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آموزش
بسیاری از کسانی که در حوادث دچار آسیب نخاعی می شوند، به این دلیل است که مردم عادی بدون این که قوانین حمل مصدوم 
و اصول آن را بلد باشند، مصدوم را جابه جا می کنند. این کار باعث آسیب زدن بیشتر به مصدوم می شود، بهتر است مردم کاری 
را که بلد نیستند، انجام ندهند و در صورت وقوع حادثه و شک کردن به این که یکی از مصدومان دچار آسیب نخاعی شده، کار 

جابه جایی و نجات فرد مصدوم را به نیروهای امدادی مسلط   واگذار کنند.  

اگر قوانین حمل مصدوم 
را نمی دانید او را جابه جا 

نکنید

شروعصفحهآرایی
مدیرمسئولسردبیرمعاونسردبیردبیرسرویسصفحهآرا:؟؟؟15/30

اتمامصفحهآرایی
16/00

شروعصفحهآرایی:؟؟/؟؟
اتمامصفحهآرایی:؟؟/؟؟

آبگرمکن ، یخچال ، فریزر، 
اجاق گاز و اشیای بلند و 

بسیار سنگین  باید با بست یا 
تسمه های مناسب به کف و 

دیوار منزل محکم شوند.

سُمیرا زمانی|  محال است در مدت زمان یک سال اتفاقات دم دستی مانند سوختگی، بریدگی، مسمومیت، گزیدگی، شکستگی، حمله قلبی یا مغزی و یا بسیاری 
موارد دیگر را تجربه نکنید، بنابراین اینکه تنها یک نفر در خانواده با روش برخورد صحیح در زمان وقوع این اتفاقات آشنا باشد می تواند بسیار تاثیرگذار باشد. این 
اتفاقات اگر در تعطیلات عید و سفرهای نوروزی رخ دهند بیشتر از هر زمان دیگر ممکن است کام اعضای خانواده را تلخ کنند. به همین دلیل سعی کردیم در این 
روزها برایتان نکات کاربردی، ساده و مفید برای مواجهه با هر کدام از این اتفاقات را در گفت وگو با یک کارشناس جمع آوری کنیم. محمد حسین نامی، کارشناس 
آموزش همگانی در جمعیت هلال احمر است، کسی که سال هاســت بارها و بارها با انواع آسیب هایی که ممکن است به وجود بیایند روبه رو شده و توصیه هایش 
می تواند در هر کدام از این موقعیت ها برایتان کاربردی باشد. در شماره امروز برایتان از سوختگی، بریدگی ها و کارهایی که باید در مواجهه با خونریزی ها انجام دهید 

گفته است.

دانستنیهایامدادیبرایخونریزیها
خونریزیهاهمازرایجتریناتفاقاتیهســتندکهممکناســتدر
روزهایعیدباآنهامواجهشــوید،بنابراینبدنیستبدانیدنخستین
کارهاییکهبایددربارهاینمشــکلانجامدهید،چهچیزهاییهستند.
بدنیســتبدانیدخونریزیداخلیوخارجیانواعخونریزیهستند؛
خونریزیخارجیشــاملسهدستهخونریزیســرخرگ،سیاهرگو
مویرگمیشودکهدراینبینکنترلخونریزیسرخرگیاشریانهااز

همهسختتراست.
درموردخونریزیهاچیزیکهبسیارمهماستایناستکهخونریزی
راچگونهمیتوانکنترلکرد؟چراکهاگرکنترلنشود،درخونریزیهای
شدیدقطعاباعثمرگبیمارخواهدشــد.برایاینکارنخستینقدم
فشارمستقیمرویزخماست.بایکپارچهتمیزیاترجیحاگازاستریل
فشارمستقیمیبررویقسمتیکهدچارخونریزیدراندامهاشدهاست،
بیاورید.همزماناندامیکهدچارخونریزیشدهاسترابالاترازسطح
قلبقراردهید.بیشترخونریزیهاباهمیندوکارکنترلمیشوندوبعد

از10دقیقهنگهداشتنخونریزیقطعخواهدشد.

