MANUAL ZAKLADNI LAICKE PRVNiI POMOCI — list ¢. 1

Bezvédomi (bezvédomi a zastava dechu)

Projevy bezvédomi: lezi — zkolaboval, nehybe se, je v bezvédomi — pfi osloveni nebo bolestivém podnétu
(napf. Stipnuti, mirné zatfeseni apod.) nereaguje.

Projevy zastavy dechu: nezveda se hrudnik (nevidime dychaci pohyby, ani je necitime pfi polozeni ruky
na hrudnik), neni slySet vydech ani nadech (poslechneme uchem u ust a nosu bezvédomého) — obr. 1.

1) Ovéfime, zda je osoba v bezvédomi (na nic nereaguje) a zda nedycha (obrazek 1).

2) Volame pomoc (zéchrannou sluzbu tel.: 155, popt. 112).

3) Pokud je osoba v bezvédomi ale dycha, preto€ime ji do polohy na bok, s mirné

zaklonénou hlavou (viz. obrazek 5). Neustale kontrolujeme, zda osoba v bezvédomi dycha.

NEDYCHA, NEREAGUJE = | ihned zahajime resuscitaci !!I:

/4) Stlacujeme hrudnik (obrazek 2 a 3) uprostfed hrudniho kose, do hloubky 5 cm, frekvenci 100x\

Za minutu.

5) Umélé dychani - pokud to zachrance zvladne (mirny zaklon hlavy, stla¢ime nos a vdechujeme do

Ust bezvédomého) — obrazek 4. Pokud z néjakého divodu umélé dychani nelze provadét,
nedélame jej, ale provadime dale nepretrzité neprimou masaz srdce (stlacujeme hrudnik — obr. 2 a 3).
\6) Pomér 30 : 2 (30 stlaceni hrudniku, po té 2 vdechy), toto neustale opakujeme — viz. obr. 2 a 4. /

7) Resuscitaci provadime dokud: nepfijede zachranna sluzba, nezacne dychat, staci nam sily.

8) V pripadé, ze bezvédomy za¢ne dychat, otoc¢ime jej do polohy na bok (viz. obrazek 5), ktera

je prevenci vdechnuti zvratk( pfi mozném zvraceni a Eekame na pfijezd zachranard

(pfitomnost dychani neustale kontrolujeme). Pokud dychat prestane, opakujeme vsSe od bodu 4.

Obr. 1 — ovéfeni dychani Obr. 2 a 3 — nepfima masaz srdce Obr. 4 — umélé dychani

Obrazek 5 — poloha na boku, uréena pro osoby v bezvédomi, které dychaji:
3 — vysledna poloha

Oto¢ime na bok (pretacime vzdy smérem k sobé), dlari horni koncetiny fixuje zaklon hlavy (prevence vdechnuti zvratkd).
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Klaustrofobie (strach z uzavienych ¢i omezenych prostoru)

Mozné projevy: pocit Uzkosti i nejistoty az silny zachvat strachu, paniky s mozZnosti mdloby (mdloba = kratkodobé
bezvédomi). Muze byt pocit buSeni srdce, poceni, tfes, zavraté, pocit na zvraceni az zvraceni, strach ze ztraty
védomi az smrti, obtizné dychani apod.

_Prvni pomoc:

1) Snazime se dotyéného uklidnit a vysvétlit mu, ze je v bezpeci!l! Co nejdfive zajistime moznost
opusténi stisnéneého prostoru, aby nedoslo ke zhorSeni stavu.

2) V pripadé probléml s dechem apod. — posadime a uvolnime tésné Saty kolem krku. Neustale
uklidhujeme a zdurazriujeme, Zze nesmi dychat rychle a povrchové, ale musi se snazit dychat pomalu,
klidné a zhluboka!!! Je mozné pfilozit studeny obklad na €elo pro pocit ulevy.

3) Pri pocitu mdloby — polozime dotyéného na zada a zvedneme do vysky dolni kon€etiny (prevence
mdloby a zajisténi dostate€ného prokrveni mozku a srdce). Toto Ize provést i u probihajiciho kratkodobého
kolapsu ¢i mdloby. Po chvilce obvykle dojde k navratu védomi a zlepSeni stavu.

4) V pripadé bezvédomi, ze kterého se dotyény bezprostiedné neprobudi (ani pfi bolestivém podnétu
a zvednutych dolnich kongetinach), postupujeme dle navodu v kapitole BEZVEDOMI, volat 155 !!!

