ПОРЯДОК ДЕЙСТВИЙ
при оказание помощи

Так, что же нам делать?  
Мы можем только вызвать по телефону 03 или 112 бригаду Скорой помощи и:
 1) остановить кровотечение;                                                                                             
 2) провести реанимационные действия,                                                                            
 3) облегчить болевые ощущения. 
И ВСЁ!!
А как это сделать правильно?
Алгоритм действия следующий: (постарайтесь запомнить его, от правильности его выполнения может зависеть не только жизнь пострадавшего,  но и ваша)


1. Осмотр места происшествия .                                                                                             
(Я оценю место происшествия. Угрозы жизни пострадавшему и спасателю нет. Можно работать!) 
2.Обеспечение собственной безопасности .                                                          
(Чтобы обезопасить себя , я выставлю знак аварийной остановки  если это ДТП, обозначу место происшествия подручными средствами, позову на помощь. Для оказания первой помощи я надену перчатки, их можно найти в любом автомобиле )
3. Осмотр пострадавшего, разговор с ним.                                                                   
 (Я опрошу и осмотрю пострадавшего (если пострадавший в сознании): 
- Пострадавший что у вас болит?                 - Не волнуйтесь, я вам помогу! )
4. Вызов скорой помощи                                                                                                   
( Я позвоню в единую службу спасения по номеру 112: «На улице Пушкина произошло ДТП. Пострадавший один (ребенок/взрослый) жалуется на боль в области..... Звонил/а (фамилия, имя, номер телефона)». 
5.  Я начинаю   оказывать первую помощь:
5.1 - делаю иммобилизацию шейного отдела позвоночника ( шейный воротник)                                                                                                                          
 5.2. -в случае отсутствия дыхания, работы сердца немедленно приступлю к реанимационным действиям.( непрямой массаж сердца и искусственное дыхание)                                                                                                                              
[bookmark: _GoBack]5.3 -в случае наличия у пострадавшего артериального, венозного, обильного капиллярного, носового кровотечения, последовательность действий следующая: 
- уложить (ВСЕГДА при артериальном кровотечении) / усадить / усадить + голова вниз (при носовом кровотечении) 
- приподнять конечность (если нет перелома) 
- пальцевое прижатие 
- наложение жгута / тугой давящей повязки / применение турунд в носовые отверстия + наложение пращевидной повязки (для носового кровотечения)
5.4. придать пострадавшему правильное   транспортное положение: 
- всегда стабильно боковое положение (рана сверху) - при бессознательном состоянии; 
- лёжа – травмы нижних конечностей, черепно-мозговая; 
- «коромысло» - при травмах живота, грудной клетки; 
- «лягушка» - при переломе костей таза; 
- сидя – при травмах верхних конечностей, ключицы. 
5.5    а) при переломах– - иммобилизация конечностей  /шинирование/ аутоиммобилизация, 
б) при ранах - наложение стерильных салфеток на раны, фиксация повязками, лейкопластырем, 
- наложение соответствующих повязок: восьмиобразная, черепашья, спиралевидная, окклюзионная, чепец, бинокулярная, варежка, шапочка, пращевидная и т.д. 
6. Я наложу на место травмы холод (охлаждающий пакет-контейнер или импровизированный), кроме травм с артериальным кровотечением и обморожением. В отельных случаях холод лучше наложить на место травмы сразу после осмотра для снятия болевого синдрома (закрытый перелом, тупая травма отдельных частей тела, ушибы, гематомы, вывихи и т.д.). 
7 . Я укрою пострадавшего (в случаях, когда пострадавший лежит – всегда, когда сидит – только при переломах). Нельзя закрывать место наложения жгута при артериальном кровотечении. Можно использовать спасательное покрывало или сподручный материал, например, одежда. 
8 . Я напою пострадавшего тёплым питьём (всегда при артериальном кровотечении, шоке, ожогах, отморожениях, в остальных случаях – необязательно). НЕЛЬЗЯ ПОИТЬ: бессознательное состояние, при травмах живота и грудной клетки, ожоге верхних дыхательных путей. 
9. Я буду контролировать состояние пострадавшего до приезда «скорой помощи» и оказывать ему психологическую поддержку. 
10. Когда медики приедут, я передам пострадавшего бригаде «скорой помощи». 
