (atat ca adancime
cat si ca suprafata).

Agentul cauzator poate in continuare:
e sdducala extinderea arsurii (dacd nu este controlat rapid)
» sa creeze probleme aditionale de sanatate (de ex. insuficienta
respiratorie datoratd fumului de la un incendiu)

Principiile actiunii: Locul accidentului trebuie asigurat nainte de inceperea
asistentei sau victima ar trebui mutata intr-un loc sigur.

Contactul dintre victima si agentul cauzator trebuie eliminat rapid si in
conditii de siguranta.

Procesul de ardere ar trebui stopat rapid si suferinta ar trebui sa fie alinata.

Complicatiile trebuie prevenite sau diminuate.

Extinderea si localizarea arsurii trebuie evaluata.

Nota: Anumite cauze pot necesita actiuni specifice, care sunt prezentate pe
ambalajul produsului (de ex. In cazul agentilor chimici). De exemplu substantele
chimice sub forma de praf trebuie inldturate complet prin periere inainte de a se
aplica apd, pentru a preveni aparitia unor reactii suplimentare.

Primul ajutor in cazul unei arsuri datorate contactului cu
lichide fierbinti (apa, ulei)

Nota: Apa fierbinte si uleiul sunt denumite ,,agent cauzator” in restul acestui
capitol.

Pasul 1: Eliminati contactul dintre victima si agentul cauzator.
Opriti sau Tnlaturati agentul cauzator de pe victimd SAU Indepartati victima
de agentul cauzator, avand in vedere urmatoarele principii:
e evitati asumarea unor riscuri personale, de asemenea asumarea
unor riscuri pentru victima si trecatorti,
e evitati agravarea situatiel,
Inlaturati imbracamintea care nu este lipita de corp, fard a intra in contact cu
agentul cauzator prezent pe hainele victimei.
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Pasul 2: Limitati procesul de ardere si asigurati reducerea durerii.

Réciti arsura cu apa cat mai curand posibil, avand in vedere urmatoarele
principii:

* (pe cat posibil) apa ar trebui sa fie rece, curata si curgatoare, cu
putere mica si un flux regulat,

e asigurati-va ca apa se scurge complet, fard a atinge alte parti ale
victimei, pe voi sau pe altcineva,

* continuati sd inldturati Tmbracamintea contaminata de pe
victimd, exceptand articolele care sunt lipite de piele.

Racirea poate fi continuata timp de cateva minute, pana cand durerea nu
revine dupa incetarea racirii, dar Tnainte ca victimei sa 1 se faca frig.

Rugati victima sd inldture obiectele potential constrictive cum ar fi inele,
bratari, ceas de mana, etc. dacd acestea se afla in interiorul sau 1n apropierea
suprafetei ranite si daca acest lucru este posibil fara a produce noi consecinte
negative.

Daca apa nu este disponibila:

* evaluati arsura,
* acoperiti rana pentru a minimiza infectiile,
 obtineti ajutor.

Nota: Studiile stiintifice arata ca racirea poate fi eficienta daca se aplica in
primele 15 — 25 de minute de la ranire. Astfel cunoasterea orei cand s-a produs
arsura este un factor determinant al tipului de asistenta ce se va initia.

In anumite locuri, cAnd apa curgitoare nu este disponibila, poate fi
recomandat sd se puna partea ranita intr-o galeata, vas sau ceva echivalent umplut
cu apa curata si rece. Apa ar trebui schimbata dupa ceva timp, cand devine calda. O
altd alternativa este stropirea zonei ranite cu apa dintr-un recipient. Ambele metode
trebuie sa respecte aspectele cheie prezentate, in special prevenirea hipotermiei.

Apa este definita ca fiind ,,rece” cand temperatura ei este cuprinsa intre 8 si
23 grade C (45 1a 75 grade F).

Pasul 3: Evaluati caracteristicile arsurii.

Faceti o estimare aproximativa a extinderii arsurii/arsurilor, folosind suprafata
palmei victimei ca unitate de referintd, aceasta reprezentand 1% din suprafata totald
a pielii.

Daca este posibil, colectati informatii despre starea de sdndtate a victimei
(varsta, boli, tratamente, etc.)

Nota: In circumstante diferite de cele care implica foc sau lichide fierbinti ar
trebui sa luati Tn considerare alti factori agravanti, cum ar fi traumatisme ale oaselor
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in cazul unui accident electric, deflagratie in cazul unei explozii, respiratie sacadata,
cenusa 1n nari sau in saliva, etc.

Pasul 4: Preveniti sau diminuati complicatiile.

Actionati cu mainile curate si, daca este posibil, protejate (folosind materiale
impermeabile — de ex. manusi sau orice alt material disponibil ca barierd).

Evitati folosirea remediilor, cremelor medicale, mediilor cum ar fi unt, oua,
sare, cartofi, etc., in toate cazurile de arsura.

Evitati spargerea basicilor.

Asezati victima 1n pozitia de Intrerupere a
circulatiei sangvine, cu membrele inferioare
ridicate deasupra nivelului inimii.

6.2 Insolatia

Cea mai obisnuita forma de insolatie este cauzatd de expunerea prelungita
la soare.

Insolatia apare mai des la militari sau la muncitorii care lucreaza in arsita
soarelui sau 1n unitatile industriale cu temperaturi Tnalte si la persoanele care
stau prea mult la plaja.

In cazul unei insolatii, temperatura corpului depaseste 40 grade C.

Este o situatie grava, trebuie sd se actioneze rapid, altfel se poate ajunge la
deces.

