Na temelju ¢lanka 56. Zakona o zastiti na radu (,,Narodne novine®, broj 71/14,
118/14, 154/14, 94/18 1 96/18) i ¢lanka 64. tocke 6. Statuta Djecjeg vrti¢a ,,Medenjak*
Koprivnica, KLASA: 601-01/25-01/1, URBROJ: 2137-1-7-25-5 od 21.7.2025.,
Upravno vije¢e Djecjeg vrtica ,,Medenjak™ Koprivnica na 28. sjednici odrzanoj dana
24.3.2026. donosi

PRAVILNIK
O PRUZANJU PRVE POMOCI RADNICIMA NA RADU

1. OPCI DIO
Clanak 1.

Ovim Pravilnikom propisuju se postupci s povrijedenim i oboljelim osobama
na radu do njihove predaje na lijeCenje prvoj pomoci ili zdravstvenoj ustanovi,
organizacija prve pomo¢i te vrsta i koli¢ina sanitetskog materijala koji se moraju
osigurati za pruzanje prve pomoci.

Clanak 2.

Pod povredama i bolestima osoba na radu smatraju se povrede, bolesti i druga
bolesna stanja radnika nastala na radu ili u vezi s radom.

Clanak 3.

Postupke pruzanja prve pomo¢i u Vrticu provode osposobljeni radnici koju
zavr$ili zanimanja iz podrucja medicinske znanosti ili radnici osposobljeni za pruZanje
prve pomoci.

Ravnatelj odlukom imenuje radnike za pruZanje prve pomoci.

U sluc€aju ozljede na radu ili iznenadne bolesti radnika u Vrticu, radnik koji se
zatekne na mjestu dogadaja duZan je odmah o tome obavijestiti zdravstvenog voditelja
ili zaposlenika zaduzenog za pruzanje prve pomoci. Osposobljena osoba pruza prvu
pomo¢ radniku na mjestu dogadaja do dolaska hitne pomo¢i ili do zbrinjavanja u
zdravstvenoj ustanovi.

Clanak 4.

Zdravstveni voditelj duzan je o dogadaju, naravi ozljede 1 poduzetim mjerama
odmah obavijestiti ravnatelja.

Clanak 5.

Ravnatelj je duzan pokrenuti postupak utvrdivanja uzroka nastanka ozljede 1
poduzeti mjere za spre¢avanje ponavljanja ozljede.



Ravnatelj 1/li njegov ovlastenik duzan je odmah obavijestiti inspekciju rada o
tezim ozljedama radnika ili u slu¢aju smrtnog ishoda.

II. ORMARIC PRVE POMOCI NA RADU

Clanak 6.

U prostoru poslodavca i na mjestima rada na kojima istovremeno obavlja
poslove i radne zadatke do 20 radnika, za pruzanje prve pomo¢i mora se osigurati
osnovni sanitetski materijal, 1 to:

R.br. Naziv materijala kom.
1. | Prvi zavoj br.1:8cmx5m 2
2. | Prvi zavoj br.3:12cmx5m 2
3. | Kaliko zavoj] 8 (ili10)cmx 5 m 3
4. | Kaliko zavoj Scmx5m 4
5. | Aluplast ili Alufolija (za opekline) *** manji - sterilni 2
6. | Aluplast ili Alufolija (za opekline)*** veéi 50 x 80 - sterilni 1
7. | Komprese sterilne gaze 5x8 cm (pojedinacno pakirane) paket (10 kom) 1
8. | Komprese sterilne gaze 10 x 10 cm (pojedinacno pakirane) 4
9. | Komprese sterilne gaze 0,5 m (pojedinacno pakirane) 2

