Edukacja dla bezpieczenstwa klasa 8. Lekcja 4. Temat: Inne grozne przypadki.

W tym temacie zajmiemy sie takimi przypadkami zagrozenia zycia jak:
a) zadlawienia

b) zawatl serca

c) udar mozgu

d) cialo obce w oku

Zadlawienie to zamkniecie drog oddechowych przez cialo obce, do ktorego moze
doprowadzic¢ np. szybkie, lapczywe spozywanie pokarmow czy polkniecie przez
dziecko malego przedmiotu. Zadlawienie jest stanem zagrozenia zycia, z ktorym
mozna sie spotkac na co dzien.

Wczesna interwencja moze zapobiec utracie przytomnos$ci. Pamietaj! Udzielajac pierwszej pomocy
mozesz uratowac komus zycie! Pomoc przy zadlawieniu — nalezy do tych stanéw zagrozenia zycia, z
ktérymi mozna spotkac sie codziennie.

Jesli do drog oddechowych dostanie sie $lina, kawatek pokarmu lub cokolwiek innego poza
powietrzem, grozi to niedotlenieniem organizmu, a nawet zatrzymaniem akcji serca!

Jak postepowac przy zadlawieniu?
* Gdy poszkodowany przestal kaszle¢, ale jest przytomny nalezy:

1. pochyli¢ poszkodowanego do przodu,
2. 5 x energicznie uderzy¢ w okolice miedzytopatkowa.

* Gdy uderzenie nie pomaga zastosowac tzw. chwyt Heimlicha (Uwaga!!! Nie stosowac¢
wobec kobiet w cigzy):

pochyli¢ poszkodowanego,
objac rekoma ktadac jedng czesc¢ na nadbrzuszu (pod mostkiem),
druga reka obja¢ zacisnieta piesc,

e

i energicznie pociggna¢ do wnetrza i ku gorze.

Jesli powyzsze dzialania nie przynosza oczekiwanych rezultatow, nalezy bezzwlocznie
wezwac pogotowie 999 lub 112,
* Jesli poszkodowany stracil przytomnos¢, nalezy rozpoczac reanimacje!

Zawal serca jest jedna z najczestszych przyczyn przedwczesnej Smierci. Jest on ciezka, nagla
choroba, na ktora w Polsce, co roku zapada, co najmniej kilkadziesigt tysiecy ludzi.

Przyczyng zawatu jest nagle zamkniecie sie jednej z tetnic (tetnic wiencowych) doprowadzajacych
krew (a z niq tlen i sktadniki odzZywcze) do serca. Jej nagle zamkniecie powoduje przerwe w dostawie
krwi do pewnego obszaru mie$nia sercowego, co moze wigzac sie z rozpoczeciem procesu obumierania
tego obszaru (powstania martwicy). Obserwacje pokazujg, ze do zawatlu miesnia sercowego dochodzi



najczesciej miedzy godzing 4 rano a 12 w potudnie, co wynika z pewnych zjawisk fizjologicznych
(wzmozonej aktywnosci plytek krwi oraz pobudzenia uktadu nerwowego). Zawal moze wystapic
zaréwno u osoby wczesniej chorujacej na chorobe wiencowa (czyli u osoby odczuwajacej sporadycznie
bole w klatce piersiowej, czesto w trakcie wysitku, bedace objawem niedokrwienia serca,
powodowanego zwezeniem ktérejs z tetnic wiencowych), jak i u osoby dotychczas niemajqcej zadnych
objawow choroby serca. Do innych przyczyn mogacych spowodowac zawat serca naleza:

* skurcz tetnicy wiencowej;

* wrodzona wada naczyn wienicowych;

* zmiany zatorowo-zakrzepowe w tetnicach wiencowych;

* kardiomiopatia przerostowa

* wady zastawek serca

* zatrucie czadem, przedawkowanie narkotykow (np.amfetaminy);

Kazdy z nas powinien wiedziec¢ jak udzieli¢ pierwszej pomocy, ktdra jest bardzo waznym elementem
schematu postepowania w zawale serca. Zanim jednak przystapi sie do dziatania nalezy trafnie oceni¢
objawy nasuwajace nam podejrzenie ostrego zespotu wiencowego (zawatu serca).