SIMPTOMELE instalarii insolatiei pot aparea pe neasteptate. Ele constau
in ameteald, sete, dureri de cap, dezorientare, comportament apatic, greata,
contractii musculare, pierderea cunostintei, febra.

PRIMUL AJUTOR - Scaderea temperaturii corpului celui in cauza, prin
aducerea lui la umbra si stropirea cu apa rece.
— Administrarea de lichide nealcoolizate persoanelor
constiente.
— Transport la spital, pentru control.
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6.3 Electrocutarea

Electrocutari la joasa tensiune

In cazul arsurilor electrice — intrerupeti curentul.

Indepartati victima de obiectul care a electrocutat-o,
fara sa o atingeti — Atentie la autoprotectie!

Arsurile electrice la nivelul pielii sunt de multe ori
combinate cu leziuni interne.

Purtati-va calm in fata victimei.

Asezati partea arsd a corpului mai sus de linia
corpului.

Electrocutari la inalta tensiune

- scoateti victima de sub influenta curentului electric tragand-o de
haine, doar daci este absolut necesar sa interveniti; nu o atingeti. in
general nu se recomanda intrarea Intr-un perimetru de minim 5 metri
in jurul victimei

- raciti cu jet de apa rece

verificati functiile vitale

daca este in stop cardio-respirator incepeti resuscitarea

cardiopulmonara

nu ndepartati hainele lipite de piele

acoperiti zona arsa cu un cearsaf umed

transportati victima la spital

cereti ajutor

6.4 Degeraturile si hipotermia
___________________________________________________________________________________________

Cauze
v' expunerea indelungata la temperaturi in jur de 0°C, cu umezeala si vant
v' expunerea indelungata la temperaturi negative, fara umezeala si vant
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Tipuri de degeraturi
» superficiale: se limiteaza la piele
» profunde: depasesc pielea si afecteaza tesuturile profunde (muschi,
oase, tendoane, nervi, vase de sange)

Semne
1. degeraturile superficiale:
v’ furnicaturi In zona afectati;
v" durere medie;
v' piele cu pete albe, mobila pe tesuturile profunde;
v articulatii cu mobilitate pastrata.

2. degeraturile profunde:
v’ piele alba, tare, rece, nedureroasa, imobila fata de structurile profunde;
v articulatii cu mobilitate pierduta.

Primul ajutor

In cazul degeraturilor superficiale se poate actiona pe loc, piclea degerata se
incdlzeste prin punerea ei in contact cu pielea care are temperatura normald, mainile
se pun la subsuoard, barbia si urechile se aseaza in palme, picioarele se aseazad langa
abdomenul salvatorului.

Contactul cu pielea calda se mentine pana cand pielea afectata 1si recapata
culoarea normala.

NU! - frecati cu gheata sau zdpada

NU! - aplicati lotiuni
NU! - asezati zona degerata langa o sursd de caldura
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In cazul degeriturilor profunde:
¢ se scoate accidentatul din zona cu temperatura scazuta si se aduce la
adapost;
» se dau bauturi calde si nealcoolizate;
» se infasoara in haine calduroase;
* nu se intervine pe zona degerata;
» se transportd cat mai rapid la spital.

0‘0

0’0

0’0

0‘0

HIPOTERMIA
Usoara
Temperatura 32-35 °C
Tremuraturi Puternice
Piele Palida si rece
Constiinta Apatic, confuz
Respiratie Normala
Puls Scazut
Altele dezorientat
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Alte situatii care necesita prim ajutor

7.1 Coma diabetica
7.2 Atacul de inima
7.3 Atacul cerebral
7.4 Convulsiile
7.5 Intoxicatiile
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7.1 Coma diabetica
]

Un diabetic are o lipsa totald sau partiala de insulina. Tratamentul diabetului
constd Tn administrarea insulinei n functie de necesarul persoanei respective, un
regim alimentar potrivit si o activitate fizica regulata.

Cateodata, cantitatea de insulind administrata poate sa fie prea mare. Nivelul
de zahar din singe scade si persoana se simte rau. Existd un surplus de insulina in
sange.

Persoanele cu diabet pot sd cadd sau sa-si piarda cunostinta brusc. Motivul
este de cele mai multe ori un surplus de insulind care poate duce la pierderea
cunostintei.

Insulina si efortul fizic
reduc cantitatea
de zahar din sange.

Consumul de alimente mareste
cantitatea de zahar din sange

Un diabetic poate intra usor intr-o stare de dezechilibru, daca nu existda un
raport de egalitate intre cantitatea de alimente, pe de o parte si cea de insulina si
efort fizic, pe de alta parte.

PRIVESTE ! ASCULTA ! SIMTE !

paloare;

tremuraturi;
transpiratie rece;
iritare;

pierderea cunostintei.

O persoana care poarta
acest Insemn are diabet.

Primul ajutor

dati persoanei ceva dulce: suc, lapte sau dulciuri;

deschideti caile de acces ale aerului;

ramaneti cu persoana respectiva; chemati ambulanta;

in caz de lipsa de cunostinta, asezati persoana in pozitie lateral stabila.
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7.2 Atacul de inima

Durerile in piept apar de cele mai multe ori atunci cind apare o
lipsa de oxigen Tn muschiul inimii. Misiunea inimii este de a pompa
sangele catre toate celulele corpului. Muschiul inimii primeste oxigen §i
hrana prin vasele coronare. Vasele coronare pot fi astupate, micsorandu-
se astfel alimentarea cu sange a muschiului inimii. In caz de efort
intelectual / activitate fizica, muschiul inimii are nevoie de o cantitate
mai mare de oxigen. Din cauza vaselor coronare astupate, apare o lipsa
de oxigen in muschiul inimii. Persoana in cauza are dureri in piept.

