
Pierwsza Pomoc

Pierwsza pomoc to podstawowe czynnoŜci wykonywane 

przed przybyciem lekarza, pogotowia ratunkowego 

lub innych wykwalifikowanych os·b majŃce na celu 

ratowanie zdrowia bŃdŦ Ũycia ludzi, kt·rzy odnieŜli 

obraŨenia lub nagle zachorowali. 



Art. 162 Kodeksu karnego

Ä1. Kto czğowiekowi znajdujŃcemu siň w poğoŨeniu groŨŃcym bezpoŜrednim 

niebezpieczeŒstwem utraty Ũycia albo ciňŨkiego uszczerbku na zdrowiu nie udziela pomocy, 

mogŃc jej udzieliĺ bez naraŨenia siebie lub innej osoby na niebezpieczeŒstwo utraty Ũycia 

albo ciňŨkiego uszczerbku na zdrowiu, podlega karze pozbawienia wolnoŜci do lat3.

Art. 4. Ustawy o PaŒstwowym Ratownictwie Medycznym

ObowiŃzek podjňcia dziağaŒ dla powiadomienia o stanie nagğego zagroŨenia 

zdrowotnego

Kto zauwaŨy osobň lub osoby znajdujŃce siň w stanie nagğego zagroŨenia zdrowotnego 

lub jest Ŝwiadkiem zdarzenia powodujŃcego taki stan, w miarň posiadanych moŨliwoŜci 

i umiejňtnoŜci ma obowiŃzek niezwğocznego podjňcia dziağaŒ zmierzajŃcych do skutecznego 

powiadomienia o tym zdarzeniu podmiot·w ustawowo powoğanych do niesienia pomocy 

osobom w stanie nagğego zagroŨenia zdrowotnego.

KaŨdy z nas jest zobowiŃzany do udzielenia pierwszej pomocy. JesteŜmy odpowiedzialni 

za siebie nawzajem. W przypadku zagroŨenia Ũycia lub zdrowia czğowieka nie moŨemy 

go zostawiĺ. ZadzwoŒ po pomoc i zr·b wszystko, co moŨesz, zanim przyjedzie karetka. 



NajwaŨniejsze zasady udzielenia pierwszejpomocy

JeŜli jesteŜ Ŝwiadkiem lub uczestnikiem niebezpiecznego zdarzenia, postaraj siň zachowaĺ spok·j i postňpuj 

zgodnie z tymi zasadami:

1. OceŒ bezpieczeŒstwo poszkodowanego i swoje. JeŜli miejsce jest niebezpieczne, zadzwoŒ pod numery 

alarmowe i postaraj siň ewakuowaĺ poszkodowanego w bezpieczne miejsce.

2. OceŒ stan poszkodowanego i przytomnoŜĺ.Zapytaj, co siň stağo. JeŜli poszkodowany Ciň sğyszy i reaguje ï

jest przytomny. JeŜli nie ma z nim kontaktu, uğ·Ũ go w pozycji bezpiecznej.

3. UdroŨnij drogi oddechowe. Poğ·Ũ jednŃ rňkň na czole, a drugŃ na brodzie poszkodowanego i odegnij jego 

gğowň do tyğu. UsuŒ widoczne ciağa obce z jamy ustnej. 

4. OceŒ oddech.Przystaw policzek do twarzy poszkodowanego. Czujesz wydychane powietrze na swoim 

policzku, widzisz ruchy klatki piersiowej? JeŜli tak, poszkodowany oddycha.

5. ZadzwoŒ pod numer 999 lub 112 i wezwij pomoc.

6. Wykonaj resuscytacjňjeŨeli stwierdziğeŜ brak oddechu u poszkodowanego rozpocznij RKO i jeŨeli jest 

w pobliŨu zastosuj defibrylator. 

Zadbaj o siebie, zanim udzielisz pomocy. Zağ·Ũ rňkawiczki jednorazowe i maseczkň, aby nie naraŨaĺ siň 

nazakaŨenie.



Oparzenia

Oparzenie ïuszkodzenie sk·ry lub narzŃd·w wskutek dziağania ciepğa, 

ŨrŃcych substancji chemicznych, prŃdu elektrycznego, promieni 

sğonecznych, promieniowania. Przy rozlegğych oparzeniach 

og·lnoustrojowy wstrzŃs moŨe doprowadziĺ do zgonu.





Oparzenie termiczne

Oparzone miejsce naleŨy natychmiast schğodziĺ. MoŨna polewaĺ je chğodnŃ wodŃ przez 

15-20 minut. ZdjŃĺ poszkodowanemu pierŜcionki, zegarki i inne ozdoby, poniewaŨ moŨe 

pojawiĺ siň obrzňk. Po tym czasie uszkodzone miejsce naleŨy zabezpieczyĺ opatrunkiem 

osğaniajŃcym mokrym. Zabronione jest stosowanie jakichkolwiek maŜci i lek·w. Nie moŨna teŨ 

ŜciŃgaĺ ubrania, jeŨeli ulegğo ono przyklejeniu do sk·ry. Osobň, kt·ra siň pali, trzeba poğoŨyĺ 

na ziemi i ugasiĺ ogieŒ kocem. Lekkie oparzenia nie wymagajŃ kontaktu z lekarzem ïw 

kaŨdym innym przypadku trzeba niezwğocznie zgğosiĺ siň na konsultacjň.