Najbardziej charakterystycznym objawem zawatu jest bol w klatce piersiowej, ktéry wystepuje u okoto
80% chorych. Pacjenci skarza sie na przedtuzony (trwajacy dtuzej niz 20 - 30 minut) dyskomfort w
klatce piersiowej nieustepujacy po zaprzestaniu wysitku ani po przyjeciu nitratow (nitroglicerynie).
Opisuja go jako uczucie ucisku, pieczenia, gniecenia, rozpierania za mostkiem, dtawienia, $ciskania.
Moze on promieniowa¢ w kierunku zuchwy, konczyn gérnych (powodujac ich dretwienie) lub
nadbrzusza. Bol ten nigdy nie jest wyraznie zlokalizowany (ma charakter rozlany), przez co chory nie
jest w stanie wskaza¢ dokladnie jednego konkretnego miejsca. Innymi objawami towarzyszacymi
zawalowi s dusznosc ("brak powietrza"), zawroty glowy, blado$¢, zimny, lepki pot, spadek lub wzrost
cisnienia tetniczego, nieregularny puls, tachykardia, czyli wzrost czestosci akcji serca, pobudzenie
ruchowe z lekiem i strachem przed Smiercig, ostabienie i kaszel.

W niektérych przypadkach, zawat serca manifestuje sie dolegliwosciami o charakterze nietypowym i
trudnym do rozpoznania, zwlaszcza, jesli jest to zawal dolnej Sciany serca, w ktérym czesto jedynymi
dolegliwosciami sa: bol brzucha lub dyskomfort w nadbrzuszu, nudnosci, wymioty i zte samopoczucie.
Calkowicie bezobjawowy zawat (tzw. niemy zawal) ma czesto miejsce u 0sdb starszych oraz
chorujacych na cukrzyce (choroba ta uszkadza widkna nerwowe odpowiedzialnych za czucie bolu).
Zdarza sie niestety, ze zawat serca objawia sie w sposob najbardziej dramatyczny - zatrzymaniem
krazenia i naglym zgonem.

Jak postepowac w sytuacji podejrzenia zawalu serca?

Duza cze$¢ pacjentdow wzywa specjalistyczng pomoc zbyt p6zno. Wynika to ze ztudnej nadziei, ze bol
sam ustapi za "jakis$ czas". Nalezy pamietac o tym, ze czas decyduje nie tylko o przezyciu, ale takze o
pOZniejszym stanie zdrowia i sprawnosci w zyciu codziennym. Zawal, jako stan nagly jest zawsze
zaskakujacy zaréwno dla chorego, jak i dla Swiadka zdarzenia. Chory, ktéremu wczeSniej przepisano



nitrogliceryne do doraznego znoszenia bolu wiencowego powinien w razie wystapienia bélu w klatce
piersiowej przyjac jedna dawke nitrogliceryny w sprayu badz jedng tabletke pod jezyk.

Jesli chory ma objawy wstrzasu (blado$¢ i zimne poty) i ci$nienie skurczowe ponizej 90 mmHg nie
nalezy podawac¢ mu nitrogliceryny, gdyz grozi to dalszemu obnizeniu cisnienia!

Jesli mimo podania leku w ciggu 5 min bol w klatce piersiowej nie ustepuje albo sie nasila, osoba
dotknieta dolegliwosciami, badZ osoba, ktéra z nig przebywa powinna niezwlocznie wezwac
pogotowie ratunkowe (tel. 999 lub 112). W czasie wezwania nalezy wyraznie powiedzie¢, ze wzywa
sie pogotowie do osoby, ktéra prawdopodobnie ma zawat serca. Chorego z podejrzeniem zawatu serca
nalezy przewiez¢ do szpitala karetka pogotowia. Jesli nie ma przeciwwskazan (chory nie jest uczulony
na aspiryne, nie choruje na astme oskrzelowg, ani sam wczesSniej nie przyjat kwasu
acetylosalicylowego) nalezy poda¢ choremu z podejrzeniem zawatu serca 160-325mg kwasu
acetylosalicylowego (np. aspiryne) w postaci tabletki, ktérg nalezy rozgryz¢. Chorego nalezy usadzi¢ w
pozycji potlezacej i zadba¢, by miat pod plecami stabilne oparcie- pozycja ta utatwia oddychanie.
Mozna takze otworzy¢ okno i stara¢ sie ograniczy¢ choremu wszelkie ruchy, gdyz serce ma
zmniejszong podaz tlenu. Jednocze$nie nie mozna dopusci¢ do wychlodzenia organizmu.

