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Denumire lucrare :

infrastructurii de iluminat public”, finantat prin Administratia Fondului pentru

. Jluminat public — Programul privind cresterea eficientei energetice a P.T.E.

nr. 40/ 2022

Mediu in Municipiul Tdrgoviste, judeful Ddmbovifa

PLANUL DE SECURITATE SI SANATATE
conform HOTARARE nr. 300 din 2 martie 2006

1. INFORMATI DE ORDIN ADMINISTRATIV:

1.

Adresa exacta a santierului: Municipiul Targoviste, judetul Dambovita;

2. Beneficiarul lucrarii: Municipiul Targoviste, judetul Dambovita;

3. Denumirea lucrérii: ,,Jluminat public — Programul privind cresterea eficientei energetice

a infrastructurii de iluminat public”, finantat prin Administratia Fondului pentru Mediu

in Municipiul Targoviste, judetul Dadmbovita;

4,
5.

Sef proiect: Stancu Ioan
Coordonatorul in materie de securitate si sinétate pe durata elaborarii proiectului: ing. Nifd
Toana;

Durata estimativa a executiei lucrérilor : 8 luni,

7. Numdrul estimat de lucratori: 4.

II. MASURI GENERALE DE ORGANIZARE AL SANTIERULUL:

~

Se vor respecta urmdtoarele acte normative in domeniul S.S.M.:

Legea nr. 319 din 14 iulie 2006 - Legea securitdfii si sandatdtii in muncd;

Hotirdrea Guvernului Romdniei nr. 1.425 din 11 octombrie 2006- Normele metodologice
de aplicare a prevederilor Legii securititii §i sdndtatii in munca nr. 319/2006;

Hotdarirea Guvernului Romaniei nr. 1091 din 16.08.2006 - privind cerinfele minime
de securitate si sandtate pentru locul de muncd;

Hotdrirea Guvernuiui Romdniei nr. 1.146 din 30 august 2006 - privind cerinfele minime
de securitate si sdndtate pentru utilizarea in munca de cdtre lucrdtori a echipamentelor de
munca;

Hotirarea Guvernului Romdéniei nr. 1048 din 09.08.2006 — privind cerintele minime de
securitate §i sandtate pentru utilizarea de cdtre lucrdtori a echipamentelor individuale de
proteciie la locul de muncd;

Hotirirea Guvernului Roméniei nr. 1.051 din 9 august 2006 - privind cerintele minime de
securilate §i sdndtate pentru manipularea manuald a maselor care prezintd riscuri pentru
lucrdtori, in special de afectiuni dorsolombare;

7. Hotdrirea Guvernului Romaniei nr. 1136 din 30/08/2006 — privind cerintele minime de
securitate si sdndtate referitoare la expunerea lucrdtorilor la riscuri generate de cdmpuri
electromagnetice;

8. Hotirdrea Guvernului Romdniei nr.119 din - privind stabilirea conditiilor pentru
4
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introducerea pe piafa a masinilor industriale,

9. Hotdrdrea Guvernului Romdniei nr.115 din - privind stabilirea cerintelor esentiale de
securitate ale echipamentelor individuale de protectie si a condifiilor pentru introducerea
lor pe piata,

10. Hotdrdrea Guvernului Romdniei nr.115 din - privind stabilirea cerintelor esentiale de
securitate ale echipamentelor individuale de protectie si a conditiilor pentru introducerea
lor pe piata;

11, Hotardarea Guvernului Rominiei nr.1022 din septembrie 2002 - privind regimul
produselor si serviciilor care pot pune in pericol viata, sandtatea, securitatea muncii si
protectia mediului;

12. Hotdrdrea Guvernului Romdniei nr. 971/26.07.2006 - privind ceringele minime pentru
semnalizarea de securitate si/sau de sandtate la locul de muncd;

13. Legea 608/2001 - privind evaluarea conformitdyii produselor;

14. Hotdrirea Guvernului Romdniei nr. 300 din 2 martie 2006 - privind cerinfele minime de
securitate §i sdndtate pentru santierele temporare sau mobile;

15. Hotirdrea Guvernului Romdniei nr. 355 din 11 aprilie 2007 - privind supravegherea
sandtdtii lucratorilor;

16. Hotdardrea Guvernului Rominiei nr. 493 din 12 aprilie 2006 - privind cerintele minime de
securitate §i sdndtate referitoare la expunerea lucrétorilor la riscurile generate de zgomot;

17. Hotardrea Guvernului Rominiei nr. 1.092 din 16 august 2006 - privind protectia
lucrdtorilor impotriva riscurilor legate de expunerea la agenti biologici in munca;

18. Hotirdrea Guvernului Romdniei nr. 1.093 din 16 august 2006 - privind stabilirea
cerinfelor minime de securitate §i sandtate pentru prolectia lucrdtorilor impotriva riscurilor
legate de expunerea la agenti cancerigeni sau mutageni la locul de munca;

19. Hotardrea Guvernului Romdniei nr. 1.218 din 6 septembrie 2006 - privind stabilirea
cerintelor minime de securitate §i sandtate in munca pentru asigurarea protectiei lucrdtorilor
impotriva riscurilor legate de prezenta agentilor chimici;

20. Hotdrarea Guvernului Rominiei nr, 1.028 din 9 august 2006 - privind cerintele minime de
securitate §i sdndtate in munca referitoare la utilizarea echipamentelor cu ecran de
vizualizare;

21. IPSM-IEE/2007 - Instructiuni proprii de securitate si sdndiate in munca pentru distribufia
energiei electrice;

II1. IDENTIFICAREA RISCURILOR SI DESCRIREREA LUCRARILOR CARE POT
PREZENTA RISCURI PENTRU SECURITATEA SI SANATATEA LUCRATORILOR

1V. MASURI SPECIFICE DE SECURITATE IN MUNCA PENTRU LUCRARILE
CARE PREZINTA RISCURI; MASURI DE PROTECTIE COLECTIVA SI
INDIVIDUALA
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'Nr. | Operagie 'Risc | Masuri o ' R@onsﬁ)ﬂ |
|ert. ‘
1 | Transportul  si | -Caderea | Incarcarea, descarcarea i | Seful de
depozitarea | tamburilor de | manipularea tamburilor de cabluri echipa
‘ materialelor cabluri si ' si conductoare se va face cu Soferul |
| necesare conductoare in | ajutorul  utilajelor  ridicitoare = mijlocului de
inceperii timpul incarcarii, | corespunzitoare  sarcinilor  de | transport
lucrérilor | descarcarii si | ridicat, iar transportul se va face cu ‘
transportului la | autocamion , in care tamburul se va .
‘ lucrare. ageza orizontal, cu sensul de
‘ -Blocarea rostogolire pe directia de circulatie ‘
| drumurilor de acces | iar acesta va fi fixat cu ancore sau ‘
| auto si pietonal. pene solide.
| Descarcarea tamburilor se va face
‘ | pe un plan inclinat rezemat pe ‘
. capre.
Materialcle se vor depozita ordonat ;
fara a bloca drumurile de circulatie '
si acces pietonal ‘
In cazul in care apar gituiri ale
circulatiei se vor folosi pilofi de
‘ | circulatie dotafi cu fanioane, fluiere
‘ si palete ziva si indicatoare
' | - | reflectorizante noaptea. | N
2 Pregatirea | .Utilizarea sculelor | Verificarea si repararea sculelor si | Seful de |
‘ sculelor si si uneltelor defecte  uneltelor de Iucru.  echipa
uneltelor de pot produce | |
lucru ‘ accidentarea
i | personalului  care
executa lucrarea. ‘ - i
13| Pregz‘&irea si | -Accidentare in | Verificarea personalului daca are Seful de |
‘ organizarea cazul  in  care echipament de protectie | echipa
personalului personalul nu are | corespunzitor operatiilor pe care
echipament de | trebuie sa le execute
|  protectie. ‘
4 ‘ Trasarea axelor | Contugf' I_Tmprejmuirea locului de lucru si -
pe teren zgdrieturl, taieturi montarea de panouri avertizoare.
‘ la manipulare
| -Contuzii,

zgdrieturi, taieturi

A
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| 'la demontarea | -
. retelei vechi si a
armaturilor. ‘
‘ -Alunecarea pe
' gheata sau noroi. ‘
-Caderea de la
acelasi nivel