Durerea se diminueaza daca bolnavul se odihneste sau se culca pe
spate. Acesti bolnavi folosesc Tn mod obisnuit medicamente pentru

nima.
INFARCTUL CARDIAC

Infarctul cardiac este cauzat de o
astupare totald a unui vas coronar, avand ca
urmare vatamarea muschiului inimii.

Infarctul cardiac acut poate sa apara:

e 1n cazul unui efort fizic mai mare;

¢ 1in cazul unei incordari psihice;

e chiar si in timpul odihnei sau al
somnului.

Infarctul cardiac este o boala des intalnita. Ea poate duce la stop cardiac. Jumatate din
cei care decedeazd din cauza unui infarct cardiac mor inainte de a ajunge la spital.

Simptome:

dureri in mijlocul pieptului;

iradierea durerii catre brate si gat;
reducerea respiratiei, senzatie de sufocare;
transpiratie rece;

lipsa de putere;

senzatia mortii iminente;
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® agitatie.

Primul ajutor

comportati-va cu calm;

ajutati persoana sa se aseze intr-o pozitie comoda;

descheiati hainele prea stramte;

ajutati persoana suferindad sa-si administreze eventualele medicamente pentru inima;
in caz de lipsa de cunostinta: plasati persoana 1n pozitie laterala stabila;

in caz de stop cardiac: incepeti imediat resuscitarea cardiopulmonara.

7.3 Atacul cerebral
]

Cauze: hemoragia unui vas de sange sau Intreruperea circulatiei vaselor de sange in
creier.

PRIVESTE ! ASCULTA ! SIMTE !

e paralizie pe o parte a corpului sau pe o
Jumatate de corp;

amorteli sau sensibilitate scazuta;
tulburari de vorbire;

inrosirea fetei;

respiratie greoaie;

tulburarea sau pierderea cunostintei.

Primul ajutor
® ramaneti langa persoana afectata;
e explicati-1 scurt si simplu ce intentionati sa faceti;
e dacd persoana respectiva are o tulburare a vorbirii, ascultati-o cu atentie fara sa
o Intrerupeti;
¢ 1n caz de pierdere a cunostintei, asezati in pozitie lateral stabila;
¢ chemati ambulanta.
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7.4 Convulsiile
]

Convulsia este denumirea unei tulburari a functiei creierului, cand in anumite celule ale
creierului au loc descarcari electrice anormale. Dupa zona creierului unde au loc aceste
descarcari, aspectul atacului poate sd varieze foarte mult. Atunci cand este afectatd partea
creierului care coordoneazd miscdrile corpului, apar contractii Tn muschi. Atacurile pot sa
apara de la o singura datd in decursul intregii vieti, pand la mai multe ori pe zi.

PRIVESTE ! ASCULTA ! SIMTE !

- miscari necontrolate ale corpului;

- pierderea brusca a cunostintei;

- caderea;

- tresariri ale muschilor;

- uneori pierderea spontana a scaunului §i a urinet;
- muscarea limbii;

- nu-$i va aminti nimic din perioada crizei.

Primul ajutor
- prindeti persoana in cddere si protejati-i capul;
- ramaneti calm — atacul trece de cele mai multe ori in decurs de cateva minute;
- descheiati hainele prea stramte;
- nu puneti coada unei linguri de lemn ntre dinti, ca sd-i protejati limba;
- ramaneti langa persoana in crizd pana isi revine;
- cand au incetat contractiile, asezati persoana in pozitie laterala stabila;
- chemati personal medical indiferent daca au avut loc vatamari, atacuri lungi si repetate
sau daca persoana a mai avut atacuri inainte.

7.5 Intoxicatiile
[

Intoxicatii prin inghitire

- cauta sursa otravirii (sticla, cutii medicamente etc.)
- semne:
® dureri in gat sau de abdomen
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e ameteli pana la pierderea cunostintei
® voma
- nu provocati varsaturi — NU STITI natura toxicului §i puteti agrava ranile produse de
toxic
- verificati functiile vitale
- transportati victima la spital

Intoxicatii prin inhalare

- duceti victima la aer curat, tinandu-va respiratia ca sa nu inhalati gazul toxic. Atentie la
autoprotectie !

- daca victima respird, asezati-o cu toracele ridicat

- daca victima este inconstientd, verificati pulsul si respiratia; dacd este nevoie Incepeti
resuscitarea cardiopulmonara (atentie la respiratia artificiald, nu inspirati aerul expirat
de victima)

- transportati victima la spital chiar daca aceasta si-a revenit

0, CO.
—_‘ ﬁ
0

Plaman Sange Celula

Intoxicatii cu toxice care patrund prin piele

- toxicul care patrunde prin piele trebuie inldturat cu jet de apa

- 1nlaturati imbracamintea — e contaminata cu toxic. Atentie la autoprotectie !
- spalati din abundenta ochii cu apa rece

- nu puneti colir sau unguent

- acoperiti ochii cu un pansament curat

- transportati victima la spital
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- verificati functiile vitale

il

P udl

‘In"a‘ o

Primul ajutor psihologic
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STRESUL

Cuvantul ,,stres” inseamna ,,presiune intensa’.