10. | Komprese sterilne gaze 1 m (pojedinacno pakirane) 1
11. | Flaster - vipca 2,5 cm X S m 1
12. | Flaster- strip (sa gazom) — komplet — 10 kom - pakiranje 1
13. | Trokutni rubac 4
14. | Igle sigurnice 10
15. | Skare sa zaobljenim vrhom 1
16. | Rukavice (gumene, kirurSke, sterilne, za jednokratnu uporabu) - par 2
17. | Polietilenska vre¢ica (najmanje 30 cm x 60 cm) 2
18. | Metalizirana folija (najmanje 100 cm x 200 cm) 1
19. | Zastitna folija za umjetno disanje (sa filterom ili nepovratnim ventilom) 1
— paket (10 kom)
20. | Maska za umjetno disanje sa nepovratnim ventilom (sukladna ISO- 1
standardu)
21. | Vata sanitetska - paket od 50 gr. 2
22. | MreZica Surgifix br. 4 - pakiranje od 2 m. |
23. | MreZica Surgifix br. 7 - pakiranje od 2 m. 1
24. | Hibisept (5%) 200 ml ili odgovarajucée dezinfekciono sredstvo 1
25. | Fizioloska otopina (0,9%) 500 ml 1
26. | Prirucnik prve pomo¢i na radnom mjestu (preporu¢en od HZMR) 1
27. | Specifikacija sadrzaja ormari¢a (kutije) prve pomoci 1
Uz ormari¢ prve pomoci trebaju biti:
28. | Kramerove udlage duljine 100 cm — obloZene, 2
ili odgovarajuce pneumatske udlage za natkoljenicu i nadlakticu
29. | Kramerove udlage duljine 50 cm — obloZene, 2

ili odgovarajuce pneumatske udlage za potkoljenicu i podlakticu




*** dimenzije ovise o proizvodacu

Ako na mjestu rada istovremeno obavlja poslove i radne zadatke vise od 20
radnika, a do 50 radnika, mora se osigurati joS jedan komplet dodatnog osnovnog
sanitetskog materijala.

Clanak 7.

U prostoru poslodavca i na mjestima rada na kojima istovremeno obavlja
poslove i radne zadatke do 5 radnika, za pruzanje prve pomoc¢i mora se osigurati
osnovni sanitetski materijal i to najmanje:

R.br. Naziv materijala kom.
1. | Prvi zavoj br.1:8cmx5m
2. | Prvi zavoj br.3:12cmx5m
3. | Kaliko zavoj 8 (ili 10))cm x5 m
4. | Kaliko zavoj Scmx 5 m
5. | Komprese sterilne gaze 5x8 cm (pojedinacno pakirane) paket (10 kom)
6. | Komprese sterilne gaze 10 x 10 cm (pojedinacno pakirane)
7. | Komprese sterilne gaze 0,5 m (pojedinacno pakirane)
8. | Flaster - vipca 2,5 cm x 5 m
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9. | Flaster- strip (sa gazom) — komplet — 10 kom - pakiranje
10. | Trokutni rubac
11. | Igle sigurnice
12. | Skare sa zaobljenim vrhom
13. | Rukavice (gumene, kirurske, sterilne, za jednokratnu uporabu) - par
14. | Polietilenska vre¢ica (najmanje 30 cm x 60 cm)
15. | Zastitna folija za umjetno disanje (sa filterom ili nepovratnim ventilom)
16. | Vata sanitetska - paket od 50 gr.
17. | Hibisept (5%) 100 ml ili odgovarajuce dezinfekciono sredstvo
18. | Priru¢nik prve pomo¢i na radnom mjestu (preporu¢en od HZMR)
19. | Specifikacija sadrzaja ormari¢a (kutije) prve pomo¢i

Clanak 8.
Osnovni sanitetski materijal 1 drugi sadrzaj ormari¢a za prvu pomo¢ mora biti
sterilan, a materijali koji je potroSen za pruZanje prve pomoc¢i nadomjesten novim

materijalom.

Zdravstveni voditelj nabavlja, kontrolira sadrzaj 1 opremljenost prve pomoci.

Clanak 9.

Uz ovaj Pravilnik prilaze se Prilog 1 — Op¢e odredbe o postupcima prve pomoci
na radu, koji ¢ini njegov sastavni dio.




Clanak 10.
Ovaj Pravilnik objavit ¢e se na oglasnoj plo¢i Vrtic¢a, a stupa na snagu osmog
dana od dana njegove objave.
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PRILOG 1. - OPCE ODREDBE O POSTUPCIMA PRVE POMOCI NA
RADU

Prije pruzanja pruzanju prve pomoc¢i, treba provjeriti da li je mjesto sigurno i
osigurajmo ga. Osoba koja pruza prvu pomo¢ treba se zastititi od trovanja (bilo
udisanjem 1ili preko koze i sluznica), kao 1 neposrednog kontakta sa krvlju i
izlu¢evinama unesre¢enog (rukavice, zastitna folija).

Prva pomo¢ se uvijek pruza prema redu hitnosti bolesti ili stanja unesre¢enog.
Najhitnija stanja u kojima je potrebno neodgodivo pruzanje prve pomoci su stanja u
kojima je neposredno ugrozen zivot, a to su: krvarenje, besvjesno stanje i stanje
prividne smrti. Nakon zbrinjavanja tih stanja, pruza se prva pomo¢ i ostalim
unesrecenima, opet po redoslijedu hitnosti.