5 Racordarea ’ - Contuzii, - Operatia de racordare se va face | Seful de
conductoarelor | zgdrieturi, taieturi | numai dupd ce exista certitudinea | echipa
| la manipulare si ca stilpul vechi nu prezintd riscul Formatie de
montare. de cadere. In cazul in care exista lucru pentru
- Alunecarea pe acest risc, operatia se va face | crearea zonei
gheata sau noroi. folosind wutilaje care sa asigure | de lucru si
- Accidente de securitatea lucrdtorului (autoscara | admiterea la
circulatie. PRB, etc.) si care nu se sprijind de | lucrare in
- Caderea de la stalp. | cazul in care
acelasi nivel - Folosirea echipamentului | convenfia de
- Caderea de la individual de protectie. lucréri nu ‘
indltime | - Folosirea de scule si unelte prevede .
- Electrocutare. | adecvate scopului propus, in buna  altceva.
stare de functionare.
- Acordarea primului  ajutor
folosind trusele medicale.
- Transportul accidentatului la cel
‘ mai  apropiat  spital, pentru
acordarca asistentei medicale de
| specialitate.
- Pentru lucrul la Iniltime,
personalul care executa lucrarea va |
folosi echipamente si dispozitive de
lucru care s il asigure Impotriva
| caderii pe durata urcarii, coborérii |
si a executdirii lucrarii. |
-~ Lucrarea se va executa cu
‘ scoaterea de sub tensiune si legarea
| | la pdmant a LEA JT in zona de ‘
S L | lucru. - | B
6 Incercari, Pericol de | Respectare autorizatie de lucru sau
verificari electrocutare ITI-PM ‘
Accidente de = Montare placute avertizoare
natura neelectrica | Dotare personal cu echipament de
{ Accidente de | protectie
| circulatie L -~ - o
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V. AMENAJARI SI ORGANIZAREA SANTIERULUIL, INCLUSIVA
OBIECTIVELOR EDILITAR-SANITARE:

V.1 Organizarea de santier va fi facuta de executant. Decontarea cheltuielilor se va face in
limita valorii cuprinse in devizul general pe baza unei documentatii intocmite de executant.

V.2. Cai de acces provizorii la obiectiv

Nu este necesari realizarea unor céi de acces provizorii.

V.3. Cii de acces, cii de comunicatii

Accesul la lucrare se va face prin ¢ii de acces existente.

Pentru comunicatii se vor utiliza sistemele mobile de telefonie si comunicatii.

V.4. Sursele de api, energie electrica, etc.

Necesarul de energie electricd, apa potabild si tehnologics, pe intreaga perioadd de lucru a
santierului va fi asiguraté din retelele existente.

V.5. Serviciile sanitare

Prin grija ofertantului vor trebui si fie asigurate pentru personalul muncitor, utilitifile
igienico-sanitare necesare bunei desfasurari a activitatii.

Pe durata executiei lucririlor, executantul are obligatia asigurdrii serviciilor sanitare prin
organizarea punctelor de prim ajutor, asigurarea controlului medical al personalului §i dotarea
acestuia cu echipament individual de protectie si de lucru.

V.6. Protejarea lucririlor executate §i a materialelor din santier
Pe toata durata executiei lucrarilor, pana la receptia finala, constructorului i revin ca
obligatie protejarea materialelor si a lucrarilor realizate, cu respectarea tehnologiei de executie si a
prevederilor caietelor de sarcini, in scopul asigurarii parametrilor proiectati si a calitéii lucrérilor.
In acest sens se vor lua masuri pentru:
- depozilarea materialelor in spatii amenajate;
- transport si punere in operd in timp optim;
- respectarea unor masuri impuse de furnizorii de materiale;
- curafenia pe gantier

VI. MASURI DE COORDONARE STABILITE DE COORDONATORII iN MATERIE
DE SECURITATE SI SANATATE $1 OBLIGATIILE CE DECURG DIN ACESTEA:

V1.1- Cai sau zonele de deplasare ori de circulatie orizontale si verticale;
In caz de pericol, toate posturile de lucru trebuie sa poati fi evacuate rapid si In conditii de

securitate maxima pentru lucritori.
Se vor respecta prevederile Ordonantei de urgenta a Guvernului nr. 195/2002 privind

circulatia pe drumurile publice.
Se vor utiliza caile de circulatie existente din vecinitatea amplasirii obiectivului. Se vor delimita

material si semnaliza corespunzitor zonele de lucru.
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V1.2 Limitarea manipulirii manuale a sarcinilor:

Antreprenorul va constitui echipe care manipuleazi mase mari dintr-un numdr adecvat de
persoane, astfel incét solicitarea sa nu depéaseasca posibilitatile individuale a lucrétorilor.

VIL.3.- Stocare, eliminare san evacuare deseuri:
Se vor respecta urmatoarele acte normative:

OUG 164/2008 Ordonanta de Urgenta nr 164 din 19 noiembrie 2008 pentru modificarea si
completarea Ordonantei de Urgenta a Guvernului nr. 195/2005 privind protectia
mediului: ]

Legea nr. 278/2013 Legea nr. 278/2013 privind emisiile industriale ]

Legea 138 /2006 Privind modificarea OUG 16 / 2001 privind gestionarea deseurilor reciclabile

Ordin nr. 95 /2005 Ordin nr.95/2005 (12.02.2005) privind stabilirea criteriilor de acceptare si
procedurilor preliminare de acceptare a deseurilor la depozitare si lista
nationald de deseuri acceptate in fiecare clasa de depozit de deseuri (MO nr.

194/8.03.2005) ]
HG 621/2005 Privind gestionarea ambalajelor si deseurilor de ambalaje, abroga HG
13492002
OUG 5/2015 ~ |Ordonanta de urgenta nr. 5 din2a pnhe 2015 privind deseurile de echipamente
HG 349 /2005 _ |Privind depozitarea deseurilor modificata si completata prin HG 210/2007
HG 445/2009 Privind evaluarea impactului anumitor proiecte publice si private asupra
mediutui B .
HG 441 /20602 Privind gestionarea uleiurilor uzate completeaza si modifica HG 662/2001
Legea 426/2001 Aprobarea OUG 78/2000 privind regimul deseunlor

V1.4. - Dispozitii diverse:

-Lucratorii trebuie sa dispuni de apa potabild pe santier si, eventual, de alta biutura
corespunzitoare si nealcoolica, in cantitati suficiente, atit in incéperile pe care le ocupa, cat si in
vecindtatea posturilor de lucru.