Stresul a devenit un termen care descrie reactiile oamenilor la impresii.
Exista multe interpretari diferite ale termenului, dar, aici, noi vom pastra una
relativ simpld, pentru a o referi la primul ajutor psihologic.  Definitie:  stresul
este o reactie fizica normald la tensiuni si solicitari. Stresul pune corpul in alerta,
pentru a intampina semnele percepute din mediu.

Stresul pune corpul in alerta timp de zeci de secunde. Aceasta are loc prin
intermediul sistemului nervos si printr-o secretie de hormoni in sange, secretie a
glandelor suprarenale.

Printre acesti hormoni, se numard adrenalina. Adrenalina are un numar de
diferite efecte care toate ajutd corpul sa faca o munca iesita din comun:

- aprovizionarea cu sange a muschilor creste, astfel incat ei pot sa
munceasca

mai greu;

- inima bate mai repede, pentru a aproviziona muschii cu sange suplimentar;

- plamanul se deschide si ritmul respiratiei creste, pentru a furniza mai mult
oxigen efortului suplimentar;

- aprovizionarea creierului cu sange este crescutd, permitind creierului sa
perceapa ce se Intampla si sa reactioneze mult mai repede decit 1n alte
situatii.

Astfel, 1n realitate, stresul este o reactie pozitiva, care permite unei persoane
sd intimpine incordarea si sa actioneze atat de eficient Tncat aceastd incordare sa
fie depasita. In decursul vietii, noi ne confruntim cu multe situatii in care ne
descurcam astfel si acest lucru joacd un rol important in dezvoltarea noastra.

Dar, de asemenea, vom intalni situatii in care impresiile sunt prea mari
pentru ca pregatirea noastrd pentru stres sa poatda face fatd intr-un mod adecvat
situatiei. Situatia poate fi destul de intinsd 1n timp sau impresiile pot fi repetate
dupd o perioada mai lungd de timp. Tensiunea ,supraumana” pe care ne-o
provoaci pregitirea pentru stres dureazi numai pentru scurt timp. In astfel de
situatii, cineva ar putea spune cda am fost ,suprastresati” sau, cum spunem de
obicei: am fost ,,stresati”. Pentru toate traumele psihice (influente intense) pe care
le-am mentionat pana acum a fost caracteristic faptul ca impresiile provin toate pe
neasteptate, ,,ca un trasnet”. Si toti cei care au fost expusi la aceste impresii au fost
dominati de:

1. Sentimente: tot felul de sentimente, in functie de rolul pe care I-a jucat
persoana respectiva in acea situatie: neliniste, durere, manie, oroare,
raspundere, dezgust etc.

2. Stres: Tn mod automat, corpul va reactiona cu stres si va fi pus ,,in alertd”
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pentru a actiona. Unii vor actiona eficient si, de aceea, folosesc rezerve
suplimentare pentru alertd. Altii nu vor avea posibilitatea de a actiona si
stresul (presiunea) va fi simtit intr-un mod neplacut.
Stresul va permite dumneavoastrda si altor persoane care acorda primul
ajutor sa faceti un efort suplimentar pe care, probabil, nu ati crezut cd puteti sa-1
faceti.

ACCIDENTE MARI

Prin ,,accidente mari” se inteleg accidentele in care au fost afectate multe
persoane si in care pagubele materiale fac dificilda munca de salvare, astfel Tncat
dureazd mult tip pana cand persoanele ranite primesc toate ingrijirile.

In cazul marilor accidente, exista cinci etape:

1. Se produce accidentul.

2. Persoanele care sunt afectate de accident sunt lasate sa se ajute singure,
una pe cealaltd, celor ranite acordandu-li-se primul ajutor de catre
persoanele care nu sunt ranite.

. Sosesc primele vehicule si incepe operatiunea de salvare.

4. Cei care desfasoara activitatea de salvare au situatia sub control, probabil
asistata de un grup de medici.

5. Persoanele ranite sunt primite la spital si cele care nu sunt ranite sunt
lasate singure.

W

A PRIMUL AJUTOR PSIHOLOGIC
IN TIMPUL ETAPELOR MARELUI ACCIDENT

Etapele 1 si 2 - de la producerea accidentului pana la sosirea ajutorului.

Imediat dupd ce accidentul s-a produs, toti vor fi afectati de o enorma
trauma psihicd: aceea de a se afla intr-un pericol de moarte. Unele persoane sunt
ranite fizic, altele nu sunt ranite deloc, dar toate cele care sunt constiente vor fi
afectate psihic de pericolul in care s-au aflat si pe care inca il mai experimenteaza.
Cele mai multe persoane vor fi, pentru cateva secunde, paralizate total.

Apoi, unele persoane vor putea sd se scoatd unele pe altele de la locul
accidentului si sa faca ceva practic in vederea acordarii ajutorului persoanelor care
au nevoie imediata de acesta.

Ajutorul constd in:

- primul ajutor premedical;

- primul ajutor psihologic
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De indata ce sunteti capabil sa reactionati, dumneavoastra si altii Tncepeti sa
ajutati. Este important ca dumneavoastra toti
sa aflati cine urmeaza sa sune dupa ajutor si
cum trebuie facut acest lucru. Apoi,
dumneavoastra Incepeti sd acordati primul
ajutor premedical.

Cand incepeti sa acordati primul ajutor
obisnuit, incepeti, de asemenea, sa acordati
primul ajutor psihologic. A avea grija de o
persoand ranitda, acest lucru o calmeaza. In
acelasi timp, toti cei din sectorul dumneavoastra de actiune, sector al zonei
accidentului, vor fi putin mai calmi, deoarece cel putin o persoand se comporta
sensibil.