Oparzenie elektryczne

Dziağania trzeba zaczŃĺ od odciňcia Ŧr·dğa prŃdu ïwczeŜniej nie moŨna zbliŨaĺ siň do 

poszkodowanego ani go dotykaĺ. Nastňpnie naleŨy oceniĺ stan chorego i jeŨeli to konieczne 

rozpoczŃĺ resuscytacjň krŃŨeniowo-oddechowŃ. Zawsze trzeba wezwaĺ pogotowie.

NiezaleŨnie od rodzaju oparzenia podstawowŃ zasadŃ jest to, aby ratownik upewniğ 

siň, Ũe zagroŨenie minňğo. Nie moŨna przystňpowaĺ do czynnoŜci ratunkowych, 

gdy istnieje ryzyko niebezpieczeŒstwa. 

W takiej sytuacji jedynym sposobem na udzielenie pomocy jest wezwanie sğuŨb 

ratunkowych. JeŨeli jest bezpiecznie, naleŨy postňpowaĺ zgodnie z zasadami, kt·re 

r·ŨniŃ siň w zaleŨnoŜci od rodzaju oparzenia.



Oparzenie sğoneczne ïsk·ry.

ÅnaleŨy przerwaĺ ekspozycjň naczynnik powodujŃcy oparzenie, przenieŜ poszkodowanego 

w zacienione miejsce,

Åschğadzaĺ sk·rň letniŃ wodŃ, minimum 15-20 minut,

Åzastosowaĺ okğady, np.duŨa gaza namoczona wletniej/chğodnej (nielodowatej) wodzie,

ÅmoŨna stosowaĺ chğodne okğady (np. Ũel zimno-ciepğy) lub jednorazowe okğady chğodzŃce. 

Pamiňtaj, aby okğady przykğadaĺ nask·rň poprzez materiağ. Najlepiej owinŃĺ okğad gazŃ lub 

zastosowaĺ specjalnie przeznaczonŃ doniego kieszeŒ materiağowŃ. 

ÅnaleŨy piĺ duŨo wody!

Åwp·Ŧniejszym etapie moŨna zastosowaĺ preparaty uğatwiajŃce gojenie siň iregeneracjň 

sk·ry, jednym znajpopularniejszych jest Panthenol.



Rany, krwawienia

WiňkszoŜci obraŨeŒ ciağa towarzyszŃ rany, krwawienia a nawet krwotoki. 

IntensywnoŜĺ wypğywu krwi jest zwiŃzana z rodzajem naczynia krwionoŜnego.

1. BezpoŜredni ucisk miejsca krwawienia.

2. Opatrunek osğaniajŃcy w przypadku ran mağo krwawiŃcych lub niekrwawiŃcych, 

niereagujŃcych na ucisk bezpoŜredni.

3. Opatrunek uciskowy ran krwawiŃcych , niedajŃcych siň opanowaĺ opatrunkiem 

osğaniajŃcym.

4. DoğoŨenie opatrunku w momencie dalszego krwawienia.

5. W przypadku przesiŃkania ïtrzeciej warstwy opatrunku uciskowego naleŨy 

zağoŨyĺ opaskň zaciskajŃcŃ.



Zğamania, zwichniňcia, skrňcenia

ÅSkrňcenieïnaciŃgniňcie lub naderwanie aparatu 

wiňzadğowo-torebkowego bez rozerwania torebki stawowej.

ÅZwichniňcieïprzemieszczenie siň jednej powierzchni 

stawowej wzglňdem drugiej; postňpowanie jak przy 

zğamaniach.

ÅZğamanieïprzerwanie ciŃgğoŜci tkanki kostnej.





ZĞAMANIA

ÅZğamania rzadko zagraŨajŃ Ũyciu.

ÅWykonaj wstňpne badanie 

urazowe, aby znaleŦĺ urazy 

zagraŨajŃce Ũyciu.

ïNie pozw·l, by powaŨne, 

lecz nie zagraŨajŃce Ũyciu 

zğamanie zbytnio skupiğo twojŃ 

uwagň.

ïObserwuj zğamanie koŒczyny 

w kierunku powaŨnych 

krwawieŒ.

ZWICHNIŇCIA

ÅDeformacja stawu moŨe byĺ 

spowodowanazğamaniem lub 

zwichniňciem.

ÅMoŨe spowodowaĺ upoŜledzenie 

funkcji nerwowo-naczyniowych 

koŒczyny.

ÅZawsze oceŒ:

ïCzucie obwodowe

ïObwodowe funkcje 

motoryczne



Rodzaje zğamaŒ

ÅOtwarte:

ïOdğam koŜci przebiğciŃgğoŜĺ sk·ry,

ïDuŨe ryzyko infekcji.

ÅZamkniňte:

ïNie przerwana ciŃgğoŜĺ sk·ry.

ÅZğamania mogŃ:

ïUszkodziĺ przylegajŃce nerwy i naczynia,

ïWywoğaĺ powaŨne krwawienie,

ïKrwawienie moŨe byĺ wewnňtrzne.