- Lucratorii trebuie sa dispuni de conditii pentru a lua masa in mod corespunzitor.

VIL. OBLIGATII CE DECURG DIN INTERFERENTA ACTIVITATILOR CARE SE
DESFASOARA N PERIMETRUL SANTIERULUI §1 iN VECINATATEA ACESTUIA:

In vederea prevenirii accidentirii membrilor formatiei de lucru, dar §i a persoancior care ar
putea patrunde accidental in aceste zone, se va asigura delimitare materiala a zonelor de lucru prin:

- bariere extensibile sau franghii viu colorate, fixate pe jaloane si montate la aproximativ 1m
de la sol;

- panouri de securitate montate pe barierele extensibile sau franghiile viu colorate avand spre
interior inscriptia ,,LIMITA DE ZONA DE LUCRU. INTERZISA DEPASIREA.”

- panouri de securitate montate pe barierele extensibile sau franghiile viu colorate avand spre
exterior inscriptia ,,STAI | INALTA TENSIUNE. PERICOL DE ELECTROCUTARE.”

. AL
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Pentru evitarea accidentelor de circulatie (cand este cazul), zona de lucru trebuie marcata cu
panouri sau ingridiri speciale, respectdnd prevederile Regulamentului din 4 octombrie 2006 de
aplicare a Ordonaniei de urpgenta a Guvernului nr. 195/2002 privind circulatia pe drumurile publice.

VIII. MASURI GENERALE PENTRU ASIGURAREA MENTINERII SANTIERULUI
IN ORDINE SI IN STARE DE CURATENIE:

Deseurile rezultate se vor prelua de cétre constructor urméndu-se a se trata conform
prevederilor legislative, precum si a cerinfelor beneficiarului de lucrare referitor la protectia
mediului. Constructorul are obligatia de a reda terenul in starea si conditiile initiale.

Punerea in functiune a instalatiilor electrice proiectate este condifionata de prezentarea de cétre
constructor a documentelor prin care se atesta ca deseurile nevalorificabile au fost depozitate
definitiv, intr-un spatiu autorizat.

Materialele si echipamentele demontate se vor preda centrului CE care are in gestiune
instalatiile.

IX.INDICATII PRACTICE PRIVIND ACORDAREA PRIMULUI AJUTOR,
EVACUARE PERSOANELOR SI MASURILE DE ORGANIZARE IN ACEST SENS:

Personalul va fi instruit periodic pentru acordarea primului ajutor pentru accidente
specifice activititii desfasurate: traumatisme, arsuri, electrocutare.

1. PRIMUL AJUTOR IN CAZ DE ACCIDENTARE

Primul ajutor acordat unei persoane accidentate reprezintd lupta pentru viatd, adesea moartea
fiind invinsd. Obligatia supremd a salvatorului este de a preveni agravarea stdrii victimei, aparifia
altor complicatii si evitarea producerii mortii victimei. Actiunea sa se termind cind victima este
preluata de salvatorii profesionisti (cadre medicale).

1.1. CONDUITA SALVATORULUI IN CAZUL PRODUCERII UNUI ACCIDENT

Evaluarea situaliei

in primul rénd salvatorul incearcd sa afle cauza accidentului. Daci pericolul de accidentare
continud si existe si agraveaza starea victimei salvatorul inlétura sau izoleaza riscul faréd a expune la
accidentare. In cazul imposibilitatii inlaturdrii sau izoldrii riscurilor identificate, salvatorul va actiona
astfel Incat sa prevind expunerea oricareti alte persoane.

Evaluarea starii victimei

Dupi evaluarea situatiei se trece la evaluarea stérii victimei. Victima se scuturd usor de umeri
dupi care se pun intrebari referitoare la starea in care se afla. Dacé nu rdspunde se actioneaza cu

stimuli durerosi.
Evaluarea funcliilor vitale : respirafia si ritmul cardiac. In funclie de caz se aplica manevrele

de resuscitare concomitent cu solicitarea de ajutor calificat.

\ [
. ALires ...
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1.2. ACORDAREA PRIMULUI AJUTOR N CAZ DE ELECTROCUTARE

Efectele fiziologice ale curentului electric

Accidentul prin electrocutare apare atunci cand corpul omului se intercaleazi accidental intr-un
circuit electric, facand posibild scurgerea curentului prin corpul uman. Corpul uman se comporté ca
un element complex din punct de vedere electric, este un bun conducitor de electricitate (rezistenta
+ capacitate). Electrocutarea produce vitdméri grave de diverse grade pand la deces. Gravitatea
acestora depind de intensitatea curentului, de timpul de expunere si de traseul stribitut de curent
prin corp. Trecerea curentului prin corpul uman poate avea diferite efecte:

- efect direct asupra muschilor, inimii si asupra sistemului nervos;

- efectul de disociere chimici;

- efectul termic;

- radiatia ultravioletd datorita arcului electric.

Electrocutarea poate provoca perturbari ale functiilor vitale ale organismului, in caz extrem
ducénd la paralizarea lor totala. In caz de paralizare a sistemului respirator apare asfixierea,provocata
de stopul respirator, iar in caz de paralizare a inimii, apare decesul instantaneu prin electrocutare
(stop cardio-respiratoriu).

Factori ce influenteazi urmirile electrocutirii

Scoaterea victimei din zona de influen|i a instalaliei electrice

Modalitatea de scoatere de sub tensiune este in functie de tensiunea de lucru a instalatiei in
care s-a produs accidentul si de iniltimea la care se afld victima. Aceastd operatie trebuie executatd
de citre cel care acordd primul ajutor in aga fel incat sd nu-si pericliteze integritatea, s nu se expund
si el electrocutirii.

A.Scoaterea victimei de sub tensiune din instalalii cu tensiune sub 1000 V.

Daca existd posibilitatea evidentd a scoaterii de sub tensiune a instalatiei prin intreruperea
circuitului de alimentare, se va proceda la deconectarea intrerupatorului, scoaterea sigurantelor sau

scoaterea din prizé, dupa caz.

ATENTIE! La intreruperea circuitului spasmul muscular dispare, de aceea accidentatul trebuie
ferit de cadere.

Dacd intreruperea alimentarii necesitd o duratd indelungatd, este recomandatd scoaterea
accidentatului de sub tensiune prin utilizarea oricéror materiale, echipamente electroizolante, pe care
le utilizeaza salvatorul pentru a-1 indepérta pe accidentat din zona de pericol a instalatiei.

B. Scoaterea accidentatului de sub tensiune din instalalii cu tensiune peste 1000 V

ATENTIE! In aceastd situatie chiar si apropierea fati de accidentat poate prezenta pericol,
scoaterea de sub tensiune a instalatiei putand s-o facd numai personalul care cunoaste bine instalatia
st are drept de a executa manevre.

Scoaterea de sub tensiune a accidentatului in acest caz este permisd numai dupa deconectarea
instalatiei. Daci din cauza arcului electric 1 s-au aprins hainele fara ca el sa fie in contact sau in
imediata apropiere a instalatiei electrice sub tensiune, se vor stinge hainele prin in&busire.