Vorbiti linistitor persoanei ranite, ajutati-o si spuneti-i, ei si persoanelor din
jurul ei, ca a fost chemat ajutorul.

Lasati persoanele care pot sa se descurce singure sa faca acest lucru

Dupa un timp, persoanele care nu sunt ranite fizic 1si vor reveni atat de mult
din socul lor initial, incat va pot ajuta sd acordati primul ajutor. Lasati-le s-o faca.
Foarte probabil, vor exista persoane (in sectorul dumneavoastra de actiune) care se
afla Intr-o criza psihica si care afiseaza una din reactiile descrise.

Cand primul ajutor premedical a fost planificat si exista un ajutor pentru
fiecare persoand ranita, puteti incepe sda acordati primul ajutor psihologic
persoanelor care nu sunt ranite fizic.

Puneti un brat, linistitor, pe umarul persoanei afectate sau luati-o de mana.
Spuneti-i ca ajutorul este spre binele ei. Dati-1 o mand de ajutor sa-si adune
bunurile ce-1 apartin si conduceti-o departe de scena inspdimantatoare a
accidentului, unde mai zac Inca persoane ranite.

Etapele 3 si 4 — de la “Ajutorul incepe sa soseasca”, pana la “Exista
ajutor de specialitate pentru toate persoanele ranite”

Cand ajutorul incepe sa soseascd, conducatorul echipei de salvare din zona
accidentului va dirija munca profesionald de salvare. In prima fazid si in
urmatoarele, ajutorul va fi concentrat pe ajutarea persoanelor ranite, in ordinea
decisi de conducitorul echipei de salvare. In zona accidentului, dumneavoastra si
ceilalti care ati inceput acordarea primului ajutor premedical si psihologic va
continuati munca pana cand salvatorul profesionist va prelua, treptat, controlul.

Acele persoane care au fost implicate cumva cand accidentul s-a intamplat,
dar care nu au fost ranite, au fost toate afectate psihic de experienta. Unele sunt
incd 1n faza socului crizei psihologice. Altele, au intrat in faza reactiei si pot
reactiona foarte puternic.
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Ca si dumneavoastra, unii au reactionat facand ceva practic si cel mai multi
dintre dumneavoastrd pot continua aceastd munci. Incd existd o mare nevoie de
primul ajutor psihologic acordat de dumneavoastra.

Bineinteles, conducatorul echipei de salvare va avea grija de persoanele care
nu sunt ranite fizic, dar care au reactii psihice foarte puternice, ca, de exemplu,
hiperactivitate, apatie, panica.

CRIZA TRAUMATICA

Cand sunteti supus unei traume care va conduce la o crizd traumatica,
reactiile dumneavoastra, aproape totdeauna, urmeaza acelasi tipar.
Se poate spune ca criza traumatica este Tmpartita in patru faze:

a) Faza socului

Faza socului este faza care apare imediat, odatd cu trauma. Este
caracterizatd de faptul ca, adesea, ati experimentat ceva cu care nu v-ati mai
intalnit niciodata inainte.

Sunteti confuz si, din punct de vedere psihologic vorbind, reactionati intr-un
mod extraordinar. Faza socului poate dura de la cateva minute, pana la cateva zile.

Reactii:

Hiper-activitatea

Persoana afectata se poate grabi la locul accidentului si poate dori sa faca
ceva. Ea deranjeaza sensibil acordarea primului ajutor, care deja a inceput si poate
crea serioase probleme 1n locul unde se afla persoanele ranite.

Afectarea mobilitatii

Dupa un timp, puteti vedea ca persoana afectatd are dificultati de miscare,
desi nu exista cauze fizice pentru aceasta. Aceasta poate fi direct fatal daca
persoana afectatd nu se poate misca singurd intr-un loc mai sigur, departe de locul
periculos al accidentului.

Reactiile corpului

Uneori, se observa ca persoana afectatd, in faza de soc vomita, are diaree si
crize de tremurat sau poate incepe sa respire foarte repede, ceea ce duce la ameteli
si la amortirea mainilor si a picioarelor.

Mai rar, puteti vedea o crizd nervoasa completd in timpul fazei de soc.
Aceasta se poate manifesta Tn egala masura prin panica sau prin apatie.

Panica

Panica este reactia de frica care este declansata de impresiile care sunt atat
de puternice, incat ele suspendd toate functiile senzitive. Se instaleaza aspecte
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foarte primitive ale reactiilor, ca, de exemplu, ne-controlarea a ceea ce este sau a
ceea ce este considerat a fi periculos. Probabil, persoana afectatd alearga si striga
ingrozitd, dar ea nu are nici un motiv si, de aceea, poate fugi direct in zona
periculoasa! Totusi, panica este foarte rara.

Apatia

Aceasta este o paralizie psihica
completd. Persoana afectatd este
lipsitd de energie si coordonare, nu
spune nici un cuvant, std foarte
linistita si priveste in gol. Persoana
apaticd nu creeazd confuzie la locul
accidentului, dar ea trebuie condusa
intr-un loc mai sigur, deoarece nu va
mai reactiona deloc daca o noua
situatie periculoasa va apare.

Primul ajutor psihologic

Apropierea si contactul fizic

Apropierea si contactul fizic, precum si vorbirea prin gesturi cu persoana
afectatd sau punerea bratului dumneavoastrd pe umdrul acestei persoane sunt
lucruri care asigura foarte mult si creeaza un sentiment de securitate.