Nakon pruzene prve pomo¢i na radnom mjestu od strane radnika koji su za to
osposobljeni, unesre¢enom se mora, ukoliko je to potrebno, osigurati lije¢nicka pomo¢.
Lije¢nicka pomo¢ pruza se nakon dolaska zdravstvenog radnika (sluzba hitne
medicinske pomo¢i ili ukoliko postoji ambulanta u krugu proizvodnje, odnosno
poslodavca, zdravstveni radnik iz takve ambulante).

Kada poslodavac ima osigurano sanitetsko vozilo za takve slucajeve, u slucaju potrebe
prijevoza unesre¢enog u zdravstvenu ustanovu, takav prijevoz ¢e se osigurati
unesrec¢enom radniku, u pratnji osobe osposobljene za pruzanje prve pomoci na radu.

POSTUPCI PRVE POMOCI NA RADU
KRVARENJE
VANJSKO KRVARENJE

Krvarenje se zaustavlja na sljede¢e nacine:

1. pritiskom prsta na krvnu Zilu: privremeno, ¢im se uoci krvarenje, na mjestima
koja su za to odredena (prema mjestu rane, na rukama, nogama, ili vratu, na
krvnu Zilu koja dovodi krv u ranu ), dok se ne primjeni trajniji nacin
zaustavljanja krvarenja

2. kompresivnim zavojem (zavoj sa dodatnim pritiskom), u podru¢ju same rane,
na rukama, nogama i glavi

3. podvezivanjem iskljucivo ako je dio ruke ili noge odrezan, odmah uz sam rub
rane, trokutnom maramom, nakon toga se zbrine rana, izvr$i imobilizacija, a
odrezani dio stavlja u sterilnu gazu, polivinilsku vreéicu i odrzavajuéi ga na
hladnom, posalje sa unesre¢enim u bolnicu.

4. pritiskom prsta ili Sake u samu ranu iznimno, ako se ne moZe zaustaviti na
drugi nacin. Tipi¢na mjesta su kod rane na donjem dijelu vrata i na debelom
mesu (prije toga zastititi svoju ruku polivinilskom rukavicom ili vre¢icom!)

Nakon S$to je krvarenje zaustavljeno, kod svih veéih gubitaka krvi unesre¢enog
postaviti u polozaj autotransfuzije (glava nize, ostali dijelovi tijela poviseno).



UNUTARNJE KRVARENJE

Unutarnje krvarenje je krvarenje u prsni kos$ ili trbuh. Unesrecenog je potrebno §to
prije prevesti u bolnicu, na kirurgiju, u ravno leze¢em polozaju.

BESVJESNO STANJE

Bez obzira Sto je dovelo do besvjesnog stanja, ako nema ozljedu kraljesnice, prva
pomo¢ je postavljanje unesre¢enog u boc¢ni polozaj uz provjeru prohodnosti diSnih
putova kako ne bi doSlo do gusenja. Ukoliko sumnjamo na ozljedu kraljesnice, do
dolaska stru¢nih zdravstvenih radnika, guSenje sprjeCavamo drzanjem glave zabacene
unazad i podizanjem donje celjusti.

STANJE PRIVIDNE SMRTI

Prva pomo¢ kod prestanka disanja je davanje umjetnog disanja, i to upuhivanjem zraka
kroz nos ili usta unesre¢enog ("usta na nos" ili "usta na usta"). Prije pocetka umjetnog
disanja treba provjeriti prohodnost diSnih putova (vadi se umjetno zubalo, ako je
pomicno), a glava zabaci nazad. Ako poc¢ne disati, postavljamo ga u bo¢ni polozaj.
Prva pomo¢ kod prestanka rada srca je vanjska masaza srca. Unesreéeni lezi na ledima,
na podu, na tvrdoj ravnoj podlozi, a osoba koja daje masazu srca pored njega kleci.
Ako unesreceni ne dise i srce mu ne radi, dajemo cjelovito ozivljavanje: i masazu srca i
umjetno disanje, Sto moramo zapoceti ¢im prije, a najkasnije u roku od tri minute.
Unutar prvih nekoliko minuta nakon zastoja rada srca, unesreceni moze jedva disati ili
rijetko 1 glasno hvatati zrak. To se ne smije zamijeniti s normalnim disanjem. Ako
postoji 1 mala sumnja da li je disanje normalno, ponasamo se kao da disanje nije
normalno.
Ako oZivljavamo sami, radnje izvodimo naizmjeni¢no: 30 pritisaka masaZe srca, dva
upuhivanja (30:2).
Ako je prisutno viSe spasavatelja, trebali bi se mijenjati svake 1-2 minute kako bi
sprijecili umaranje. Stanka u pri zamjeni spaSavatelja mora biti minimalna.
Ozivljavanje se izvodi sve dok:

1. unesreceni ne prodiSe 1 srce mu ne proradi; tada ga okre¢emo u bo¢ni polozaj

2. dok ga ne predamo u stru¢ne ruke zdravstvenih radnika

3. dok se ne pojave sigurni znakovi smrti

4. dok spasavatelj ne bude iscrpljen.

RANE

Op¢i postupak sa ranom je slijedeéi: ranu ne ispirati, ne dirati, ne vaditi strana tijela iz
rane, ne posipati nikakvim praScima niti mazati mastima; na ranu se stavlja samo
sterilna gaza 1 previje. Kod rane koja krvari treba zaustaviti krvarenje, a kod svake
vece rane na udovima, imobilizirati ozlijedeni dio.

Kod otvorene ozljede prsnog koSa na ranu stavljamo sterilnu gazu, a preko nje
nepropusnu foliju (polivinil, gumenu, aluminijsku...) koju okolo dobro oblijepimo
flasterom (ili drugom ljepljivom trakom) i ¢vrsto previjemo. Unesrecenog stavljamo u



polusjedeci polozaj ukoliko nema znakova unutarnjeg krvarenja (tada ravno lezeci) i
Sto prije transportiramo u bolnicu.

Kod otvorene ozljede trbuha, ako je crijevni sadrzaj vani, ne vraéamo ga, nego blago
prekrijemo sterilnom gazom i previjemo. Unesre¢enog stavljamo u polusjedeci polozaj
sa skvréenim nogama, ako nema znakova unutarnjeg krvarenja (tada ravno lezeci).
Kod svake sumnje na ozljedu trbuha, unesre¢enom ne davati niSta na usta:niti jesti, niti
piti.

OSTALE OZLJEDE I PRIJELOMI

Svaku veéu ozljedu imobiliziramo. Pravila imobilizacije su:

imobilizacijom moramo obuhvatiti najmanje dva susjedna zgloba
imobiliziramo u prirodnom — srednjem polozaju (u kome su misic¢i opusteni)
ako je sredstvo za imobilizaciju tvrdo, moramo ga obloziti tkaninom
imobiliziramo preko odjece

. vrhove prstiju ostavljamo nezamotane — vidljive (cirkulacija!)

Pri imobilizaciji se koristimo trokutnim maramama, Kramerovim udlagama,
pneumatskim udlagama (ako ih imamo), das¢icama, daskama, dekama 1 ostalim
priru¢nim materijalom i sredstvima, a izvodimo je prema pravilima imobilizacije.

N

Kod ozljede kraljesnice, ukoliko se o¢ekuje dolazak sluzbe hitne medicinske pomoéi u
dogledno vrijeme, unesreenoga ne pomicemo i ne imobiliziramo — to ostavljamo
struénim zdravstvenim radnicima. Iznimno, ako je Zivot unesreéenog u opasnosti:
pozar, eksplozija, otrovi, opasnost od propadanja, uruSavanja, ili potreba oZivljavanja
unesrecenoga, razlozi su da ga evakuiramo na sigurno 1 prije dolaska hitne pomoci.

OPEKLINE I KEMIJSKE OPEKLINE

Opekline nastaju djelovanjem vatre, vruce krutine, tekucine ili pare, kao 1 djelovanjem
kemikalija (kiselina 1 luZina) na koZu 1 sluznice.
Op¢i postupak kod opeklina je slijedeci :
- opeceni dio odmah stavljamo pod hladnu vodu i dovoljno dugo hladimo / ispiremo
- istovremeno odmah skidamo sve predmete sa opecenog dijela (prsten, sat,
odjeca...)
- poslije dovoljnog hladenja/ ispiranja stavljamo sterilnu gazu (prste svaki za sebe!)
ili aluplast - foliju, 1 zavoj, te imobiliziramo, ako se radi o opeklini ruke ili noge
- unesre¢enom sa ve¢im opeklinama dajemo piti tekucine (bezalkoholne)

Kod opekline toplinom zalijepljenu odje¢u ne skidamo i ukoliko nemamo vode za
ispiranje, stavljamo sterilnu gazu i zavoj.