" 75{&@%@« et st
ra
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2. INSTRUCTIUNI DE PRIM AJUTOR

2.1.0rganizarea activitatii de acordare a primului ajutor

Organizarea activitifii de acordare a primului ajutor este deosebit de importanta. Printr-o
actiune ordonat, competenta si fard gesturi inutile se cgtigd timp pretios, element deseori esential
pentru salvarea vietii victimelor. In momentul in care se intervine pentru salvarea victimelor unui
accident trebuie respectate urmdatoarele principii:

- Victima nu se deplaseazid de la locul accidentului decat in cazul in care situatia din
teritoriul respectiv continud si fie periculoasd pentru victimd saw/si pentru cel care
acorda primul ajutor ! Primul ajutor se acorda la locul accidentului!

- In primul rind se evalueazd gravitatea starii victimei si dup# aceastd evaluare se alerteazi
imediat ambulanta!

Tindnd cont de aceste principii este bine ca actiunea dumneavoastrd si se desfigoare in
urmdtoarea succesiune:

1. Izolati zona, indepértati curiosii (evitati cresterea numdrului de victime)!

2. Degajati accidentatul!

3. Acordati primul ajutor!

4. Chemati ambulanta!

5. Supravegheati victima si continuati, daci este nevoie, sa-i acorda{i primul ajutor pand
la sosirea ambulantei!

211 Izolarea Zonei
Prima preocupare pe care trebuie s o aveti este si indepartati curiosii. Pentru aceasta cel mai

bine ar fi ca salvatorul si aiba un colaborator.

2.1.2.  Degajarea accidentatului
Se vor indeparta obiectele tari si ascutite care pot rini accidentatul, sc vor deschide ferestrele, se

vor desface nasturii de la gat, cravata, centura.

Accidentatul va fi menajat la maximum. Se vor evita gesturile brutale s1 deplasarea lui
excesivd. Scoaterea accidentatului se va face cu cea mai mare blandete, procedandu-se la degajare
prin eliberarea metodici, la nevoie cu sacrificarea materialelor ce 1l acopera.

Daci trebuie sé deplasati o victima a unui accident nu uitafi ci aceasta poate avea o fracturd de
coloana vertebrala!

Din acest motiv, deplasarea victimei trebuie facuta in asa fel incét coloana vertebrald si fie
mentinutd dreaptd. in caz contrar, mancvrele necontrolate efectuate de dumneavoastrd pot si
agraveze starea pacientului prin lezarea maduvei spindrii. Aceste manevre se pot solda cu paralizii
ireversibile sau chiar cu moartea victimei.

Degajarea accidentatului se face urménd urmétoarele precautii:

- se urmareste mentinerea permanentd a coloanei vertebrale in linie dreapi (cap - gét -

trunchi), pentru a evita lezarea maduvei spinérii in cazul unei tracturi de coloani;

- in cazul unei fracturi inchise membrul fracturat se mentine in pozitia gésita, fard a incerca

punerea in pozitie normald;

A
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- in cazul fracturilor inchise se evitd manevrele inadecvate pentru a nu le transforma in

fracturi deschise.

Atentie! Niciodata nu trebuie incercati in cadrul primului ajutor reducerea fracturii (reagezarea
oaselor in pozifie naturald), deoarece un nespecialist poate produce leziuni suplimentare.

Este interzisd exercitarea de tractiuni asupra pdrfilor vizibile (membre, cap) si a hainelor
pentru degajarea accidentatului.

Dupi degajare, victima va fi intinsa cu blandete pe o p#turd sau pe niste haine.

2.1.3. Acordarea primului ajutor

Dupa degajarea victimei, imediat se are in vedere, controlarea functiilor vitale ale acesteia.
Concret, se decide rapid dacd victima este congtientd, dacd respird si dacd circulatia sangelui este
mentinuti.

Pentru aceasta trebuie procedat in felul urmétor:

a) Se verifica starea de constientd!

In acest scop se verifica daca victima poate raspunde la intrebérile (se s-a intdmplat ?, cum va
sim{iti?, ce va doare?). In timp ce se adreseaza aceste intrebari, victima se migca ugor prin acfionarea
asupra umerilor.

Dac# nu va riaspunde la intrebari, atunci se verifica daca victima reactioneaz la durere.

Pentru aceasta se provoacd mici dureri strAngénd victima de virfurile degetelor sau, pur si

simplu, ciupind-o de ureche.

Daca victima reactioneaza la intrebarile dumneavoastra sau la provocarea de dureri atunci ea
este congtientd.

Daci# victima este constientd se face un inventar al leziunilor pe care aceasta le are (fracturi,
rini, etc). Dupd aceasta evaluare, se alerteazd ambulanta prezentand constatarile privitoare la starea
accidentatului.

Se evalueaza apoi periodic starea victimei pana la sosirea ambulantei.

Dac# victima nu a reactionat la intrebari sau la durere atunci inseamnd cé starea ei de
congtientd nu mai este pastrata.

Daca victima nu este congtienta trebuie si se actioneze rapid in urmatoarea succesiune:

b)  Solicitali ajutor!

Dacd veti constata ¢ victima nu esie constientd, atunci solicitati imediat ajutorul altor martori
ai accidentului. Nu uitati c3 este mai ugor ca primul ajutor s fie acordat de doud sau mai multe
persoane decét de cétre una singura!

¢) Eliberafi cdile respiratorii ale victimei!

In cazul in care accidentatul are mandibula si maxilarul inclestate, se incearcid deschiderea
cavitatii bucale prin introducerea cu migcari bldnde a deschizatorului de gurd, cu partea ascufitd
inainte; piesa bucodentard se va introduce in cavitatea bucald astfel incdt jumatate sd ramand in

afara cavitafii bucale.

in continuare se incearcd prin miscéri rapide, dar nu brutale, eliberarea ciilor respiratorii. In
acest scop scoatefi toate corpurile striine aflate in gura accidentatului (resturi de imbracdminte,
pamant, protezele dentare mobile etc.).
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Dacé si numai daca suntefi siguri ¢i victima nu a suferit un traumatism al coloanei verticale (al
gatului) care sa fi produs fractura coloanei vertebrale la nivelul gatului atunci faceti extensia capului.

Pentru aceasta, puneti 0 mina pe fruntea victimei in timp ce cu 2-3 degete ale celeilalte méini
asezate sub barbie ridicati capul ,,pe spate”.

d) Controlali existenta respirajiei victimei

Tinind capul victimei in extensie (ridicat ,,spate™), apropiati-va cu urechea de gura acesteia,
in timp ce privirea dumneavoastra este indreptatd spre pieptul accidentatului. In felul acesta aveti
posibilitatea s i auzifi respiratia, sd o simtiti cu pielea obrazului dumneavoastra si in acelasi timp sa
vedeti eventual miscérile respiratorii ale pieptului accidentatului.

e) Controlali existen|a circulaliei sdngelui

Aceasti manevri se executa prin ciutarea pulsului la artera carotida.

Artera carotidd se poate palpa pe partea laterald a gatului, la 2-3 cm distanta de cartilajul tiroid
(mérul [ui Adam).

Cautati pulsul la artera carotida, atat pe partea dreapta, cal si pe partea stAngd a gatului.

