
  کمک ھای اوليه
  

  جمعی از دانشجويان ايرانی خارج از کشور: تھيه کنندگان نسخه فارسی

  ١٣٨٨ خرداد ٢٧ –نسخه اول 

  

  

مطالب در تھيه اين متن از . اين نوشتار به معرفی مختصر برخی از کمک ھای اوليه مھم و پرکاربرد می پردازد
  . استفاده شده است http://gr88.tumblr.comوب سايت 

  

  

  اسپری فلفل/ واجھه با گاز اشک آورم - ١

  
 و به آرام آرام تنفس نماييد و. ترس و دستپاچگی سوزش را افزايش می دھد. آرامش خود را حفظ کنيد �

  . خاطر داشته باشيد که اين حالت، گذراست

  . برای کاھش عوارض از پارچه آغشته به آبليمو يا سرکه به عنوان ماسک استفاده کنيد �

بينی خود را بدميد، سرفه . زھای فوق، آب دھان را قورت ندھيد بلکه آن را تف کنيددر صورت تنفس گا �
 . کنيد و دھان را شستشو دھيد

اگر از لنزھای چشمی استفاده می کنيد در سريعترين زمان ممکن آنھا را با دستان تميز که آغشته به  �
 .گازھای فوق نيستند در آوريد

تنھا از شربت ھای حاوی : توجه. ت ضد اسيد معده شستشو دھيدشرب½ آب و ½ چشمانتان را با مخلوط  �
 .  استفاده کنيدMaaloxھيدروکسيد آلومينيوم يا ھيدروکسيد منيزيم مانند 

  

  

  درمان زخم گلوله - ٢
  

 ...).در تير رس، وسط خيابان، (فرد زخمی را از جای خود تکان ندھيد مگر اينکه فرد در خطر باشد  �

اگر فرد بی ھوش است اما نفس می کشد، راه تنفس . وی فرد زخمی انجام دھيدکمک ھای اوليه را بر ر �
اين کار را با باز نگه داشتن دھان و باY نگه داشتن پشت گردن . فرد را باز نگه داريد تا ھوا به او برسد

 تنفس  نفس نمی کشد، عمليات فرداگر. به اندازه ای که باعث عدم خميدگی لوله تنفسی می شود انجام دھيد
 .) مراجعه شودCPRبه توضيحات بخش (مصنوعی و احيای قلبی ريوی را انجام دھيد 

 .تا حد امکان از خونريزی فرد زخمی جلوگيری کنيد �

زخم گلوله ای که در سينه قرار دارد را با تکه ای پ^ستيک بپوشانيد تا از ورود ھوا به داخل زخم  �
اما اگر فرد زخمی به سختی قادر به تنفس . يه ھا می شوداين کار مانع از کار افتادن ر. جلوگيری شود

 .است، پوشش پ^ستيکی را از روی زخم برداريد

 .اگر فرد زخمی به ھوش است، او را به ھر حالت نشسته يا خوابيده ای که خود راحت تر است قرار دھيد �

 . اين کار باعث خونريزی کمتر می شود. عضو دچار خونريزی را باY نگه داريد �

باY قرار دادن پاھای  از) به غير از بازوان(اگر محل تيرخوردگی در باYتنه و از کمر به باY است  �
پاھا باعث سريعتر و شديدتر شدن  مجروح برای جلوگيری از شوک خودداری کنيد، زيرا باY قراردادن

 .کند تر می مجروح مشکل خونريزی اين نوع جراحت ميشود و اين تنفس را برای

ورت خونريزي سر و گردن نبايد سر را نسبت به بقيه بدن پايين تر نگه داشت ، چون سبب در ص �
 .خونريزي بيشتر مي شود

  .فرد مصدوم را از خوردن و آشاميدن باز داريد �

  

  



  شکستگی استخوان - ٣

 
و دارای خاصيت جذب کنندگی بر محل زخم ) استريل ترجيحا(يک پارچه تميز . خونريزي را كنترل كنيد �

 .)بدون فشار بر محل شکستگی( بر محل جراحت وارد کنيد مستقيم  ار داده و فشار م^يمی به طورقر

 .داريد شکستگی از شکل خارج شده است؛ آن را صاف نکنيد و آن را به ھمان شکل نگاه اگر انتھای  �

يی فرد اگر نياز به جابجا .شخصی که دچار شکستگی در ناحيه ران و لگن شده است را جابجا نکنيد  �
سپس شخص را به آرامی بر روی تخته ای . ھم ببنديد است  بين دو پا پتو يا حوله قرار داده و آنھا را به

  .قراردھيد

 اگر. به آرامی به يک شیء محکم مثل تخته يا چوب يا روزنامه پيچيده شده ببنديد استخوان شکسته را  �

. دور آن را ببنديد تخته قرار دھيد و با باندپارچه يا  دستمال نرمی در دسترس است آن را در اطراف 
  .تخته را در باY و زير و نه بر روی شکستگی قرار دھيد

 .دست خارج کنيد اگر مچ دست يا بازو آسيب ديده است سريعا ساعت، النگو و انگشتر را از  �

مثل (ارد که بعد از شکستگی قرار د انگشت خود را محکم بر روی جايی. گردش خون را کنترل کنيد  �
 ثانيه پس از رھا کردن انگشت محل به رنگ ٢اگر  .فشار دھيد) ساعد اگر شکستگی در آرنج است

ھمچنين پوست بی رنگ يا آبی، کرختی، . دارد صورتی در نيامد گردش خون در معرض خطر قرار
 .سوزش و افت فشار نشانه خطر است

حالت  را به) سر؛ گردن؛ پشت و رانبه غير از (اورژانس در دسترس نمی باشد عضو شکسته  اگر �
 .استراحت طبيعی قرار دھيد تا بافتھا بر اثر کمبود خون آسيب نبينند

نگذاريد بلکه ابتدا يخ را  ھيچگاه يخ را مستقيم بر روی پوست.روی محل آسيب ديدگی يخ قرار دھيد بر  �
 . دقيقه برداريد٢٠ای دقيقه؛ آن را بر ٢٠ پس از نگاه داشتن کيسه يخ برای. در کيسه قرار دھيد

.  سانتی متر باYتر از سر قرار دھيد٣٠صاف بخوابانيد و پاھا را  شخص را. از شوک جلوگيری کنيد  �
  اين مرحله را انجام، گردن يا پشت دچار شکستگی شده،اگر سر. پتو بپوشانيد سپس وی را با کت يا

 .ندھيد

  .به مصدوم مسکن دھيد تا دردش تسکين يابد  �

  

  

  ھه با خونريزی  مواج- ۴

  

   ھای خونريزبا مواجھه در یھداف كلا �

 

   وضعيت مصدوم و شدت از دست رفتن خونیـ شناساي١

 

  یـ مھار خونريز٢

 

 و ممانعت از یـ تميز نگه داشتن زخم و پوشاندن آن با گاز استريل جھت به حداقل رساندن خونريز٣
 بروز عفونت

 

  ـ انتقال مناسب مصدوم به بيمارستان٤

 

   ھای اوليه در خونريزیمكھاك �

 

تاخيرممكن .  خود را حفظ  کنيدی اوليه سرعت عمل به خرج دھيد اما خونسردیھا کدر ارائه كم ـ ١
 .است به قيمت از دست رفتن جان مصدوم تمام شود

  

 . را كنترل كنيد)  ضربان قلب- تنفس (یـ ع^يم حيات٢     

 



  . را در وضعيت زانوخميده باY ببريدـ مصدوم را به پشت بخوابانيد و پاھا٣     

 

 .كنيد كنترل را یخونريز ـ٤     

 

  . مصدوم را گرم نگه داريد-٥     

 

  . حركت كنيدی را بیـ مصدوم را در وضعيت استراحت قرار داده و اندام زخم۶     

 

  .ـ لباس مصدوم را شل كنيد٧    

 

   سر و گردن نبايدیخونريز نگه داريد اما در صورت مصدوم را باY ی، پاھاکـ در صورت بروز شو٨    

  . شودی بيشتر میسبب خونريز سر را نسبت به بقيه بدن پايين تر نگه داشت ، چون        

 

  اين كار سبب  زيرا، كنيدی كه خون لخته شده باشد، از كندن و تميز كردن آن خودداری در صورت-٩    

  .شود ی مجدد می خونريز       

 

  زيرا امكان تشديد آسيب و  را از زخم خارج نكنيد…  شيشه وی مانند چاقو، تكه ھای ھرگز اشيائ-١٠    

  دستمال و يا باند حلقه شده به نام در اين شرايط برای بستن زخم از يك.  بيشتر وجود داردیخونريز           