U pacjenta z zawatem serca absolutnie nie wolno stosowac pozycji wykonywanej jak przy normalnym
wstrzasie czy omdleniu, czyli nie wolno k}as¢ go ptasko z podniesionymi do gory nogami. W trakcie
zawahu serca mozemy mie¢ doczynienia ze wstrzasem kardiogennym, czyli stanem niewydolnoSci
miesnia sercowego wywotanej uposledzeniem funkcji wyrzutowej serca (zwiekszenie naptywu krwi
obwodowej do serca), wywotanego uniesieniem do gory koriczyn dolnych, nie jest wiec wskazane.

Wazna role odgrywa takze uspokajanie chorego, gdyz zawalowi serca towarzyszy silny niepokoj i
strach przed smiercia, ktére dodatkowo pogarszaja jego i tak juz bardzo ciezki stan. Jesli u chorego
nastgpi zatrzymanie krazenia nalezy przeprowadzi¢ reanimacje, czyli wykonac¢ sztuczne oddychanie
(ktore nie jest bezwzglednym obowigzkiem osoby udzielajacej pomocy) i zewnetrzny masaz serca
stosujac schemat: 30: 2 (30 ucis$nie¢ srodka klatki piersiowej na glebokos¢ 4-5cm z predkoscia
100/min, na 2 wdechy).

Udar mozgu

Udar mo6zgu to nagle wystepujace symptomy uszkodzenia m6zgu, zazwyczaj w postaci niedowtadu,
utraty zdolnosSci rozumienia lub ekspresji mowy, zaburzenia widzenia i czucia wywotanego naglym
zaburzeniem krazenia krwi w m6zgu. Udar uwazany jest przede wszystkim za chorobe ludzi starych, a
Sredni wiek zachorowania mie$ci sie w przedziale 65-70 lat.



Udar mézgu - rodzaje

Udar mézgu to jego uszkodzenie, obumarcie jego fragmentéw z powodu zatrzymania doptywu krwi do
tkanki m6zgowej. Wyrézniamy dwa jego rodzaje:

1. UDAR NIEDOKRWIENNY MOZGU

Jest to dolegliwos¢, ktora powstaje, gdy dochodzi do niedroznosci tetnicy zaopatrujacej mozg w krew.
Wskutek tego krew nie przeptywa przez nig lub robi to w bardzo matych ilosciach, ktore nie
wystarczajq aby komorki mogly otrzymac jej odpowiednia ilos¢. Za najczestsza przyczyne udaru
niedokrwiennego uwaza sie miazdzyce, w ktorej blaszki miazdzycowe skladajace sie gléwnie z
cholesterolu odkladaja sie w Scianach naczyn krwionosnych. Stopniowo narastajq, zatykajac coraz
bardziej Swiatlo tetnicy i prowadzac tym samym do jego catkowitego zablokowania (zwykle wskutek
skrzepu krwi powstalego w miejscu zwezenia). RoOwniez zator powoduje zatkanie Swiatla tetnicy,
poprzez skrzepliny powstale w sercu (np. po zawale serca czy u 0s6b ze sztuczng zastawka serca).
Skrzepliny mogq powstawac rowniez w zytach konczyn.

2. UDAR KRWOTOCZNY MOZGU

Jest konsekwencja pekniecia $ciany tetnicy mézgowej i wylewu krwi poza naczynie. Powoduje to, ze
krew nie dociera do tkanki m6zgowej w okolice zaopatrywana przez peknieta tetnice. Podczas udaru
wyplywajaca krew niszczy sasiednie tkanki nerwowy i zwieksza cisnienie wewnatrz czaszki, przez co
zaburzone zostaje funkcjonowanie catego mézgu. W udarach krwotocznych dokonuje sie jeszcze
jednego podziatu na krwotoki sSrédmoézgowe (zniszczone naczynia zlokalizowane sa wewnatrz mozgu)

oraz krwotoki podpajeczynéwkowe (uszkodzone naczynie umiejscowione jest na powierzchni mozgu).