In urma acestei evaluari a functiilor vitale ale accidentatului, v puteti afla in una din
urmétoarele trei situatii:

- Victima are respiralie si are puls:

{n aceasta situatie asezati victima in pozitie de siguranta.

Aceasta consti in agezarea accidentatului astfel:

-decubit (culcat) lateral;

- cu capul intr-o parte;

- cu capul sprijinit pe fata dorsald a mainii de deasupra;

- cu membrul inferior de dedesubt in extensie si cel de deasupra in flexie;

Aceastd pozilie va asigura libertatea permanenta a ciilor respiratorii ale victimei. In acest mod,
spre exemplu, chiar daci accidentatul va avea varsdturi, aceastd pozitie va exclude posibilitatea ca
varsatura si fie aspirati in caile respiratorii.

Nu uitafi ! La o persoand in stare de inconstientd, ldsata sa zaca culcatd pe spate, exista riscul
ca baza limbii s ,,cadd" in faringe, fapt care va avea drept consecina asfixierea victimei!

Pentru mentinerea cailor respiratorii libere se pot folosi:

- pipa faringiani (GUEDEL) care poate produce iritafie faringiand, ceea ce declanseazi un
reflex de voma;

- piesa bucodentard - deschizitorul de guré, care nu declangeaza reflexul faringian.

Dupa ce ati agezat victima in pozitie de sigurantd, chemati ambulanta!

-Victima nu respira dar are puls (stop respirator).

Daca accidentatul nu respird (dar are puls) incepeti imediat ventilatia artificiala (respiraie
gurd la gurd).

Respiratia gurd la gurd

Prindem cu doud degete nasul victimei, inspirdm adénc si insuflam cu putere aer in pldmanii
victimel agezind etans gura peste gura victimei. Dupi fiecare insuflare Indepértdm gura si privim
toracele pentru a observa daci aerul a pitruns in pldmaéni. Ritmul este de 12 respiratii pe minut. Se

L= :.m_
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checami ajutor calificat (salvarea). Verificim existenta pulsului la artera carotidd timp de 5-10
secunde. Dacd nu se percepe inseamni ci victima se afld in stop cardiac si automat in stop cardio-
respiratoriu. In acest caz solicitim ajutor calificat pentru ci accidentatul este in moarte clinicd, noi
de fapt prelungindu-i starea pana vin salvatorii si il pot defibrila.

-Victima nu respird si nu are puls (stop cardiac si respirator)

Masajul cardiac extern

Victima trebuie intinsa pe un plan tare fard denivelari, ingenunchem langé pieptul victimei.
Plimbdm doud degete de-a lungul marginii inferioare a coastelor pdnd in locul unde se unesc
(apendicele xifoid sau furca pieptului in termeni populari). La doud latimi de deget deasupra
apendicelui xifoid, pe stern, asezidm podul palmei cu degetele ridicate transversal pe piept. Peste ea
se ageazi cealalti mani cu degetele paralele si ridicate sau Inlantuite, pentru a impiedica aplicarea
presiunii asupra coastelor s3 fie mai mare. Umerii salvatorului trebuie si fie paraleli cu sternul
victimei, iar bratele perfect intinse pentru a nu obosi. Compresim stemul la 4-5 cm. Lésam circa
treizeci de secunde si se destinda dupi fiecare compresiune férd a ridica méinile de pe stern.

Efectuam ritmic aceasti manevra numarand: " unu si doi si trei si patru ..." pana la 15 cand
existd un singur salvator si pana la 5 cdnd sunt doi salvatori.

Masajul cardiac se efectueazi in combinatie cu respiratia guri la gurd, iar ritmul este in functic
de numirul salvatorilor. La un singur salvator se incepe cu 2 ventilatii, apoi 15 compresiuni timp de
4 cicluri, terminiandu-se in doua ventilatii.

La doi salvatori se executd 2 ventilaii - 5 compresiuni - 2 ventilatii - 5 compresiuni -2
ventilatii ... 4 cicluri termindndu-se in ventilafii. Se reevalueazi situatia, apoi continudm péni la
sosirea ajutorului calificat. Aceastd situatie este de gravitate deoscbita.

Trebuie si retineti faptul ci, in cazul aparitiei stopului cardiorespirator, sansa de a reanima
victima numai prin forfele dumneavoastra este foarte redusa. De aceea, primul lucru pe care trebuie
sa 1l faceti cAnd constatati absenta respiratiei si a pulsului este s& solicitafi imediat ajutor i si
chemati ambulanta. Sarcina dumneavoastri este ca, in continuare, sd incercafi si mentineti functiile
vitale ale victimei (respiratia si circulatia singelui) pana la sosirea echipajului ambulantei care, prin
dotarea tehnici de care dispune si prin pregitirea speciald pentru astfel de situatii, poate actiona
eficient. Nu intrerupeti masurile de reanimare decét in momentul in care pacientul este preluat de
cétre personalul ambulantei!

Cum anun!dm ambulanta ?

Apelul telefonic unic este ,,112”. In momentul in care solicitam interventia ambulaniei trebuie
sd furnizam urmitoarele informatii absolut necesare:

A) Unde s-a petrecut accidentul (adresa exacta si puncte de reper);

B) ce s-a intdmplat;

C) céti réniti sunt;

D) de unde se d# alarma (numele persoanei care solicitd interventia ambulantei, adresa

si numérul de telefon).

3. OPRIREA HEMORAGIILOR
Scurgerea singelui in afara vaselor sanguine se numeste hemoragie.

4
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3.1. Oprirea hemoragiei

Oprirea hemoragiei se face cu ajutorul mijloacelor cunoscute (garou, comprese sterile) in
functie de intensitatea si locul hemoragiei. Oprirea unei hemoragii se numeste hemostaz3.

Hemostaza se poate realiza in doud feluri, natural sau artificial. Hemostaza naturald se
datoreaza capacitafii sangelui de a se coagula In momentul in care a venit in contact cu mediul
exterior. Acest fel de hemostaza se produce in cazul unor hemoragii mici, capilare, in care
intensitatea curgerii sdngelui este micd. In cazul unor hemoragii mai mari este nevoie de o
interventie speciald pentru oprirea sangerarii.

Oprirea rapidd si competentd a unei hemoragii este una din actiunile decisive care trebuie
executatd de catre cel care acorda primul ajutor. Cel mai simplu mod de a face o hemostaza
provizorie este aplicarea unui pansament compresiv. Cateva comprese aplicate pe plagd, o bucati de
vatd si un bandaj ceva mai stréns sunt suficiente pentru a opri o sdngerare medie.

Dac# hemoragia nu se opreste, vom face imediat comprimarea vasului prin care curge sangele.
in hemoragia arteriald, comprimarea se face Intr-un punct situat cit mai aproape de rand, intre
aceasta §i inimé, deoarece trebuie opritd iesirea sangelui care vine de la inima prin vasul deschis.