Lasati persoanele afectate sa vorbeasca

Lasati persoana afectatd sd vorbeasca. Nu are impresii foarte clare despre
ceea ce s-a intamplat si, probabil, ea va pune intrebari despre aceasta.
Dumneavoastra trebuie sd raspundeti unor astfel de intrebari si sa dati informatiile
cele mai corecte, pe cat posibil, evitand detaliile inspaimantatoare.

Faceti ca persoana afectatd sd devina super-activda, dandu-i sarcini care nu
sunt de o importanta vitald sau puteti cere unei alte persoane care va ajuta sa se
plimbe cu persoana afectata.

Persoana care nu poate sa se miste trebuie sa fie ajutata, aceasta cand sunteti
sigur ca nu exista nici un motiv fizic ascuns de deteriorare a mobilitatii. Vorbiti cu
ea. Asezati-o intr-un loc sigur si asigurati-va ca nu ii este frig.

Daca persoana afectatd are stdri de voma, dureri la stomac sau tremura,
dumneavoastra trebuie sd-i acordati un prim ajutor premedical si sa ldsati
persoanele calificate sa constate daca este sau nu “doar” o reactie fizica.

Persoana aflata in panica trebuie tratata cu fermitate, dar, totdeauna, cu
respect. Cu ajutorul celor prezenti, aceastd persoand trebuie luatd de langa
celelalte persoane afectate, in rAndul cirora produce o stare de neliniste. Incercati
s-0 readuceti la indatoririle zilnice, intreband-o daca vrea sa bea ceva, unde se va
duce etc.
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Persoana apatica nu deranjeaza pe nimeni, dar trebuie sa fie condusa intr-un
loc sigur. Asigurati-va ca nu 1i este frig.

b) Faza reactiei

Faza reactiei este faza care va face sd intelegeti ce s-a intdmplat, de
exemplu, incepeti sa reactionati. Pericolul imediat a trecut, dumneavoastra nu mai
sunteti confuz si, de aceea, sunteti capabil sa reactionati la situatia cu care v-ati
confruntat. Din acest motiv, aceasta fazd poate fi foarte dureroasd. Faza reactiei
poate dura de la 6 la 8 saptamani.

Reactii:

Cand persoanele care ajutd au preluat controlul asupra accidentului, cand
pericolul direct a trecut, aceia care au fost implicati In accident Tncep sa iasa din
faza de soc. Ei incep sd inteleagd ce s-a intdmplat in realitate si acum apare
reactia. Aceasta reactie va fi, in primul rand, si, mai ales, foarte vehementa, dar cu
sentimente naturale:

Neliniste/anxietate

O persoana care a fost direct implicata
intr-un pericol mortal sau, poate, pe care ea
insasi l-a considerat mortal, va avea un
puternic sentiment de teama.

Tristete

O persoana care tocmai si-a pierdut un
membru al familiei, o rudd apropiata sau un
prieten va avea un puternic sentiment de
tristete.

Vinovatie

O persoana care crede ca va fi Tnvinovatita pentru accident va avea un imens
sentiment de vinovatie.

Bineinteles, pot exista multe alte sentimente naturale: ura fatd de persoana
care a cauzat accidentul, bucuria de a nu fi fost ranit, etc., dar, haideti sa raminem
la cele trei sentimente foarte intense: neliniste /anxietate, tristete, vinovatie. Toate
acestea trei sunt sentimente foarte dureroase care sunt greu de suportat si care vor
influenta puternic viata cuiva, atata timp cat acesta ramane cu ele. Singurul mod
posibil de a nu le mai avea — sau de a le tine sub control — este de a se comporta
activ. Aceasta poate fi facuta de insdsi persoana afectata, dar, cu siguranta, cel mai
bun rezultat poate fi obtinut cu ajutorul celorlalte persoane pricepute. ,,Celelalte
persoane” nu trebuie neapdrat sa fie psihologi sau psihiatri; in multe cazuri, o ruda
intelegatoare sau un bun prieten poate fi suficient.
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Primul ajutor psihologic

Incredere

In aceasti fazi, este foarte important pentru efectul primului ajutor
psihologic ca persoana afectatd sa se confeseze si sa-si marturiseasca problemele.
De aceea, ea trebuie sa aiba incredere in dumneavoastra, dacd dumneavoastra
sunteti cel care ii acordati primul ajutor psihologic. De aceea, este foarte delicat
daca sunteti o rudd apropiata, un prieten bun sau intr-o alta relatie apropiata de
persoana afectata;

- ascultati ceea ce vi se spune si credeti descrierile diferitelor ei experiente,
in loc sa faceti abstractie de toate acestea si sa va referiti la ele ca la o problema
rezolvata.

Conversatie

Cea mai importanta ,,influenta” in primul ajutor psihologic este conversatia.
Aceasta conversatie trebuie sd 1a o forma in care puteti face persoana afectata sa
relateze intregul accident in ordinea corectda. Facand aceasta, 11 puneti gandurile
,in ordine”, ganduri care, altfel, 1i prezinta accidentul ca o colectie de imagini
inspaimantatoare, intr-o succesiune dezordonata. Probabil, persoana poate repeta
relatarea de cateva ori, de vreme ce s-a destdinuit. Va rugam, lasati-o sa procedeze
astfel! Cand persoana afectatd a terminat de povestit Intregul accident, va fi mai
usor pentru ea sa si-1 scoatd din minte.