Kod opekline kemikalijom zalijepljenu odje¢u moramo skinuti , a opeklinu u slucaju
da je nismo dobro isprali, ostavljamo otvorenu, ne pokrivamo.

Kod opeklina uzrokovanih fluoridnom kiselinom, na opefenu koZu se odmah mora
nanijeti kalcij glukonat — hidrogel, pa ga prema tome treba osigurati na svim mjestima
gdje se moze doci u dodir s fluoridnom kiselinom.

Kod opeklina o¢iju kemikalijama, odmah, bez odlaganja zapoceti sa ispiranjem ociju
mlakom vodom uz drZanje kapaka razmaknutim, najmanje kroz deset minuta. Ukoliko
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nema tekuce vode, unesreceni treba uroniti lice u posudu s mlakom ¢istom vodom i
treptati. Sto prije ga uputiti lijecniku.

SOK

Veliki gubitak krvi ili tekuc¢ine kod opeklina, kao 1 velika bol kod tezih ozljeda mogu
dovesti do Soka. Prva pomo¢ se pruza prema uzroku:
ako je uzrok veliki gubitak krvi:
kod vanjskog krvarenja - odmah zaustaviti krvarenje i polozaj autotransfuzije
kod unutarnjeg krvarenja - ravno lezec¢i, $to prije u bolnicu
ako je uzrok veliki gubitak tekuc¢ine kod opeklina — nadoknaditi je, davati mu piti
ako je uzrok Soka velika bol — imobilizirati ga.

UTJECAJ TOPLINSKIH UVJETA OKOLINE
POTHLADENOST I OZEBLINE

Kod pothladenosti, bez smrznutih okrajina: smjestavanje u toplu prostoriju, aktivno
grijanje (topla kupka), topli bezalkoholni napitci.

Kod ozeblina, smrznuti dijelovi se ne smiju trljati; skida se vlazna hladna odjecéa 1
obuca, stavlja se sterilna gaza i blagi zavoj, imobilizira, te se pokrije mekanom
tkaninom. Unesrecenog utopliti, ali ne aktivno grijati. Dati mu topla bezalkoholna pica.

TOPLINSKI UDAR -TOPLINSKA ISCRPLJENOST I TOPLINSKI GRCEVI

Kod toplinskog udara prva pomoc¢ je rashladivanje 1 davanje tekucine.

Prva pomo¢ kod toplinske iscrpljenosti je stavljanje unesre¢enog u hlad ili hladnu
prostoriju, pokrivanje dekom i1 davanje tekucine.

Kod toplinskih gréeva unesre¢enom treba davati puno tekucine i soli (slana juha).

RADIOAKTIVNI MATERIJAL
Pri kontaktu s radioaktivnim materijalom, kontaminiranu odje¢u smjesta skinuti, a
kozu 1 sluznice temeljito i dugotrajno isprati velikom koli¢inom vode (postupak kao

kod opeklina). Osobitu pozornost posvetiti zastiti osobe koja pruza prvu pomo¢, a
kontaminiranu odjecu i materijal spremiti u plasticne vrece, kako je i propisano.

TROVANJA

PLINOVI
NADRAZLJIVCI GORNJIH DISNIH PUTOVA

Nadrazljivei gornjih diSnih putova su: amonijak; fluor, klor i1 drugi halogeni;
klorovodik 1 drugi halogenovodici; sumporni dioksid; formaldehid; akrolein i dr.



- prva pomo¢: otrovanog odmah odvesti ili iznijeti na svjezi zrak. Osobita pozornost
na zaStitu spasioca! Odjecu natopljenu kemikalijom odmah skinuti, a kozu i sluznice
odmah dobro isprati vodom. Neka miruje do dolaska u ruke zdravstvenih radnika.
Ukoliko je otrovani u besvjesnom stanju, poloziti ga u bocni polozaj, a ako je u
prividnoj smrti — ozivljavamo ga. Ako se pojave opekline ili ozebline pri oslobadanju
komprimiranih plinova, treba ih zbrinuti po pravilima za kemijske opekline.
Nadrazljivei donjih diSnih putova su: dusikovi oksidi ("nitrozni plinovi"); fozgen; ozon
- prva pomo¢: otrovanog odmah odvesti ili iznijeti na svjezi zrak. Osobita pozornost
na zaStitu spasioca! Odjecu natopljenu kemikalijom odmah skinuti, a kozu 1 sluznice
odmah dobro isprati vodom. Treba mirovati do dolaska u ruke zdravstvenih radnika.
(obvezatan lije¢ni¢ki pregled i kod same sumnje na izloZenost!). Sto je moguée prije,
dati mu kisik. Ukoliko je otrovani u besvjesnom stanju, postaviti ga u bo¢ni polozaj, a
ako je u prividnoj smrti, treba ga ozivljavati.