Pentru realizarea hemostazei la nivelul membrului superior, compresiunea manuald se va
realiza la nivelul:

- fosei supraclaviculare (pct. a), la mijlocul marginii posterioare a claviculei, prin
comprimarea arterei subclaviculare pe planul dur al primei coaste;

- sanfului branhial intern (pct. b), prin comprimarea arterei humerale, pe planul dur reprezentat
de diataza humerusului;

- plicii cotului (pct. ¢), in santul bicipital intern, prin comprimarea arterei humerale, inainte
de bifurcarea sa n artera ulnara si artera radiala;

-zonelor laterale si mediale ale fetei anterioare a articulatiei pumnului (pct. d), unde artera
radiald si artera ulnara pot fi comprimate eficient pe oasele subdiacente (radius si ulna).

Hemostaza prin compresiunea manuala la membrul inferior poate {i realizata la nivelul:

- fetei artero - interne a coapsei (pct. e), imediat sub arcada inghinald, prin comprimarea
arterei femurale pe planurile subdiacente;

- fetei posterioare a articulatiei genunchiului (pet. 1), prin comprimarea arterei poplite;

- fetei dorsale a labei piciorului (pet. g) prin compresiunea realizatd pe artera pedioasé;

Comprimarea vaselor se face mai bine in locurile in care sunt mai aproape de un plan 0sos i
se poate face direct, cu degetul sau cu toatd palma, Insd numai pentru o hemostaza de scurté durata.

In cazul in care nu se poate mentine comprimat vasul un timp indelungat, se recurge la
aplicarea garoului. Garoul este un tub sau o bandid elasticd. Acesta realizeazi o compresie
concentrici a partilor moi, care la rdndul lor exercitd o compresic circulard cu inchiderea vaselor de
sénge.

Pentru a favoriza compresiunea pe pachetul vascular se aplic sub garou o faséd de tifon sau un
obiect dur, cu axul mare orientat paralel cu axul vascular al membrului. Din acest moment toatd
circulatia sdngelui dincolo de garou inceteaza, toate tesuturile situate in regiunea respectivd nemai
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primind oxigen si nemaifiind hrinite. Pentru aceste motive mentinerea unui garou nu poate depési o
ord, timp in care accidentatul trebuie si ajungé la o unitate medicala. Ori de céte ori se aplicd un
garou, trebuie si se noteze ora si data la care a fost pus pentru evitarea unor accidente grave din
cauza lipsei de sange din zona de sub garou.

Dintre hemoragiile exteriorizate, cea mai usor de oprit este hemoragia nazald (epistaxisul).
Bolnavul trebuie asezat pe un scaun, cu capul inclinat pe spate, sprijinit de spétar si departe de surse
de caldurd. T se va scoate cravata si i se vor desface legéturile din jurul abdomenului. Daci
epistaxisul este mic, se opreste spontan sau prin simpla apasare a aripii nazale respective. Aceasti
apiisare se poate face si dupi ce, in prealabil, s-a introdus in nard un tampon de vatd imbibat cu
solutie de api oxigenatd sau de antipirina. Nu trebuie sd ne grabim cu scoaterea tamponului. In
acest mod putem opri sAngerarea in circa 5-10 minute.

Bolnavii care prezintd hemoragii exteriorizate, altele decét cele nazale, trebuie imediat culcati
si lasati linistiti. Se va chema de urgenti medicul. Bolnavii la care se banuie o hemoragie internid
trebuic bine Tnveliti, incalziti cu sticle cu apa calda la méini si la picioare si li se va da si bea ceaiuri
dulei. Intervenfia medicului este strict necesaré.

3.2. Pansarea ranilor

De felul in care am fiacut primul pansament depinde modul de vindecare al ranii. Pentru
tratarea corectd a unei rani se procedeaza in modul urmaétor:
Dezinfectarea méinilor salvatorului se face prin spilarea cu api si sdpun de 2-3 ori §i apoi
stergerea cu gervetele cu solutie dezinfectanti.
Uscarea mainilor se face prin scuturarea acestora; in continuare se recomanda folosirea
ménusilor in timpul tratamentului local pentru a evita contaminarea salvatorului cu boli
transmisibile prin singe (cum sunt hepatita virald B si SIDA).

3.3.Controlul si curitarea ranii

Ranitul va fi dezbricat sau se vor tdia hainele in zona ranii cu foarfecd cu vérfurl boante
pentru a se putea aprecia locul unde se afld rana, intinderea si aspectul ei. Daca este necesar se va
inlatura parul, prin tdiere, dinspre rand spre exterior; parul va fi apucat in smocuri mici, care vor fi
taiale individual, pentru a nu cidea fire de pir in rand; umezirea parului ajuti mult la efectuarea
acestei operatii. Curatarea ranii se face in mai multe etape:

- se curafd pielea din jurul ranii cu batiste cu solutie dezinfectanta sau cu un tampon imbibat
in solutie de alcoo!l iodat;

- se curdfd rana cu un tampon de tifon (niciodati vata - poate ldsa scame in rani) inmuiat intr-
un dezinfectant slab - apa oxigenatd sau rivanol.

Spalarea ranii se face intotdeauna dinspre interior citre exterior. indepértarea corpurilor
strdine se face cu ajutorul lichidelor - prin spilarea rinii cu apé oxigenatd din abundentd. Apa
oxigenati se obtine prin dizolvarea a 8-10 comprimate de perogen in 100 ml apé. Solutia astfel
obtinuta se foloseste imediat.

Wb
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Dezinfectarea ranii

Aceasta se face cu un tampon de tifon imbibat intr-un dezinfectant slab - rivanol, apa
oxigenatd, prin tamponare ugoard sau prin turnarea solufiei direct pe rani. Se face dezinfectarea
tegumentului din jurul rénii («15cm) prin badijonarea cu un tampon de tifon imbibal cu alcool
iodat.

Atentie! Niciodatd nu sc aplicd alcool iodat pe rani, aceasta provocind necrozi (arderea)
tesuturilor. Nu s¢ pun pe rand grisimi sau unguente! Dupi curftarea si dezinfectarea ranii si a
tegumentului din jur se poate Incepe pansarea.

Executarea pansamentului
- se aplica peste rand céteva comprese sterile, in asa fel incét suprafata ranii sd fie complet

acoperita (4 - 5 straturi);
- peste compresele sterile se pune un strat nu prea gros de vat;
- se bandajeazi rana.
Un bandaj corect trebuic sd respecte urmaétoarele reguli:
- 54 fie ficut cu misciri usoare, fard a provoca dureri;
- sd acopere in intregime si uniform rana si o zon de circa 15¢m,in jurul ei;
- si nu aibd excesiv de multe straturi de fasi,
- sd nu fie prea strdns pentru a nu stanjeni circulatia sangelui in sectorul respectiv.

Mentinerea pansamentului se face de obicei cu ajutorul feselor. Fasd se deruleazi
intotdeauna incepand de la extremitatea membrului cétre baza sa. Primul strat se aplica la citiva
centimetri sub rand, pe o zond sinétoasi de piele, urmitoarele aplicandu-se astfel incét fiecare strat
sé acopere jumdtate din stratul de fasd precedent. Dacé rana se afld la nivelul méinii, straturile de
fagd trebuie sa se sprijine si pe antebraf. La fel ranile de la nivelul piciorului sunt acoperite cu
straturi de faga care se continud pe gamba.