   كه یكام^ اطراف جسم را بپوشاند طور يدتامپون با  باشيد كه توجه داشته.  تــامپون استفاده كنيد          

  . به جسم فشار وارد نشود  كنيد،ی آن باندپيچی خواستيد رویوقت           

  

  . انتقال دھيدی مصدوم را به مركز درمان-١١     

 

 

  ی خارجی اوليه در خونريزیھا کكم �

 

  : سرعت انجام پذيرد زير به ترتيب وبه ی بايد چھار مورد اساسی خارجیجھت كنترل خونريز

 

  فشار مستقيم  -١

  

   باY نگه داشتن عضو  -٢       

  

  فشار بر نقاط فشار   -٣       

 

  یاستفاده از تورنيكت يا كيسه ھواي  -۴       

 

 

 :فشار مستقيم  -١

  : گيرد ی از دو روش زير انجام میباشد كه به يك ی از طريق فشار مستقيم میموثرترين روش در كنترل خونريز

 

   آن فشار وارد شود تایبا دست رو  گذاشته وی محل خونريزیرا رو) يا تكه پارچه تميز( گاز استريل - الف         

  . قطع گرددیخونريز         

 

    یرا ببنديد تا خونريز  گذاشته وبه وسيله بانداژ محكم آنی محل خونريزی گاز استريل را روی قطعه ا- ب          

 .كنترل گردد          

 



 :باY نگه داشتن عضو  -٢

      باY تر از سطح بدن وجودیدر سطح  از بدن كه امكان قراردادن آنھای قسمت ھايیاين روش در كنترل خونريز   
  . كمتر شودیفشار خونريز  جاذبه ،ینيرو وجود  به علتتاگيرد  یدارد مورد استفاده قرارم

  . عضو مربوطه استفاده ازاين روش محدوديت دارد دریدر صورت وجود شكستگ : توجه

  

 :فشار بر نقاط فشار   -٣

   قابل كنترل نبود از فشار دادن بر نقاط فشار استفاده یخونريز اگر توسط فشار مستقيم و بلند كردن عضو،  

  ھا عبور   استخوانی بدن از نزديك سطح بدن و روی اصلی است كه شريان ھاینقاط فشار نقاط  .شود یم

  :  از آنھا عبارتند ازیكند و تعداد یم

 

   پای ھای در خونريز- ب                   دستی ھایدر خونريز - لفا

 

  .  باشد در استفاده از اين روش محدوديت وجود داردی استخوانیچنانچه در اين محل ھا شكستگ : توجه

 

 

 یاستفاده از تورنيكت يا كيسه ھواي  -۴

 

 یموثر واقع نشود ويا در مواقع ی جھت كنترل خونريزی قبلیھا شود كه كوشش ی انجام میط زماناين روش فق  
  .  پائين تر از محل بستن تورنيكت نباشدیرفتن بافتھا  درمورد ازبينی قطع گرديده و نگرانیكه اندام

 

  

  )بدنی( عEئم آسيب فيزيکی - ۵
  

 )احساس غش(خت بودن بدن  لغش کردن يا �

  ) احساس سردی در ھنگام تماس(و کم شدن دمای سطح بدن  )متمايل شدن به سفيد يا آبی(پريدن رنگ  �

  سرد يا مرطوب بودن پوست �

  ھا گشاد شدن مردمک چشم، حالت بی رمق چشم �

  احساس ضعف �

، تنفس )که برای جذب شدن نياز به تمرکز و ت^ش دارد  ایبريده بريده و نفسھای ناقص(تنفس سخت  �
 نامنظم  

 ضربان نبضباY رفتن  �

 احساس تھوع، استفراغ، اضطراب و عطش  �

  نشان دادن واکنش درعدم توانايی   �

  ھا و حالت بی رمق در صورت گود رفتن چشم  �

  

  :گونگی مقابله با آسيبچ -لفا

  

در مواردی که ع^ئم آسيب کمتر است، از مصدوم بخواھيد که روی يک صندلی نشسته و سرش را ميان  �
 .زانوانش قرار دھد

سعی کنيد دمای بدنش را . راحت باشد" م را در حالت دراز کشيده قرار دھيد، به طوری که کام^مصدو �
در صورت باY بودن دما، او را در سايه قرار دھيد، يا اگر سرد است " در سطح نرمال قرار دھيد، مث^