ZAGUSLJIVCI JEDNOSTAVNI

Zagusljivel jednostavni su : ugljikov dioksid; duSik; plemeniti plinovi; metan; etan;
propan; acetilen; etilen, propilen.

- prva pomo¢ je otklanjanje daljnjeg izvora trovanja: provjetravanje ili iznoSenje
otrovanog na svjez zrak uz osobitu pozornost na zastitu spasioca! Ako je jo$ pri
svijesti, zabraniti mu kretnje — neka miruje. Ako je u besvjesnom stanju, okre¢emo ga
u boéni polozaj, a ako je u stanju prividne smrti — oZivljavamo ga. Sto je moguée prije,
treba mu dati kisik. Obvezatno ga treba uputiti na lije¢nicki pregled zbog mogucih
kasnijih posljedica.

KEMIJSKI ZAGUSLJIVCI
UGLJIKOV MONOKSID

- Prva pomo¢ je otklanjanje daljnjeg izvora trovanja: provjetravanje ili iznoSenje
otrovanog na svjez zrak uz osobitu pozornost na zastitu spasioca! Ako je jo$ pri
svijesti, zabraniti mu kretnje — neka miruje. Ako je u besvjesnom stanju, okre¢emo ga
u boc¢ni poloZaj, a ako je u stanju prividne smrti — ozivljavamo ga. Spasioci moraju
osobito paziti da pri pruZanju prve pomoc¢i sami ne bi udisali ugljikov monoksid i
doveli u opasnost svoj Zivot! Otrovanog uputiti u zdravstvenu ustanovu!

CIJANOVODIK I SUMPOROVODIK

Do trovanja cijanovodikom, osim udisanjem, moZe do¢i 1 gutanjem cijanovodicne
kiseline ili cijanida, ali i putem koze.

- prva pomo¢ je otklanjanje daljnjeg izvora trovanja : provjetravanje ili iznoSenje
otrovanog na svjez zrak uz osobitu pozornost na zastitu spasioca! Ako je jo§ pri
svijesti, zabraniti mu kretnje — neka miruje. Ako je u besvjesnom stanju, okre¢emo ga
u boc¢ni polozaj, a ako je u stanju prividne smrti — ozivljavamo ga. Oprez kod
cijanovodika! Izdahnuti zrak otrovanoga ne udisati!

U slucaju trovanja cijanovodikom putem koze, natopljnu odjecu treba skinuti, a kozu
dobro isprati pod mlazom vode (kao kod drugih kemijskih opeklina).

Protuotrov za slu€aj trovanja cijanovodikom je Amil-nitrit + Na-nitrit + Na-tiosulfat i
on obvezatno mora biti pri ruci uz ostali pribor za prvu pomo¢ u svim dijelovima

9



radnog procesa gdje bi moglo do¢i do kontakta i trovanja cijanovodikom, ali njegovu
primjenu prepustite stru¢nom zdravstvenom radniku.
Svakog otrovanog treba obvezatno uputiti u zdravstvenu ustanovu!

PLINOVI SA SUSTAVNIM DJELOVANJEM
FOSFIN, ARSIN,STIBIN

Prva pomo¢ je otklanjanje daljnjeg izvora trovanja: provjetravanje ili iznoSenje
otrovanog na svjez zrak uz osobitu pozornost na zastitu spasioca! Natopljenu odjecu
treba skinuti, a kozu dobro isprati pod mlazom vode (kao kod drugih kemijskih
opeklina). Ako je jo§ pri svijesti, zabraniti mu kretnje — neka miruje. Ako je u
besvjesnom stanju, okre¢emo ga u boc¢ni polozaj, a ako je u stanju prividne smrti —
ozivljavamo ga. Oprez ! Ne udisati izdahnuti zrak otrovanoga ! Sto je prije moguce,
dati mu kisik. Obvezatno ga uputiti na lije¢nicki pregled zbog mogucih kasnijih
posljedica !