Pentru acoperirea ranilor capului, se incepe cu céteva straturi de fasd ce se aplicd in cerc in
jurul fruntii, dupa care fasa se pliaza si prin cateva miscari de du-te-vino ce pornesc de la frunte si
ajung la ceafa si invers, se acoperd crestetul cu un soi de glugi. Gluga este fixati cu inca doua-trei
ture circulare trecute la nivelul frungii. In cazul in care rana este mica, se poate recurge la cateva
fasii de leucoplast care sd mentind pansamentul. Daci plaga este mare, {rebuie ca ccidentatul si fie
transportat pe targa pana la locul acordérii unui tratament de specialitate.

4. ACORDAREA PRIMULUI AJUTOR iN CAZ DE FRACTURI, ENTORSE

De cele mai multe ori, primul ajutor decide succesul asistentei de urgentd si recuperarea
accidentatului. Fracturile sunt ruperi totale sau partiale ale unui os, determinate de cauze
accidentale. De cele mai multe ori se rup oasele lungi ale membrelor, fracturile aparand mult mai ugor
atunci cind osul este bolnav, sau la bétrani, la care oasele sunt rarefiate.

Fracturile pot fi de mai multe feluri. In functie de pozitia capetelor de os fracturat putem
distinge: fracturi fard deplasare, in care fragmentele osului rupt ramén pe loc si fracturi cu deplasare,
cind capetele de fracturd se indeparteaza unul de celalalt, In functie de comunicarea focarului de
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fracturd cu exteriorul, putem distinge:

- fracturi inchise, in care pielea din regiunea fracturii riméne intacts;

- fracturi deschise, la care ruptura osului este insotiti si de o rand a pielii si a mugchilor din
regiunea respectiva. in cazul fracturilor deschise, pericolul de infectie este foarte mare dacd nu se
iau imediat masuri de protectie.

Uneori, fracturile deschise pot fi insotite de o hemoragie externd, de astuparea unor vene din
jur (trombozi venoasd) sau de embolii grisoase sau gazoase. in functie de numairul de fragmente
osoase rezultate din fracturd se pot distinge:

- fracturi simple, care au numai doud fragmente osoase;

- fracturi cominutive, In care osul este sfaramat in mai multe fragmente. O fracturd cu aspect
particular se poate intalni mai des la copiii mici, la care oasele sumt mai flexibile - este vorba de asa
numita fracturd ,,in lemn verde".

In cazul fracturilor deschise se acordi prioritate tratdrii ranii, dupd care se aplica interventia
pentru fracturd in general: fixarea osului pentru a nu permite deplasarea capetelor fracturate. Fixarea
cu elemente improvizate este recomandabil s3 se facd numai dacd nu existd sansa venirii salvérii in
timp de maxim o ori.

Fixarea membrelor se face cu atele sau obiecte improvizate, in lipsa acestora se poate face si
fata de celalalt membru sanatos (pentru picior) sau trunchi (pentru méng). intre membrul fracturat si
elementul de fixare, se aseaza obligatoriu un strat moale fie de vatd, fie articole textile, dupd care se
rigidizeazi cu fas, fular, curea, sfoard, etc.

In cazul fracturilor craniene, interventia persoanei care di primul ajutor trebuie si fie foarte
atentd, dat fiind faptul ci existd cazuri in care victima percepe aceste traumatisme cu o intrziere de
2-3 ore.

Simptomele in cazul fracturilor craniene sunt:

- pierderea cunostintei, care poate fi numal momentani;

- hemoragie prin nas i urechi.

in acest caz se va transporta accidentatul la primul centru chirurgical unde va fi pus sub
supravegherea medicului.

Fracturile coloanei vertebrale si ale bazinului sunt in cele mai multe cazuri foarte grave. In
aceste situatii, transportul victimei se face prin rostogolirea acesteia cit se poate de incel pana va fi
asezat culcat pe o planseti durd. Nu se face imobilizarea victimei ci se va transporta imediat la cel
mai apropiat punct sanitar unde se afld un medic chirurg.

Nu se face hiperextensia capului; se face imobilizare cu guler cervical. Se interzice
transportarea pe brate a unui accidentat cu coloana vertebrala sau bazinul fracturat. Simptomele in
cazul de fracturi la coloana vertebrala sau la bazin sunt:

- dureri puternice in zona dorsali;

- paralizarea membrelor inferioare;

- tulburéri de urinare.

In cazul entorselor, persoana, care da primul ajutor, trebuie si facd un bandaj strans peste
articulatia care a suferit si si transporte accidentatul la medic. Trebuie avut in vedere c&, in
majoritatea cazurilor, entorsele sunt insotite de fracturi.
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Primul ajutor in cazul accidentatilor cu fracturi se desfasoara dupa urmétoarea schema:

—degajarea din focarul de producere al fracturilor;

—asezarea accidentatului in pozitie cit mai comoda si interzicerea oricarui tip de miscari;

—calmarea durerilor;

—examinarea locald §i generald;

—toaleta mecanicd, hemostaza i pansarea rénilor asociate;

—imobilizarea provizorie;

—asigurarea transportului la spital.

Calmarea durerilor se obfine prin administrarea de analgezice minore (algocalmin, etc).
Semnele dupi care putem recunoaste o fracturd se pot Tmpar{i in doud categorii: semne de
probabilitate si semne de certitudine.

Semnele de probabilitate ale unei fracturi sunt:

- durerea locali care apare brusc, in momentul accidentului, este situatd exact la locul fracturii,
se intensifica prin apdsarea focarului de fracturd i se diminueaza dupa imobilizarea corect3;

- deformarea locald, care tine de deplasarea fragmentelor din focarul de fracturd poate
apdrea in lungul osului (incélecare) sau laterald (unghiulard);

- impotenta functionald (imposibilitatea folosirii membrului fracturat), este totala in fracturile
cu deplasare si relativd in fracturile fard deplasare sau in fracturile de la un singur os ale
segmentelor de membru compuse din doud oase (antebrat, gamb#);

- echimoza (vénitaia) locala care apare ulterior, a doua sau a treia zi de la accident.
Semnele de certitudine ale unei fracturi sunt:

- mobilitatea anormali la nivelul focarului de fracturd, in functie de axele osului respectiv;
frecarea oaselor (zgomot caracteristic, de pdrditurd, care apare la migcarea sau lovirea
capetelor fracturale);

- lipsa de transmitere a migcarii la distantd (miscarea imprimaté la unul din capetele osului nu
se transmite la celalalt capit,

- intreruperea traiectului osos, care se poate pune in evidentd doar la oasele care s gasesc
imediat sub piele.

Atentie! Nu se insistd prea mult la cercetarea semnelor de sigurant3 ale unei fracturi deoarece
mobilizarea capetelor osoase poate provoca ranirea unor aretre sau a unor nervi din vecinitate!

In fracturile deschise, in afara semnelor descrise mai sus, apare $i rana. Diagnosticul unei
fracturi se pune cu certitudine numai cu ajutorul examenului radiologie. De aceea, cea mai corectd
atitudine in fata unei fracturi sau a unei suspiciuni de fracturd este transportarca accidentatului la
unitatea sanitard specializata, imediat dupd acordarea primului ajutor.

Imobilizarea unei fracturi se face de cele mai multe ori provizoriu, cu mijloacele pe care le
gasim la indeménd. Atelele din trusa de prim ajutor sunt din material plastic si au o lungime de 250
mm; aceastd lungime poate fi crescutd prin imbinarea a 2 sau 3 atele cu ajutorul dispozitivului
atagat.