Krwotok srodmozgowy spowodowany jest nieleczony lub Zle leczonym nadcis$nieniem tetniczym,
utrzymujacym sie przez dhugie lata. Natomiast krwotok podpajeczyndwkowy jest skutkiem pekniecia
wiekszego tetniaka lub naczyniaka, z powodu wad Sciany naczynia. Udary krwotoczne sg o wiele
ciezsze w swoim przebiegu niz udary niedokrwienne, poniewaz czesciej konczq sie Smiercig, a
mozliwosci leczenia sq bardzo ograniczone.

Na udar mozgu kazdego roku zapadajg przynajmniej dwie na tysigc os6b w populacji ogélnej. Udar
niedokrwienny obserwuje sie znacznie czesciej u osob starszych, natomiast krwotoczny moze dotyczy¢
0sob w mtodszym wieku.

Czynniki zwiekszajace ryzyko udaru mozgu
Wsrod czynnikéw wplywajacych na powstawanie udaru mézgu, a na ktore nie mam wplywu,
wymienia sie:

1. pte¢ (udar moézgu czesciej dotyczy mezczyzn),

2. wiek (najczesciej chorujg osoby powyzej 55. roku zycia),
3. predyspozycje genetyczne,

4. rasa (czesciej choruja osoby rasy czarnej),
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5. nadci$nienie tetnicze.
Natomiast czynniki, na ktére mamy wplyw i mozemy je zmienic to:

. schorzenia serca, np. wady serca,
. nadci$nienie tetnicze

1

2

3. nadwaga/otylosc,

4. palenie tytoniu,

5. cukrzyca,

6. naduzywanie alkoholu,
7. bezdechy senne,

8
9

. miazdzyca,
. zaburzenia gospodarki lipidowej.

Objawy udaru mozgu
Wystepujace w udarze mézgu objawy uzaleznione sq od tego, ktéry fragment mézgu zostat
uszkodzony. Do najczestszych oznak zalicza sie:

1. zaburzenia widzenia - u chorych moze wystapi¢ podwdéjne widzenie, znacznie ograniczone
pole widzenia do calkowitej utraty widzenia; zwykle w jednym oku,

2. problemy z rownowaga i koordynacja ruchéw, ktore sprawiaja ze chory potyka sie, ma klopoty
w ubieraniu sie oraz upuszcza rézne przedmioty,

3. niedowlad miesni twarzy, np. opadanie kacika ust,

4. ostabienie konczyny dolnej lub gornej, albo obu jednocze$nie; pacjenci czesto uskarzaja sie na
problemy z poruszaniem reka lub noga, zdarza sie, Ze nie sq oni w stanie wykonac
najprostszego ruchu. Czesto ostabieniu towarzyszy uczucie zdretwienia potowy ciala,

5. bardzo silne bole glowy pojawiajace sie niespodziewanie (dotyczy to szczegdlnie pacjentow z
krwotokiem podpajeczynéwkowym),

6. ostabienie miesni jezyk i gardta powodujace trudnosci w mowieniu oraz potykaniu pokarmow.
Pacjent podczas jedzenia moze sie krztusic, a jego mowa jest bardzo ciezka do zrozumienia,

7. utrata przytomnosci - rozlegly udar sprawia, Ze pacjent jest bardzo senny, a jego mowa jest
nielogiczna; chory nie wie co sie z nim dzieje lub catkiem traci przytomnosc.

Symptomy chorobowe moga ulegac¢ nasileniu, a nastepnie w ciggu kilkunastu godzin catkowicie
ustepowac, po czym ponownie sie nasilac. Objawy, ktore znikaja samoistnie przed uptywem doby
uwazane sg za epizod przemijajacego niedokrwienia mozgu. Kazdy udar mdzgu jest niebezpieczny dla
chorego, nawet ten bezobjawowy. Z tego powodu konieczne jest jak najszybsze leczenie w szpitalu na
oddziale udarowym, ktory zajmuje sie tego rodzaju przypadkami. Ze wzgledu na to, ze komdrki mozgu
sq bardzo uwrazliwione na niedotlenienie - zaczynajq umierac juz po czterech minutach od udaru.
Leczenie powinno by¢ wdrozone jak najszybciej, nie pézniej niz 3 godziny od poczatku udar mozgu,
kazda sekunda jest na wage ztota.
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Cialo obce w oku — przyczyny i rodzaje