برخیازخونریزیهابعــدازایندوکارقطعنمیشــوند؛کاربعدی
کهتخصصیتراســت،استفادهازشــریانبنداســت.اینکاربرای
خونریزیهایشدیدمانندقطععضوهااســتفادهمیشودوچنداصل
داردکهبایدحتمارعایتشــود.اولازهمهاینکهاینکاربایدتوسط
نیروهایامدادیانجامشودوتنهادرصورتیکهدسترسیبهنیروهای
امدادینبودبایداینکارراانجامدهیــد.بالایمحلزخمرابایکباند
ببندید،حتمابایدتایمیکهمیبندیدرارویپیشانیمصدومبنویسیدتا
اگراتفاقیبرایشــماافتاد،فردبعدیبداندچهزمانیبستهشدهاست.
حتماهر5دقیقهوقتیاحســاسکردیدعضوداردتیرهمیشودباندرا
شلکنیدتامجددخونبهجریانبیفتدواگرخونریزیقطعنشدهبود،
دوبارهببندید.فراموشنکنیدایــنکاربایدآخرینراهحلبرایکنترل

خونریزیباشد.

بحثبعدیپانسماناســت؛بعدازاینکهخونریزیکنترلشد،زخم
ایجادشدهبایدپانسمانشود.نخستینکاردرپانسمانایناستکهیک
رونماییاززخمداشتهباشید؛بهعنوانمثالاگرمصدوملباسداردباید

لباسراپارهکنیدتازخمراکاملببینید.

شستوشویزخمبسیارمهماست،اینکارمعمولاباسرمشستوشو
انجاممیشــود.زخمبایدکاملشستهوبهوســیلهپدالکلییابتادین

استریلشود.نکتهمهمایناســتکهبتادینبههیچعنواننبایدروی
زخمباززدهشود،درستاستکهبتادینمیکروبهاراازبینمیبرداما
سلولهایزندهراهمازبینمیبردونبایدبهطورمستقیمبامحلزخم
برخوردداشتهباشد؛بلکهبهتراســتاطرافزخمراضدعفونیکنید.
برایزدنبتادینهمبایدیکبارازســمتزخمبهسمتخارجکشیده
شودتاعفونتیازاطرافواردزخمنشود.بعدازایناگربهگازاستریلو

بانددسترسینداریدبایکپارچهتمیزبایدزخمراپانسمانکنید.

درکمکهایاولیهبحثشوکبســیارمهماستوعلایمحیاتیباید
هر5دقیقهکنترلشــوند.درموردخونریزیهاهماینکارمهماست.
نخستینکاربرایکنترلعلایمحیاتیکنترلجریاننبضاست.شریانی
کهازرویاســتخوانردمیشــودرانبضمینامند.رایجتریننبضدر
مچدستاست،اگرامتدادانگشتشســترارویمچبیابیدودرکنار
استخواندوانگشــتغیرازانگشتشستقراردهید،کاملامیتوانید
نبضرااحساسکنید.مطمئنتریننبضدرناحیهگردنقراردارد،این
نبضدردوطرفناحیهگردنیوجودداردکهالبتهاجازهاینکههمزمان
نبضدوطــرفناحیهگردنرابگیرید،ندارید.تعدادنبضبســیارمهم
اســتومعمولارنجی60تا80،80تا110و110تا160نبضدردقیقهاز
بزرگسالانتانوزاداناست؛اگرهم30ثانیهبگیریدودر2ضربکنید،
میتوانیدحسابکنید.موردبعدیکنترلتنفساست،قدیممیگفتند
دیدن،شنیدنوحسکردنبرایاینکارکافیاست.اماامروزمیگویند
اگرشکموقفسهسینهمصدومتکانمیخوردبهاینمعناستکهتنفس

داردامابرایاینکارباید6تا10ثانیهوقتگذاشتهشود.

با توصیه های دم دستی امدادی آشنا شوید 

دانستنی های خونریزی و سوختگی 
ساده و بدون   دردسر

 تمام آن چیزی که باید 
در مواجهه با سوختگی بلد باشید

سوختگی از مواردی است که ممکن است در هر خانه ای اتفاق بیفتد؛ این که این اتفاق در سفر آن هم یک 
سفر نوروزی رخ دهد، ممکن است کنترل داستان را سخت تر کند. سطحی، نیمه عمیق و عمیق سه نوع 
معمول سوختگی ها است که برخورد با هر کدام از آنها معمولا متفاوت است. در هر حال دانستن یک سری 
موارد کلی برای برخورد با سوختگی مهم است که تمام افراد می توانند این کارها را انجام داده یا رعایت کنند. 

قبل از هر چیز باید بدانید که وظیفه پوست جلوگیری از ورود میکروب ها و حفظ آب و درجه حرارت بدن 
است و در مورد کسانی که دچار سوختگی می شوند همیشه باید دو موضوع شوک و عفونت را در نظر بگیرید. 

