Здравствуйте, уважаемые студенты!

Задание: законспектировать основные понятия и определения

                 записать краткий конспект урока

Время выполнения:  22.12.2020

Тема  Оказание первой доврачебной помощи при поражении электрическим током.
Спасение жизни человека, пораженного электрическим током, во многом зависит от быстроты и правильности действий оказывающих ему помощь лиц. Доврачебную помощь нужно начать оказывать немедленно, по возможности на месте происшествия, одновременно вызвав медицинскую помощь.

СЛЕДУЕТ ПОМНИТЬ: Никогда не отказывать в помощи пострадавшему, у которого остановилось дыхание и сердцебиение. Констатировать смерть имеет право только врач.

Первая помощь пострадавшему от электрического тока оказывается в два этапа: освобождение пострадавшего от действия тока и оказание ему первой доврачебной медицинской помощи.

Освобождение пострадавшего от действия тока. Если человек, пораженный током, соприкасается с токоведущими частями, необходимо быстро освободить его от действия тока, принимая одновременно меры предосторожности, чтобы самому не оказаться в контакте с токоведущими частями или с телом пострадавшего, а также под напряжением шага.

Лучше всего отключить установку, а если это невозможно, надо (в установках до 1000 В) перерубить провода топором с деревянной рукояткой либо перекусить их инструментом с изолированными рукоятками. Для отключения линии можно вызвать ее короткое замыкание, набросив голый провод. Пострадавшего можно оттянуть от токоведущей части, взявшись за его одежду, если она сухая и отстает от тела. При этом нельзя касаться тела пострадавшего, его обуви, сырой одежды и т.п. При необходимости прикоснуться к телу пострадавшего оказывающий помощь должен изолировать свои руки, надев диэлектрические перчатки.

При отсутствии диэлектрических перчаток надо обмотать руки шарфом, надеть на руки шапку и т.п. Вместо изоляции рук можно изолировать себя от земли, надев на ноги резиновые галоши, либо встав на резиновый коврик, доску и т.п. Если пострадавший очень сильно сжимает руками провода, надо надеть диэлектрические перчатки и разжать его руки, отгибая каждый палец в отдельности. Если пострадавший находится на высоте, отключение установки может вызвать его падение. В этом случае необходимо принять меры, обеспечивающие безопасность при возможном падения пострадавшего.
При напряжении выше 1000 В - надеть диэлектрические перчатки, боты и действуя изолирующей штангой, оттащить провод или пострадавшего от провода на 8 метров.

Определение состояния пострадавшего.

Для определения состояния пострадавшего необходимо уложить его на спину и проверить наличие сознания; при отсутствии сознания проверить наличие дыхания и пульса. Наличие дыхания у пострадавшего определяется на глаз по подъему и опусканию грудной клетки. Проверка пульса осуществляется на лучевой артерии примерно у основания большого пальца руки. Если на лучевой артерии пульс не обнаруживается, следует проверить его на сонной артерии на шее с правой и левой сторон выступа щитовидного хряща - адамова яблока. Об отсутствии кровообращения в организме можно судить так же и по состоянию глазного зрачка, который расширяется через минуту после остановки сердца. Проверка состояния пострадавшего должна производиться быстро в течение не более 15-20 секунд.

Первая доврачебная медицинская помощь пострадавшему оказывается немедленно, после освобождения его от действия тока, здесь же, на месте происшествия.

Последовательность действий для оказания первой помощи на месте происшествия:
- если нет сознания и нет пульса на сонной артерии - приступить к реанимации;

- если нет сознания, но есть пульс на сонной артерии - повернуть на живот и очистить ротовую полость;

- при обильном кровотечении - наложить жгут (алая кровь из раны вытекает фонтанирующей струей, над раной образовался валик из вытекающей крови, большое кровавое пятно на одежде или лужа крови возле пострадавшего);

- при наличии ран - наложить повязки;

- если есть признаки переломов костей конечностей - наложить транспортные шины.

В случае внезапной смерти человека:
- убедиться в отсутствии пульса на сонной артерии;

- освободить грудную клетку от одежды и расстегнуть поясной ремень;

- прикрыть двумя пальцами мечевидный отросток;

- нанести удар кулаком по грудине;

- начать выполнять комплекс реанимации (непрямой массаж сердца- расположить ладонь на груди так, чтобы большой палец был направлен на спасателя.

Глубина продавливания грудной клетки не менее 3-4 см. Частота нажатия 50-100 раз в минуту; искусственное дыхание- зажать нос пострадавшего, захватить подбородок, запрокинуть голову пострадавшего и сделать максимальный выдох ему в рот, два "вдоха" искусственного дыхания делают после 30 надавливаний на грудину)

Проводить реанимацию пострадавшему необходимо либо до появления самостоятельного дыхания и самостоятельной сердечной деятельности, либо до прибытия медицинских работников, либо до появления признаков биологической смерти.

Признаки, свидетельствующие о биологической смерти пострадавшего:

- высыхание роговицы глаза;

- деформация зрачка при осторожном сжатии глазного яблока пальцами;

- появление трупных пятен.

Признаки, свидетельствующие о внезапной (клинической) смерти пострадавшего:
- отсутствие сознания;

- нет пульса на сонной артерии.

Пострадавшему находящемуся в состоянии комы (нет сознания, но есть пульс):
- завести ближайшую к себе руку пострадавшего за его голову;

- повернуть пострадавшего грудью к себе на колени;

- очистить пальцами ротовую полость и надавить на корень языка;

- уложить на живот и приложить холод к голове.

В случае кровотечения артерию необходимо прижимать:
- на конечностях - выше места кровотечения;

- на шеи и голове - ниже раны или в ране.

Жгут при опасном кровотечении меняется по истечению часа после наложения и в дальнейшем через каждые 30 мин. Наложенный на бедро жгут снимается только по распоряжению медицинского работника.

Порядок действий оказания первой помощи пострадавшему при кровотечении из предплечья:
- прижать плечевую артерию к плечевой кости выше раны;

- усадить пострадавшего и положить его раненую руку себе на плечо;

- наложить жгут на поднятой вверх руке и убедиться в отсутствии пульса на лучевой артерии (при посинении конечности быстро снять жгут и наложить его заново);

- наложить на рану стерильную повязку (нельзя промывать рану водой и вливать в рану спиртовые или любые другие растворы);

- вложить записку о времени наложения жгута и еще раз проконтролировать пульс. Зафиксировать руку косынкой.

Порядок действий оказания первой помощи пострадавшему при ранении груди:
- усадить пострадавшего и прижать ладонь к ране, закрыть в нее доступ воздуха;

- наложить пластырь или скотч;

- при потери сознания придать ему положение "полусидя" и следить за состоянием пульса и дыхания.

Порядок действий оказания первой помощи пострадавшему при ранении живота:
- приподнять ноги в коленях и расстегнуть поясной ремень;

- прикрыть содержимое раны чистой салфеткой. Обеспечить покой в положении "лежа на спине";

- прикрепить салфетку, полностью прикрывающую края раны лейкопластырем;

- положить на живот холод.