Ciato obce w oku to stan nagly w okulistyce. Moze by¢ nastepstwem wypadku, urazu, nieostroznosci
lub zdarzen losowych (np. silny wiatr niosacy drobinki piasku). Cialo obce moze umiejscowic sie w
oczodole, w worku spojowkowym, w nabtonku rogowki, moze tez wbic sie w kazdy dowolny element
budowy oka — wowczas jest odpowiedzialne za otwartg rane galki ocznej.

Ciata obce moga by¢ rézne: metaliczne i niemetaliczne, toksyczne (zelazo, miedz, rte¢, nikiel,
aluminium, cynk, ot6w), nietoksyczne (ztoto, platyna, srebro, tantal, kamien szklo, porcelana),
organiczne (rzesy, fragmenty tkanek). Wazne jest zatem zwrocenie uwagi na okolicznosci wbicia sie w
oko elementu niepozadanego i poinformowanie o tym lekarza.

Nie kazde ciato obce powoduje powazne skutki, w tym uszkodzenia, jednak gdy ,,cos wpadlo do oka”,
warto odwiedzi¢ gabinet lekarza okulisty, ewentualnie lekarza rodzinnego. W przypadku takiego urazu,
gdy element wbit sie gleboko w gatke oczna, nalezy udac sie na ostry dyzur okulistyczny, gdzie
zostanie udzielona specjalistyczna pomoc w warunkach bloku operacyjnego.

Z reguly jednak jedynym podjetym przez lekarza dzialaniem bedzie usuniecie ciala obcego z oka,
podanie lekéw miejscowych przeciwbdlowych, zabezpieczenie oka opatrunkiem, czasem przepisanie
antybiotyku.

Jakie sg objawy ciala obcego w oku?

Kazdy niepozadany obiekt wpadajacy do oka, np. opilek, paproch, szklo, drzazga, rzesa, mucha czy
piasek powoduje dolegliwosci bolowe i wrazenie ktucia w oku pojawiajace sie niemal natychmiast.
Dzieje sie tak dlatego, ze oko, worek spojowkowy, a zwlaszcza rogéwka sg bardzo silnie unerwione.
Dodatkowo, poza uczuciem ciata obcego w oku, wystepuje silny bél gatki ocznej, nadmierne tzawienie
i zaczerwienienie oka. Ogdlnie pacjent odczuwa stan podraznienia oka, ktorego najczesciej nie da sie
zlekcewazy¢ ze wzgledu na duzq dokuczliwos¢.

W rzadkich urazach moze wystapi¢ krwistek, czyli objaw wystepowania krwi w widoku Zrenicy.
Dotyczy to raczej sytuacji, gdy dochodzi do urazu gatki ocznej, np. w wyniku uderzenia. Mogg sie
pojawic btyski swietlne, mroczki przed oczami, zamglenie obrazu, utrata ostrosci wzroku.

Jesli cialo obce dostalo sie do oczodotu, moze sie pojawi¢ obrzek powiek, bol przy poruszaniu okiem,

zaburzenia widzenia. Dodatkowo nierzadko mozna zauwazy¢ drobinki wbite w oko lub zlokalizowac¢
ciato obce.

Cialo obce w oku — pierwsza pomoc

Pierwsza pomoc w przypadku znalezienia sie ciala obcego w oku to przede wszystkim proba
wyphukania go. Nalezy do tego w idealnych warunkach uzy¢ sterylnej soli fizjologicznej lub
neutralnych preparatow tez, unikajac przy tym mrugania. Jesli nie dysponujemy srodkami
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okulistycznymi (wazne: nie uzywac lekéw), mozna przeprowadzi¢ plukanie oka biezaca, letnia woda
(nie zimng i nie goracy, o komfortowej temperaturze). Istotne jest, by ptuka¢ oko od nosa na zewnatrz.