در سوختگی ها نخستین مورد حذف عامل سوختگی است؛ به این معنا که اگر آتش یا چیزی که سوختگی 
را ایجاد کرده روی بدن مصدوم است، خاموش شود و عامل سوختگی باید جدا شود؛ حذف عامل سوختگی 
تنها  یک استثنا دارد که آن هم قیر است، در مورد قیر اجازه حذف عامل سوختگی را ندارید، قیر باید سرد و 

سپس حذف شود اما در بقیه موارد حذف عامل سوختگی نخستین کاری است که باید انجام شود.
دومین کاری که باید انجام شود، بحث خنک کردن محل سوختگی است؛ این کار هم از تورم جلوگیری 
می کند و هم درد مصدوم را کاهش می دهد. بهترین کار این است که محل سوختگی 20 دقیقه زیر جریان 
شیر آب قرار بگیرد؛ البته در سوختگی های عادی عضو سوخته حداقل 10 دقیقه باید زیر جریان شیر آب قرار 

بگیرد.
نکته: در سوختگی  های عمیق به هیچ عنوان اجازه ندارید از آب برای خنک کردن محل استفاده کنید. این 

کار باعث آسیب بیشتر به مصدوم می شود. 
کار بعدی که از عفونت جلوگیری می کند، بحث پوشاندن محلی است که دچار سوختگی شده است که 
همان پانسمان کردن نامیده می شود. این کار نیاز به یک سری امکانات مانند وازلین دارد، نمی توان پارچه 
خشک را روی محل سوختگی گذاشت، بدتر می چسبد و درآوردن آن کار سختی خواهد بود و به مصدوم 

آسیب بیشتری می زند؛ اما اگر امکانات در دسترس باشد می توانید پانسمان را با وازلین انجام دهید.
جلوگیری از شوک بحث بعدی است؛ باید حتما روند علایم حیاتی مصدوم را چک کنید تا دچار شوک 
نشود. این علایم حیاتی در سوختگی های با درجه بیشتر باید هر 5 دقیقه چک شود. این که اندام سوخته را 

بالاتر از سطح قلب قرار دهید، هم از آسیب بیشتر جلوگیری می کند.

 دانستنیهایسوختگی:
اجازه ترکاندن تاول را ندارید، تاول به نوعی یک پانســمان برای محل سوخته است و از بحث عفونت در 
کسانی که دچار سوختگی شده اند، جلوگیری می کند. اگر نیاز به انجام این کار باشد در مراکز درمانی انجام 

می شود اما شما به عنوان افراد عادی اجازه این کار را ندارید.
در سوختگی های خفیف اگر پمادهای سوختگی در دسترس تان قرار دارد، می توانید از آنها استفاده کنید. 

برای درمان های سر خود هیچ تأیید علمی وجود ندارد؛ از خمیردندان یا سیب زمینی یا موارد دیگر نباید در 
درمان سوختگی ها استفاده کرد. شاید برخی از این درمان ها در مورد فرد خاصی تأثیر داشته باشند اما ممکن 

است در فرد دیگری حساسیت ایجاد کنند و مشکل جدی تر شود. 

لطفا برای خونریزی بینی اشتباه کمک نکنید

خونریزی بینی خیلی شایع است و مردم کارهای رایج اما غلط زیادی در مورد آن انجام 
می دهند. بهترین کار برای کنترل خونریزی بینی این است که مصدوم بنشیند، سرش 

را جلو بیاورد و تیغه قسمت نرم بینی را محکم 
بگیرید و فشار دهید. 10 دقیقه این کار را انجام 
دهید؛ معمولا خونریزی کنترل می شود. اگر 
یخ را هم در یک پارچه بگذارید و روی اطراف 
بینی بگذارید، می تواند کمک کننده باشد. اگر 
با این کار خونریزی کنترل نشد حتما مصدوم 

را به مراکز درمانی منتقل کنید.
نکته: در پانسمان یک اصل همیشه یادتان 
باشد، هر جایی که با خونریزی خارجی سر و 
کار دارید حتما باید از دستکش استفاده کنید 
تا به هر دلیلی بیماری هــای مختلف از فرد 

مصدوم به شما منتقل نشود.
نکته: اگر جسمی وارد بدن فرد شد، اجازه 
بیرون آوردن آن را ندارید، پس فراموش نکنید 
که به هیچ عنوان اجازه بیرون کشیدن جسمی 

مانند چاقو از بدن فرد آســیب دیده را ندارید؛ تنها این جسم باید با پارچه یا باند تمیز 
فیکس شود و تکان نخورد که کمک بزرگ اما ساده ای است که حتی می تواند جان فرد 

را نجات دهد. 
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