Pentru membrul superior, pentru clavicula se utilizeazi doi colaci de panza rasuciti si legafi la
spate; pentru brat se utilizeaza 1-2 atele aplicate pe acesta si apoi fixarea cu bandaj nedeformabil
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(triunghiular) a bratului pe torace; pentru antebrai se utilizeazd 1-2 afele aplicate pe acesta si
suspendarea lui, cu ajutorul bandajului legat de gét.

In cazul fracturarii membrului inferior, imobilizarea cuprinde, de obicei, intreg membrul
respectiv.

Pentru aceasta, atelele se agaza fatd in fatd, pe partile laterale ale piciorului. Pentru fixarea
oricarui fel de ateld, trebuie s avem grija ca aceasta si nu apese pe réni sau sd produca dureri
accidentatului.

Ca reguld generald, orice atela bine agezatd trebuie si depdseasca si deasupra si dedesubt
ambele articulatii ale osului fracturat, imobilizdndu-le.

Luxaliile sunt pozitii vicioase ale oaselor care alcituiesc o articulafie si se produc de obicei in
acelagi mod ca si fracturile. De cele mai multe ori, luxatia traumatica este insotitd de ruptura capsulei
si a ligamentelor articulare. Semnele caracteristice ale unei luxatii sunt:

* durerea locala;

+ deformarea regiunii respective, comparativ cu regiunea simetrica;

» limitarea misgcarilor;

* pozitia anormald a membrului luxat;

« scurtarea sau lungimea membrului lezat.

Primul ajutor trebuie sd se rezume doar la imobilizarea provizorie si, dacd este cazul, la
pansarea eventualelor plagi.

Atentie! Nu vom Incerca sub nici un motiv s ,,punem la loc" oasele luxate. Aceastd manevri
trebuie facutd numai de un cadru medical de specialitate.

Entorsele. Sub denumirea de entorsd se intelege ansamblul unor leziuni produse intr-o
articulatie ca urmare a unei migcdri fortate de torsiune. Uneori, se poate produce si ruptura
legamentelor, cauzele acestor accidente sunt aceleasi ca la fracturi sau luxatii. Cele mai fracvente
sunt entorsele la nivelul extremitafilor (degete, pumni, glezne). Semnele unei entorse sunt:

 durerea intensé ce apare imediat dupd traumatism;

+ umflitura regiunii respective;

+ imposibilitatea folosirii membrului lezat;

Primul ajutor in cazul entorselor cuprinde doar imobilizarca provizorie si transportul
accidentatului la unitatea medico - sanitard cea mai apropiata.

Asigurarea unui transport rapid $i netraumatizant

In cazul in care este necesar a se acorda primul ajutor, in acelasi timp, unui numér mare de
accidentati, trebuie facut un triaj al cazurilor in functie de gravitatea fiecaruia:

Cazurile de primd urgentd sunt cele in care accidentatul prezintd stop cardio - respirator,
hemoragii mari, care nu pot fi oprite prin garou, hemoragii ale organelor interne, plagi mari la
nivelul plamaénilor, stare de soc.

Cazurile din urgenfa a doua sunt reprezentate de accidentati cu hemoragii arteriale care pot fi
oprite prin garou, pligi mari abdominale, amputati de membre si mari distrugeri osoase si
musculare, accidentati care si-au pierdut starea de constienta.

Cazurile din urgenfa a itreia sunt reprezentate de accidentafii cu traumatisme cranio -
cerebrale, vertebro - medulare si de bazin, insotite de fracturi si de leziuni ale organelor interne,
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fracturi deschise, pligi profunde, hemoragii diverse.
Ceilalti accidentati intra in categoria urgentelor obisnuire.
In functie de categoria de urgenid se acorda primul ajutor si se asigurd transportul
accidentatilor.
Pozitia in care vom transporta victima, variaza in tunctie de genul leziunii si starea generala a
accidentatului:
- bolnavul politraumatizat, constient, va fi lungit pe spate;
- bolnavul politraumatizat, in stare de incongtien{d, mai ales dac3 are gi traumatism cranian, va
fi lungit pe orizontald, insa cu capul pe o parte;
- bolnavul care a pierdut mult sdnge prin hemoragie va fi culcat pe spete cu corpul inclinat
astfel incét capul sa se afle mai jos decét restul corpului;
- bolnavul cu rini ale abdomenului va fi culcat pe spate cu coapsele flectate;
- in fracturile coloanei vertebrale bolnavul se aseazi pe spate pe un plan dur;
- in cazul fracturii coloanei cervicale (oasele gatului) bolnavul se asaza pe spate;
- in traumatismele toracice cu fracturi ale coastelor, dacd bolnavul nu prezintd tulburiri
respiratorii (sufocare, cianoza, agitatie) va fi agezat pe spate cu toracele ridicat cit mai sus.
in cursul transportului accidentatilor comatosi se foloseste pipa GUEDEL care este o piesa
de material plastic In forma de secera, prin a carei aplicare se previne obstructia cailor respiratorii
superioare prin caderca bazei limbii peste orificiul glotic. Introducerea pipei necesitd punerea capului
in extensie.
Varful pipei aluners pe peretele superior al cavitéfii bucale, concavitatea pipei fiind orientata
in sus; in momentul in care a ajuns la nivelul peretelui gatului, pipa se roteste cu concavitatea in jos
pe fata superioara a limbii.

6. ACORDAREA PRIMULUI AJUTOR iN CAZ DE ARSURI

Obiective principale: indepartarea durerii, prevenirea infectirii, prevenirea si tratarea socului.
Primul ajutor consta in scidderea temperaturii din zona fierbinte prevenind alte leziuni. Arsurile pot fi
termice (80%) si chimice (20%).

in functie de profunzime pot fi arsuri de:

gradul I - arsurd la suprafatd, prezintd roseata, durere, usor edem iard flictene (ex.: arsura
solard). Primul ajutor consti in aplicarea unui jet de apa rece sau 0 compresa, prosop inmuiat in apa
rece pand ce durerea scade in intensitate.

gradul II - arsura prinde si dermul. Semne: roseatd, vezicule, edem, aspect umed, durere.
Primul ajutor : spalare cu apa rece, nu se sparg besicutele. Se aplicd pansament steril.
gradul TIT - leziuni uscate, nu dor, pielea este distrusi. Se efectueazi spilare cu apa rece
sterila, apoi aplicim pansament steril.
gradul IV - arsura prinde pielea, tesutul, muschii. Primul ajutor este la fel.
Arsurile chimice se spald zona cu mari cantitdfi de apd. Se dezbraci victima complet sub jet de

apa.
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ATENTIE! in arsurile cu acizi apa in contact cu acizii degaji vapori toxici periculosi atat
pentru salvatori cat si pentru victima. La nivelul ochilor in arsurile chimice deschidem fortat ochii si
spalam cu apa rece.

X. MODALITATI DE COLABORARE INTRE ANTREPRENQOR],
SUBANTREPRENORI SI LUCRATORI INDEPENDENTI PRTVIND SECURITATEA SI
SANATATEA:

Lucrarea executandu-se de un singur antreprenor nu necesita masuri de colaborare intre
antreprenori, subantreprenori si lucritori independenti privind securitatea si sdnétatea in munca.

Proeiectant
Ing. Badea Lor’}edana
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