 .از پتو استفاده کنيد



بيھوش يا :  ه مصدوم خودداری کنيداز دادن مايعات و يا آب بزير در صورت وجود ھر يک از حاYت  �
 . نيمه بيھوش بودن مصدوم، استفراغ و يا  بروز حالت  تھوع

  .با توجه به نوع صدمه، مناسب ترين وضعيت را برای بدن مصدوم ايجاد نماييد �

  

  

 :چگونگی قراردادن وضعيت بدن مصدوم -ب

 

 
  

کمی باYتر از سطح بدن و محل آسيب پاھا : وضعيت استاندارد برای بدن فرد در معرض آسيب  فيزيکی  �
  .کمی باY تر از مناطق اطراف آن

در صورتی که امکان شکستگی استخوان در محل آسيب وجود دارد از باY قراردادن محل آسيب : تذکر �
از باY قرار دادن ھر شکستگی و يا ترکی که تحت مراقبت و يا آتل بندی نيست پرھيز . خودداری نماييد

  .کنيد

  

 

 

 
   

ای که به آن رسيدگی نشده، دردناک بودن بدن در حالت باY قراردادن آن، و  در صورت وجود شکستگی �
تخت و بر " ت برای بدن مصدوم مناسب است، مصدوم را کام^ينمی دانيد که کدام وضع" يا اگر دقيقا

  .روی پشت، دراز کشيده قرار دھيد

 

  

 

 
  

اده و يا مصدوم در تنفس مشکل دارد، سر و شانه ھا را تافدر صورتی که آسيب در منطقه ی سر اتفاق  �
  .از ھمزمان باY قرار دادن سر و پاھای مصدوم خودداری نماييد.باYتر از سطح بدن قرار دھيد

 

  

 

 
  

در صورت بروز خونريزی از دھان، استفراغ و يا امکان استفراغ، مصدوم را از پھلو بخوابانيد، در اين  �
 ).برای جلوگيری از بروز خفگی(خارج خواھد شد صورت مايع از دھان وی 



    ضربه به سر/   عEئم ھشدار دھنده ضربه مغزی- ۶
  

  سردرد طوYنی مدت �

 ضعف و بی حسی �

  صحبت بريده بريده  �

 خواب آلودگی �

 اخت^ل در بينايی �

 سرگيجه �

 حالت تھوع و استفراغ �

 عدم تعادل �

 پريشانگی و دست پاچگی �

 اخت^ل حواس �

 از دست دادن حافظه �

 حساس صدای زنگ در گوشا �

 اخت^ل در تمرکز �

 حساسيت به نور �

 از دست دادن حس بويايی يا چشايی �

  

اگر ). از زياد به کم( را بشمارد ١ تا ١٠به منظور تشخيص آسيب ديدگی مغزی از فرد صدمه ديده بخواھيد که از 
  . ار کنيد ساعت اول ھر يک ساعت يکبار وی را از خواب بيد٧٢ تا ٤٨فرد به خواب رفت، در 

  

  

   (CPR) چگونگی انجام عمليات احيای قلبی ريوی - ٧
  

با دقت نگاه کنيد که آيا قفسه سينه حرکتی ناشی از . گوش خود را به دھان باز حادثه ديده نزديک کنيد �
آيا صدای جريان خفيف ھوا را از دھان و يا بينی مصدوم می شنويد ؟ آيا تنفس شخص . تنفس دارد يا خير

ا بر روی گونه خود احساس می کنيد ؟ اگر آينه در دسترس داريد آن را جلوی دھان مصدوم مورد نظر ر
  نگه داشته و ببينيد آيا بخار ناشی از تنفس بر روی آينه می نشيند ؟

. اگر نشانه ای از تنفس احساس نمی کنيد بينی مصدوم را با دست خود بگيريد تا ھوا از آن خارج نشود �
ھان فرد حادثه ديده قرار دھيد و ھوا را با تمام توان به درون دھان او بدميد به دھان خود را بر روی د

سپس اجازه دھيد که . گونه ای که افزايش حجم قفسه سينه مصدوم در اثر باز شدن ششھا را احساس کنيد
ا جمع( ھوا از دھان فرد خارج شده و قفسه سينه اندکی پايين رود و مجددا ھمين کار را تکرار کنيد 