ORGANSKA OTAPALA

Organska otapala su: aromatski ugljikovodici (benzen, toluen, ksilen); derivati nafte
(benzin, gorivo ulje, spirit); alkoholi (etilni, propilni, izopropilni, butilni); ketoni
(aceton, metiletil keton); acetatni esteri i1 klorirani ugljikovodici (trikloretilen,
trikloretan, tetrakloretilen). Do trovanja dolazi udisanjem, putem koze ili gutanjem.

- prva pomo¢ je otklanjanje daljnjeg izvora trovanja: provjetravanje ili iznoSenje
otrovanog na svjez zrak uz osobitu pozornost na zastitu spasioca! Natopljenu odjecu
treba skinuti, a kozu dobro isprati pod mlazom vode (kao kod drugih kemijskih
opeklina). Ako je joS pri svijesti, zabraniti mu kretnje — neka miruje. Ako je u
besvjesnom stanju, okre¢emo ga u bocni polozaj, a ako je u stanju prividne smrti —
ozivljavamo ga. Kod otrovanja gutanjem bolje je ne izazivati povrac¢anje, ako sam ne
povraca; treba mu dati popiti malo mlake vode (1 dcl), a usta isprati. Obvezatno ga
uputiti na lije¢nicki pregled zbog mogucih kasnijih posljedica !

Kod trovanja etilen-glikolom (antifrizom) gutanjem, prva pomo¢ je ODMAH, Sto prije
dati etilnog alkohola (Zestoko alkoholno pice: konjak, vinjak ili sl.), u koli¢ini 1 — 1,5
dcl, 1 §to prije ga odvesti u bolnicu.

PESTICIDI

Prva pomo¢ je otklanjanje daljnjeg izvora trovanja: provjetravanje ili iznoSenje
otrovanog na svjez zrak uz osobitu pozornost na zasStitu spasioca! Natopljenu odjecu
treba skinuti, a kozu dobro isprati pod mlazom vode (kao kod drugih kemijskih
opeklina). Ako je u besvjesnom stanju, okre¢emo ga u boc¢ni polozaj, a ako je u stanju
prividne smrti — ozZivljavamo ga. Oprez ! Ne udisati izdahnuti zrak otrovanoga!
Obvezatno ga uputiti na lijecnicki pregled zbog mogucih kasnijih posljedica!
Protuotrov kod otrovanja organofosfornim pesticidima je atropin i mora biti spremljen
uz pribor za prvu pomo¢ u svim radnim procesima gdje postoji mogucénost trovanja
(proizvodnja, skladista, poljoprivredna dobra), ali njegovu primjenu prepustite
struénom zdravstvenom radniku.
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UDAR ELEKTRICNE STRUJE I GROMA

Posebna pozornost na to da unesreceni nije jos uvijek u strujnom krugu! Prvo iskljuciti
sklopku ili, ako to nije moguce, suhim predmetom koji ne vodi elektri¢nu struju,
prekinuti doticaj nastradalog sa vodi¢em (to ne vrijedi za visoki napon dalekovoda!).

- prva pomo¢ se pruza prema stanju unesreéenog: ako je u besvjesnom stanju,
okre¢emo ga u bo¢ni polozaj, ako je u prividnoj smrti — ozivljavamo ga. Ukoliko ima
opeklinu na mjestu dodira vodica, kod udara elektri¢ne struje, zbrinemo ju.

UTAPLJANJE

Ne gubiti vrijeme na izbacivanje vode iz pluca (to i1 tako ne moZete postici); voda se
moze izbaciti samo iz gornjih putova, S§to postizemo u polozaju da je glava nize od
struka (prebacivanje preko koljena, ili neceg povisenog) ukoliko je utopljenik na
suhom, i ne gubedi vrijeme na to. Ako ga izvla¢imo iz vode, a ne diSe, umjetno disanje
pocinjemo jo§ dok je u vodi, a ako ne radi srce, masazu srca radimo tek kada ga
izvucemo na tvrdu podlogu (obalu, ponton, brod...). U sluc¢aju da je samo u besvjesnom
stanju, okre¢emo ga u bo¢ni polozaj. Skinite mokru odjecu s njega 1 pokrijte ga.

BOLEST DEKOMPRESIJE

Prva pomo¢ je $to hitniji transport u komoru za rekompresiju u lezeCem polozaju, uz
udisanje kisika i nadoknadu tekucine.