Sentimentele sunt naturale

In timpul conversatiei, trebuie si incercati sa faceti persoana afectatd si-si
explice sentimentele. Trebuie ca dumneavoastra s-o faceti sa inteleagd ca
sentimentele e sunt naturale.

Lasati persoana afectata sa planga

Dacd aceasta are ca rezultat reactii puternice, trebuie ca dumneavoastrd sa-i
permiteti persoanei afectate si dea drumul liber sentimentelor sale. Ii poate fi de
mare ajutor dacd i1 este permis sda plangda sau poate sa va vorbeascda despre
nelinistea ei. Puneti-va bratul pe umarul ei sau tineti-o de mana. Aceste gesturi 11
dau un sentiment de securitate care este bun pentru ea.

Agresiunea este naturala

Pentru persoana afectatd, un alt mod de a-si manifesta sentimentele este prin
agresiune — prin unele actiuni agresive — ca, de exemplu, aruncarea a ceva pe jos,
lovirea mesei sau a altui obiect. O astfel de explozie vda poate speria, dar
dumneavoastra trebuie sa va comportati cu calm; se va termina in curand si ajutd
persoana afectata.

¢) Faza comportéarii in timpul crizei
Faza comportarii in timpul crizei apare cand dumneavoastrda v-ati obisnuit
cu situatia. Acum puteti sa va concentrati asupra vietii dumneavoastrd de zi cu zi
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si sd va ganditi la viitorul dumneavoastra. Acum puteti sa rezolvati situatia prin
care ati trecut, rezolvare care vda va permite sa treceti prin crizd. Aceastd faza
poate dura pana la 6 luni.

Cand faza reactiei a marcat viata persoanei afectate pentru o perioadda mai
scurtd sau mai lunga, persoana incepe sa fie capabila sd astepte cu nerabdare.
Sentimentele vehemente sunt mai putin presante si persoana afectatd poate sa
inceapd sa vorbeascd despre ceea ce s-a intamplat, fara sa fie coplesita de
sentimentele ei.

Aceasta Tnseamna ca, intr-adevar, daca este convenabil In colaborarea cu
alte persoane, ea 1nsdsi este capabild sd trateze experienta traumaticd pe care a
avut-o, astfel incat aceasta sa nu-1 mai domine viata. Ea este capabild sa gaseasca
un interes n viata de zi cu zi §i se descurca mai bine cu munca.

Faza comportdrii In timpul crizei poate dura jumadtate de an si trebuie
reamintit cd persoana afectatd inca este influentatd de trauma si trebuie sd se
descurce cu ea pentru a iesi complet din ea. Rudele trebuie sa tind cont de acest
lucru, pentru a o ajuta si, cu orice pret, sd nu reactioneze la procesul activ.

Primul ajutor psihologic

Ajutorul pe care dumneavoastra puteti sa-1 oferiti persoanei afectate care a
intrat Tn faza comportarii din timpul crizei este un ajutor al procesului care ia locul
in aceastd faza. Practic, aceasta inseamna o continuare a primului ajutor dat 1n faza
de reactie. De fapt, nu veti observa tranzitia de la faza de reactie la urmatoarele
faze, cu exceptia faptului ca persoana afectatd si dumneavoastra insiva ati reusit,
prin eforturile dumneavoastra, facand posibil ca ea sa rezolve cu sentimentele
vehemente care o posedau in faza de reactie.

Ascultarea activa

Cea mai importanta ,,influenta” cand tratati trauma este tipul conversatiei in
care dumneavoastrad ascultati activ relatarea persoanei afectate asupra ceea ce s-a
intamplat. Atitudinea dumneavoastra trebuie sa fie pozitiva, optimista.

Ascultarea activa = aceasta inseamna ca dumneavoastrd ascultati ceea ce va
spune persoana afectatd, cu scopul de a auzi ce va spune! (Nu ca intr-o conversatie
obisnuitd, in care — in timp ce ,ascultati” — va ginditi la ceea ce veti spune
dumneavoastrd cand interlocutorul se va opri). Deci, dumneavoastra ascultati,
intradevar, ce va spune ea si 11 puneti intrebari care o vor face sa se simta in largul
el si 11 vor clarifica relatarea. Priviti pozitiv tot ce va spune, de exemplu credeti ca
a trdit experienta exact in felul in care va spune.

Punerea in cuvinte a sentimentelor

A trata o problemd, inseamna ,,a exprima verbal sentimentele”. Deci,
dumneavoastra trebuie sa faceti ca persoana afectata sa descrie, cat mai exact
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posibil, ce simte si cum simte. Este un fapt psihologic cd sentimentele recunoscute
sunt mai usor de suportat decat sentimentele difuze, cum ar fi: durere, neliniste,
vinovitie.

O astfel de rezolvare a sentimentelor trebuie sa aiba loc de cateva ori inainte
ca persoana afectata sa aiba un bun control asupra propriilor sentimente. Dar, prin
conversatia cu dumneavoastra, persoana afectatd invatd cum sa lucreze ea Insasi,
cu sentimentele ei.

Optimism — criza va trece

Pozitiv, optimist! Aceasta inseamna cd dumneavoastrd Tmpartdsiti si
intelegeti sentimentele persoanei afectate, dar ele nu pun stdpanire pe
dumneavoastra si dumneavoastra nu exprimati mila. Bineinteles, nu puteti ignora
ranile permanente §i pierderile irecuperabile, dar persoana afectata va Invdta sa
traiasca cu ele.

d) Faza re-orientarii

Faza re-orientdrii este perioada de dupa terminarea crizei. Criza v-a dat o
noud experientd, creandu-vd o noud bazd pentru restul vietii. Aceasta nu
reprezintd, desigur, in mod necesar un rezultat negativ. Astfel, puteti fi mai repede
pregatit pentru viitor.