  )دوبار

دست ديگرتان را بر روی دست خود . کف دست خود را در ناحيه ميانی قفسه سينه مصدوم قرار دھيد �
 ۵ الی ۴قرار داده، انگشتان خود را در ھم قفل کنيد و سپس به قفسه سينه فرد فشار وارد کنيد تا به اندازه 

نه به حالت عادی خود بازگردد و پيش از تکرار فشار اجازه دھيد که قفسه سي. سانتی متر پايين برود
  . فشار بر سينه مصدوم وارد کنيد٣٠سپس با سرعتی معادل ھر ثانيه دو بار، 

مجرای تنفسی را از طريق خم کردن سر و باY آوردن چانه باز نگه . تنفس مصنوعی را تکرار کنيد �
نه، تنفس مصنوعی را در اين مرحله بدون اينکه چک کنيد که آيا تنفس عادی شخص برگشته يا . داريد

يک بار تنفس بدھيد و بعد منتظر شويد تا قفسه سينه باY آمده و سپس پايين برود، سپس اين . ادامه دھيد
دو مرحله قبل را برای مدت .  بار ديگر عمليات فشار بر قفسه سينه را تکرار کنيد٣٠. کار را تکرار کنيد
  . دو دقيقه ادامه دھيد

اگر کماکان آثار . وقف کرده و چک کنيد که آيا مصدوم خودش نفس می کشد يانهفشار بر قفسه سينه را مت �
 .تنفس طبيعی را در مصدوم مشاھده نمی کنيد عمليات تنفس مصنوعی را ادامه دھيد

  

  



   بدون تنفس دھانی CPRعمليات 

  

 ٢انيه مانند حالت قبل کف دست خود را بر روی مرکز قفسه سينه مصدوم قرار دھيد و با سرعت  ھر ث �
  .  سانتی متر به پايين فشار دھيد۴بار، قفسه سينه را 

حتی اگر نمی توانيد يا نمی خواھيد تنفس دھان به دھان انجام دھيد، . فشار بر قفسه سينه بسيار اھميت دارد �
 .را انجام دھيد) فشار بر روی قفسه سينه( با دست CPRعمليات 

 برقفسه سينه را آغاز می کنيد  تنفس فرد حادثه ديده اين مسئله طبيعی است که زمانيکه عمليات فشار �
 .مرتبا قطع و وصل شود، بنابراين کار را متوقف نکنيد

اجازه دھيد که .  را بدون تنفس دھانی انجام می دھيد، دستان شما نبايد جابجا شوندCPRزمانيکه عمليات  �
ت شما بايد با استخوان جناغ قفسه سينه به حالت طبيعی خود بازگردد ولی در تمام اين مدت کف دس

 . مصدوم در تماس باشد

  

   عEئم شوک روحی- ٨
  

  )بھت زدگی(اخت^ل در برقراری ارتباط چشمی و خيره ماندن چشم  �

 نگاه خيره و بی ھدف  �

 )خشک زدن(عدم تحرک و ثابت ماندن  �

 کرختی بدن �

 سردی دست و پا �

 بی قراری �

 حالت عصبی يا رعشه داشتن �

 تغيير الگوی صحبتاخت^ل در تکلم عادی،  �

 )تکلم غير عادی(بسيار سريع يا بسيار کند صحبت کردن  �

 )مردمک خيلی بزرگ يا خيلی کوچک(بدون تغيير ماندن اندازه مردمک  �

 خشکی دھان �

 قفل شدن فک و آرواره �

 اخت^ل در تنفس �

 تغييرات ناگھانی در رفتار �

 به سادگی دچار ترس و وحشت شدن �

  

*****************************  

  

  . وبسايت ھای زير پيشنھاد می شود، برای اط^عات بيشتر به زبان فارسی

  

   htm.learnfa/com.emdadgar.www://http                            :پايگاه اينترنتی امدادگران ايران  -١

 : ايرانآموزش کمک ھای اوليه، شبکه ملی مدارس -٢

http://daneshnameh.roshd.ir/mavara/mavara-

index.php?page_ref_id_maganize=230&SSOReturnPage=Check&Rand=0 

 

*****************************  

  

در متن تھيه شده و يا پيشنھاد در جھت باYبردن سطح کيفی اين علمی  ھرگونه اشکال تشخيصلطفا در صورت 
  .  تماس بگيريد com.gmail@iran.firstaidمتن با آدرس پست الکترونيکی 

  

  

  پايان