Nevolnost, kolaps
Mozné projevy: pocit Uzkosti nebo strachu, nedostatku vzduchu, mzitky pfed oc¢ima, pocit na zvraceni, poceni se,
bledost v oblieji €i celkova bledost, pocit budeni srdce &i téZkosti, celkova slabost, ,to€eni hlavy®, apod.

_Prvni pomoc:
1) Dotyéného posadime €i polozime (dle stavu a rizika padu). Zjistit uzivané léky - pozor mozny DIABETES.
2) Postupujeme jako v pripadé KLAUSTROFOBIE (dle bodu 2, 3 a 4). Pri diabetu podame cukr ¢i sladkost.
3) V pripadé zvraceni, €i pocitu na zvraceni nepokladame dotyéného na zada — zajistime polohu
vsedé, popf. dle nutnosti vleZze na boku!! V pfipadé ztraty védomi ¢i bezvédomi postupujeme dle
navodu v kapitole BEZVEDOMI a ihned volame 155 - zachrannou sluzbu !!!

Bolest na hrudi

Mozné projevy: bolest (mdize byt: tupa, ostra, svirava, paliva, brniva, vystfelujici apod.) v oblasti hrudniku,
s moznosti Sifeni do zad, k lopatce, do ramene &i horni kon&etiny. 1) v klidu muze polevovat a zhorSovat se pouze
s pohybem, namahou, mluvenim apod., 2) muze trvat i v klidu bez pohybu & namahy, nepolevuje, ale trva &i se
zhorSuje. Dotyény mUze byt bledy, opoceny uzkostny, pocitovat nedostatek vzduchu, strach apod.

_Prvni pomoc:
1) Doty&ného posadime (pfi riziku padu je mozny polosed s oporou apod.) — nafidime naprosty klid!
2) Zeptame se: ,zda uziva léky na srdce, popf. se s nécim léCi“, moznost dat pod jazyk rozpustit 1ék:
nitroglycerin (ma-li jej u sebe a uziva-li jej). Povolime odév kolem krku a dotyéného uklidriujeme.
3) Volame ZZS — 155 a do jejiho pfijezdu zajistime absolutni klid dotyéného (nehybat, nemluvit, nekoufrit
apod.). Pfi poruchach dychani postupujeme jako v kapitole KLAUSTROFOBIE bod 2 — 4.
4) V pripadé poruchy é&i ztraty védomi — bezvédomi postupujeme jako v kapitole BEZVEDOMi !!!

Dusnost — poruchy dychani
Mozné projevy: vydechova, nadechova, klidova ¢i namahova dusnost, pocit nedostatku vzduchu a kysliku, uzkost,
strach, zrychleny puls, poceni se, duseni se, bleda az modrofialova barva, kolaps — poruchy védomi.

1) Uvolnit odév kolem krku, dotyéného posadit, zeptat se na pripadnou Ié¢bu astmatu.... V pfipadé
vydechové dusnosti (mozné astma) podat lIéky (jejich vdechnuti pomoci inhalatoru) ma-li je u sebe.
2) Je-limozné, Cerstvy chladnéjsi vzduch, dale postupujeme dle bodu 2 — 4 v kapitole KLAUSTROFOBIE.

Epilepticky zachvat — kieGové stavy
Mozné projevy: mirné zaskuby Ci kifeCe koncetin, obliceje Ci celého téla, az po rozsahly kieCovy stav, spojeny
s poruchou védomi, nékdy pomoc&enim, slinami u Ust, poruchou dychani z divodu ,zapadlého” jazyka apod.

1) Zamezit moznému poranéni(odstranit z dosahu nebezpectné predméty), netlumit kre€e, kontrola dechu!

2) Nic nestrkat do ust, pfi zastavé dechu (zméné barvy) zaklonit hlavu, zpriichodnit dychaci cesty,
v pfipadé nutnosti povytahnout ,zapadly jazyk. PFi dlouho trvajicich i opakovanych kiecich volat ZZS.

3) Ma-li u sebe Diazepam v tubé (5 nebo 10 mg) — moznost aplikovat roztok do koneéniku. Pfi nasledném
trvajicim bezvédomi (moZno i bez kiedi) pokracovat dle kapitoly BEZVEDOMI! zpracoval: © 2011, PhDr. Jifi FRE