Criza a trecut

Persoana afectatd a invins acum
criza psihica. Acum, ea poate privi inapoi
la ce s-a Intamplat, fara sa sufere.

Experienta 1-a lasat o cicatrice, dar,
totodata, i-a creat o baza pentru viitor.

Incidentul poate ldsa rani si pierderi
psihice si, bineinteles, poate schimba
radical viata persoanei afectate. Dar, de & s
asemenea, Tn multe cazuri, se va vedea ca cel afectat trece prin criza ca o persoana
puternicd — mai experimentata si, de acum inainte, mai bine pregitita pentru a
intAmpina urcusurile si coborasurile vietii.

O criza care a trecut §i care a fost bine stapanitd adesea va implica o mai
buna pregatire pentru Intampinarea unei alte eventuale crize.

Nu este nevoie de nici un ajutor special In timpul acestei faze.
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REACTIILE COPIILOR

Bineinteles, copiii pot fi expusi experientelor violente la fel de usor ca si
adultii.

De asemenea, ei pot fi afectati de experiente si, adesea, chiar mai profund
decat adultii.

Este mai dificil pentru copii sa inteleaga ce se intampld, deoarece imaginatia
lor va face experienta chiar mai confuza si chiar mai amenintatoare in mintea lor.

Din acest motiv, chiar mai mult decat adultii, copiii au nevoie de prim ajutor
psihologic, dar este mult mai dificil sa li-1 dai si, adesea, va fi necesar ajutorul de
specialitate.

Bineinteles, tinandu-l de mana, fmbratisandu-1 sau ldsandu-l1 sa stea pe
bratul dumneavoastra, puteti incerca sa recreati o stare de securitate n copil. Veti
putea face ca un copil care plange sa se simtd confortabil, dar aceasta ajutd un
copil la fel de putin pe cat ajutd un adult. Creeaza numai o liniste aparenta. Copilul
are inca o experientd frageda si sentimente dureroase.

Copiii nu-si pot exprima sentimentele, asa cum fac adultii, vorbind despre
sentimentele lor, despre cuvantul ,,sentimentele lor”. Copiii nu sunt capabili sa
descrie sentimentele.

Deci, cel mai bun ajutor pe care 1l puteti da unui copil care a fost expus unei
experiente violente este sd-i asigurati un ajutor de specialitate, cat mai repede
posibil.

Tineti minte ca, copiii reactioneaza si dacd parintii lor au fost supusi unor
experiente violente.

Deci, daca un tatd vine acasa dupa ce a fost ranit intr-un accident, evident
arata semnele ranii si povesteste mamei ce s-a intamplat, cel mai adesea, copilul
va Intelege intreaga chestiune.

Copilul poate reactiona plangand sau actionand agresiv, chiar impotriva
tatalui.

Dar, de asemenea, se poate intampla ca, copilul sa nu se exteriorizeze deloc
si s pastreze in el. In acest caz, ceea ce copilul a vazut si auzit se poate amplifica
s1 deveni mult mai serios decat este practic cazul.

De aceea, in astfel de situatii, este important sd i se spund copilului foarte
exact §i, pe cat posibil, ne-dramatic, ce s-a intamplat, pentru a nu-i lasa imaginatia
sa ,,umble”.
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CRIZA PERSOANEI CARE AJUTA

,»sindromul John Wayne”

Tuturor celor care au vazut filmele lui, John Wayne le pare a fi un barbat
adevdrat, care ramane rece in orice situatie. El este total neimpresionat de nimic —
niciodata mainile lui nu dau nici cel mai mic semn de tremurat, nici chiar atunci
cand gloantele zboara pe la urechile lui. Daca
cel mai bun prieten al lui moare lovit de un glonte dugsman, John Wayne da pe gat
un pahar mare de whisky si continua lupta neinfricosat. Daca unul dintre oamenii
lui se aprinde prea tare in toiul luptei, John Wayne 1i trage o palma zdravana, care,
dintr-o datd, 1l calmeaza pe cel n cauzd, astfel Tncat el poate continua lupta umar
la umar cu prietenii lui.

Bineinteles, este palpitant sa privesti astfel de filme! Dar, este total ireal si
periculos sa aplicati comportamentul lui John Wayne in situatiile vietii de zi cu zi.

Printre specialistii echipei de salvare si pompieri, se vorbeste despre
,»sindromul John Wayne”. Aceasta inseamna ca, in fata sarcinilor sale, un membru
al echipei de salvare incearca sa para neimpresionat de incidentele serioase la care
el toti sunt expusi.

Aceasta nu este o reactie neobisnuita si, uneori, se Tntampld ca cei care
acorda primul ajutor sa ncerce sa se comporte Tn acest fel; dar, aceasta reactie este
periculoasa, deoarece persoana in cauza nu acorda atentie suficientd experientelor
el violente. Aceasta poate conduce la o criza psihica intensa.

Nimeni nu ar trebui sa se lase inspirat de astfel de filme, deoarece:

- este practic imposibil sa nu fiti impresionati de experimentele periculoase

si violente;

- sigur nu este o buna idee sa ,,tratezi” tensiunea psihica band alcool;

- nu poti calma pe nimeni care se afla intr-o criza psihica tragandu-i o

palma.
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