Ciato obce w oku najcze$ciej umiejscawia sie pod gérng powieka. Jesli zatem posiada sie umiejetnosé¢
odwracania powiek, nalezy to wykonac i sprobowac wyplukac cialo obce z oka. Jesli okaze sie to
niemozliwe, nalezy zglosic sie do lekarza.

Cialo obce w oku pod powieka — jak usunac?

Usuwanie ciala obcego spod gornej powieki nalezy przeprowadzic ostroznie, aby nie doprowadzi¢ do
zatarcia oka i wnikniecia obiektu w glebsze warstwy gatki ocznej.

* Umyc¢ dokladnie rece woda z mydtem, najlepiej technikq higienicznego mycia rak zalecang
przez WHO. Jej etapy to:
* naniesienie mydta,
* pocieranie rak powierzchniami dtoniowymi tak, by palce sie splataty,
* pocieranie powierzchnia dloniowa o grzbiet dloni jednej reki tak, aby palce sie splataty,
* zmiana rak,
* pocieranie zgietych opuszek palcow obu rak,
» obracanie kciuka w zamknietej wokoét niego drugiej doni,
* zmiana dloni,
* pocieranie skupionych palcow o wewnetrzng powierzchnie dtoni drugiej,
* zmiana rak,
* splukanie mydla przy zastosowaniu tych samych ruchow.
* Przygotowac sobie patyczek kosmetyczny (plastikowy zakonczony z obu stron owijka
bawelniana).
» Zlapac za rzesy gornej powieki.
* Przylozyc¢ patyczek do powieki, mniej wiecej w polowie jej wysokosci.
* Naciagnac¢ gorng powieke na patyczek.
*  Wyjac¢ patyczek.
* Powieka jest odwrocona, mozna obejrze¢ czy nie widac ciata obcego i przeptukac oko.

Technika odwracania powieki dolnej, gdy odnosi sie wrazenie ciala obcego pod dolng powieka (co
jest sytuacja rzadsza) jest oczywiScie analogiczna, z tq réznica, ze nalezy patyczek przylozy¢ w
potowie wysokosci powieki dolnej oraz ztapac¢ za dolne rzesy, co moze by¢ utrudnione, poniewaz sq
krotsze.

Druga technika, nieprofesjonalna, to natozenie powieki gérnej na dolna. Nalezy ztapac za rzesy gornej
powieki i naciagna¢ ja na powieke dolng, po czym puscic¢. Technika ta wiaze sie ze zwigekszonym
ryzykiem przesuniecia ciata obcego glebiej albo zanieczyszczenia worka spojowkowego dodatkowymi
cialami obcymi, dlatego nalezy ja stosowac wyjatkowo. Trzeba tez pamieta¢, by nie uzywac tej metody,
jesli zastosowano tusz do rzes.



Jezeli, mimo odwrocenia powieki i przemycia oka, ciato obce nie wypadlo, a pieczenie, khucie i bol
galki ocznej nie zmniejszyly sie, nalezy sie zglosi¢ do lekarza. Te same zalecenia dotycza wbicia sie
ciala obcego w galke oczna, np. opitka z tarczy szlifierskiej, opitka metalu, fragmentu petardy itp.,
gdy ciato obce ma duzq predkos¢.

Jesli chodzi o muche lub innego owada w oku, mozna zatozy¢, Ze nie wbija sie on w gatke oczna,
jednak ze wzgledu na mozliwe powik}ania infekcyjne warto zasiegng¢ porady okulisty — o ile bl nie
ustapi w ciggu kilku godzin po usunieciu owada.

W standardowej sytuacji mozna zatozy¢ opatrunek na oko, czyli sterylng gaze (moze by¢ zmoczona w
soli fizjologicznej) przylozong do zamknietego oka i zabezpieczong kawatkiem bandaza przyklejonego
ostroznie przylepcem do czola, policzkdw, nosa. Jezeli ciatem obcym jest fragment zaprawy
murarskiej, wapno lub jakakolwiek drobinka o aktywnosci chemicznej nie wolno zakleja¢ oka i nie
nalezy przerywac jego ptukania — oczywiscie w miare mozliwos$ci. Oko nalezy ptukac biezaca, letnig
woda lub sola fizjologiczng

Odpowiedz na pytanie 1i 2 ze strony 118 z podrecznika. Odpowiedzi zapisz w zeszycie
przedmiotowym.
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