KRATKOTRAJNA NESVJESTICA
Kratkotrajna nesvjestica (najceS¢e nastaje zbog vrucine, u zagusljivom, zbog naglih
uzbudenja, slabosti, iscrpljenosti, gladi, bolesti...) Kad takav "onesvijesSteni" lezi
vodoravno, obi¢no za nekoliko trenutaka dolazi k svijesti. Treba ga ostaviti da lezi,
podi¢i mu noge, a glavu poloziti nize (polozaj "autotransfuzije"). Ukoliko ne dode k
svijesti, postavlja se u bo¢ni poloZaj (onda nije kratkotrajna nesvjestica).

GUSENJE STRANIM TIJELOM / ZALOGAJOM HRANE

Prva pomo¢ je Heimlich-ov hvat: nagli pritisak u trbuh, ispod podrucja Zli¢ice ( ispod
mjesta gdje se spajaju rebrani lukovi, a iznad pupka), u sredini.

UBOD OTROVNIH KUKACA

Ukoliko je unutra ostao zalac, treba ga Sto prije izvaditi; mjesto uboda hladiti (led,
hladni oblozi). Ako je reakcija jaca, obavezno uputiti lijecniku.

UGRIZ OTROVNE ZMIJE I PAUKA (CRNA UDOVICA)
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Stezanje odmah iznad mjesta ugriza (izmedu srca i rane) tako da se ne zaustavi dotok
krvi u to podrucje, ali uspori Sirenje otrova, imobilizacija, apsolutno mirovanje
ugrizenog 1 §to hitniji prijevoz u zdravstvenu ustanovu gdje treba primiti serum protiv
zmijskog otrova odnosno crne udovice.

TROVANJE HRANOM

Ako je moguce, izazvati povracanje; neka miruje, davati mu puno tekucine (mlaki Caj)

TRANSPORT UNESRECENIH

Ukoliko poslodavac ima osigurano sanitetska vozilo za takve slucajeve, u slucaju
potrebe prijevoza unesrecenog u zdravstvenu ustanovu, takav prijevoz ¢e se osigurati
unesre¢enom radniku, u pratnji osobe osposobljene za pruzanje prve pomoci na radu 1

to:
1.

2.

10.

11.

za ozljede glave, ako je pri svijesti 1 nema krvarenja i znakova iskrvarenja u
sjedeé¢em ili leze¢em polozaju

za ozljede prsnog koSa bez znakova unutarnjeg krvarenja u polusjedecem
polozaju

za ozljede trbuha bez znakova unutarnjeg krvarenja u polusjede¢em polozaju sa
blago savijenim nogama u koljenima

za besvjesnog, bez ozljede kraljeSnice, u bo¢nom polozaju

za iskrvarenog, sa zaustavljenim vanjskim krvarenjem u polozaju glavom nize,
a ostalim dijelovima tijela vislje ("polozaj autotransfuzije")

za unutarnje krvarenje, u prsnom kosu ili trbuhu, ravno leze¢i (bez uzglavlja)

za ozljedu / prijelom zdjelice imobiliziran na tvrdoj, ravnoj podlozi sa
skvréenim 1 razmaknutim nogama i dekom ispod i1 izmedu koljena

za ozljede / prijelome kostiju ruku nakon postavljene odgovarajuce
imobilizacije u sjedecem ili lezeCem poloZzaju

za ozljede / prijelome kostiju nogu nakon postavljene odgovarajuce
imobilizacije u leze¢em polozaju

za ozljedu kraljeSnice, ukoliko se transport ne moze prepustiti stru¢nim
zdravstvenim radnicima, ako je ozlijedeni pri svijesti, imobiliziran ravno leZeci
na tvrdoj ravnoj podlozi (dasci), s time da je za slucaj ozljede vratnog dijela
kraljeSnice dodatno imobiliziran 1 vratni dio, ovratnikom.

za ozljedu kraljeSnice, ukoliko se transport ne moze prepustiti stru¢nim
zdravstvenim radnicima, ako je ozl,jjedeni bez svijesti, guSenje sprjeCavamo
drzanjem glave zabaCene unazad i podizanjem celjusti, a ako nemamo ni te
mogucnosti (sami smo 1 moramo ga neodlozivo transportirati), imobiliziran
ravno leze¢i na tvrdoj ravnoj podlozi (dasci) potrbuske, sa rukama pod ¢elom
kako bi mogao nesmetano disati.
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