Ratuj zycie — zawat
Mikrokurs poczatkowego postepowania ratujgcego
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Wstep

Prawie 18 milionéw ludzi umiera co roku na choroby uktadu krazenia i zawat.

W Polsce choroby te sg przyczyng blisko potowy wszystkich zgondw.

W Europie w ciggu kazdego roku u prawie 750 000 ludzi dochodzi do nagtego
zatrzymania kragzenia, niestety przezywa tylko od 5% do 10% z nich. To dzieki
szybkiej i sprawnej reakcji Swiadkow da sie zwiekszy¢ szanse na przezycie nawet do
50%.

Zwykle najwieksze opdznienie w ratowaniu pacjenta podczas zawatu powoduje on
sam, myslac, ze bol mu przejdzie. Okazuje sie, ze az okoto 30% chorych umiera na
zawat serca, zanim znajdzie sie w szpitalu.

W ciagu pierwszych czterech minut w mézgu cztowieka zachodzg zmiany ktérych juz
nie da odwrocic. Jest to gtdwnie zwigzane z brakiem tlenu, potrzebnego do
funkcjonowania komérek mézgowych. Z kazdg minuta, w ktorej nikt nie pomaga,
szanse na uratowanie cztowieka spadajg o okoto 10%, wiec z prostego rachunku
matematycznego wynika, iz po 10 min szanse sg bliskie zeru.

Natychmiastowe dostarczenie chorego do szpitala jest bardzo wazne rowniez
dlatego, poniewaz lekarze mogg wtedy szybko rozpusci¢ zakrzep zatykajacy tetnice
wiencowg i udroznic jg. Jesli zakrzep zostanie rozpuszczony w ciggu godziny od
wystgpienia bélu zawatowego, Smiertelnosc obniza sie az o 50%; po 2 godzinach - o
30%. Tak wiec im szybciej chory znajdzie sie w rekach kardiologow, tym
skuteczniejsze dziatanie tych lekow.

Jak wiec zwiekszy¢ szanse na przezycie? Wystarczy zastosowac¢ schemat opisany
w Akcji Ratowniczej.

Zawalt serca spowodowany jest zamknieciem swiatta tetnic wiencowych, ktére
odzywiajg miesien sercowy. Pekniecie blaszki miazdzycowej powoduje, ze w miejscu
pekniecia powstaje zakrzep i w wyniku tego tetnica wiencowa staje sie niedrozna.
Powoduje to, ze serce jest zbyt mato ukrwione, nastepuje martwica miesnia
sercowego, czyli zawat. Ewentualne zatrzymanie akcji serca, jak wspomniano,
uposledza przede wszystkim mozg.

Czesto zdarza sie, ze zawat serca jest (pierwszym) objawem choroby wiencowej, ale
takze do pekniecia blaszki miazdzycowej moze dojs¢ wskutek duzego wysitku
fizycznego, a takze moze spowodowac to stres, strach.

Oprocz zawatu serca choroba wiencowa moze ujawnic sie w sposéb mniej
dramatyczny. Gdy zwezenie tetnicy wiencowej siega 70%, ale nie ma zamkniecia



Swiatta tetnicy zakrzepem, wystepujg przejsciowe objawy niedokrwienia, najczesciej
podczas wysitku, gdy serce kurczy sie czesciej i mocniej oraz wymaga wiecej krwi i
tlenu niz w czasie spoczynku. Najczestszym objawem choroby wiehcowej jest bdl
serca pojawiajacy sie zwykle podczas wysitku. Chory szybciej sie meczy. Niekiedy
istotne zwezenia tetnic wiencowych moga by¢ bezobjawowe.

Dla chorych z zaawansowang miazdzycg tetnic wiencowych charakterystyczne sa
bdle w okolicy mostka z promieniowaniem do lewej reki. Niepokdj powinny budzic¢
bole w klatce piersiowej i lewej rece, ktdre pojawiajg sie w zwigzku z wysitkiem (jesli
nie jest to bél stawdw czy miesni). Ten bdl zresztg zazwyczaj szybko ustepuje po
przerwaniu wysitku. Jesli mimo bolu chory nie przerwie wysitku, sytuacja moze sta¢
sie niebezpieczna.

Osoby, ktdre majg powyzsze objawy nalezg do grupy podwyzszonego ryzyka,
powinny by¢ psychicznie i merytorycznie przygotowane na mozliwos¢ ataku a przede
wszystkim — powinny sie leczyc.

Dalsza cze$¢ artykutu dotyczy zwtaszcza oséb, ktore jeszcze nie miaty zawatu lub
nie byty przeszkolone w zakresie ratownictwa — sg to podstawowe informacje.

Objawy zawatu serca

Zawat wystepuje bez ostrzezenia w roznym wieku, czesto poszkodowany sam nie
jest w stanie powiadomi¢ stuzb medycznych o swoim stanie.

Grozne objawy swiadczace o zawale serca to:

* bol o duzym natezeniu, trudny do zniesienia, ktory nagle pojawia sie za
mostkiem, czyli w srodku klatki piersiowej. Jest piekacy, palacy, rozrywajacy
lub gniotacy, promieniuje najczesciej do lewej reki i szyi, zuchwy, nadbrzusza,
okolicy miedzytopatkowej (bdl wiencowy: - wystepuje u 90% poszkodowanych,
postac¢ bezbdlowa wystepuje przede wszystkim u oséb chorych na cukrzyce)

* lek, uczucie niepokoju, zimne poty, dusznosci, stabos¢, dretwienie lewej reki.

e bdl trwa ponad 20 minut

» utrata przytomnosci

» zatrzymanie oddechu

« stabe, ptytkie tetno lub brak tetna nad tetnicami szyjnymi

* nudnosci, wymioty.

Zawat serca najczesciej wystepuje wczesnie rano.

Osoby szczegolnie narazone na zawat serca

Najbardziej narazone na zawat serca sg osoby cierpigce na nastepujgce schorzenia:

* cukrzyca

* nadcis$nienie tetnicze

* nadwaga i otytos¢

e podwyzszony poziom ttuszczéw we krwi
* miazdzyca (powoduje zwezenie tetnic)

Zawat serca moze takze spotkac osoby z podwyzszonym kwasem moczanowym,
obcigzonych genetycznie i palgcych tyton.

Statystycznie mezczyzni czesciej zapadajg na zawat serca.



O przyczynach pierwotnych, grupach ryzyka, profilaktyce i leczeniu mozna
przeczyta¢ z wielu zrédet, m.in. podanych na koncu artykutu.

Akcja ratownicza
Zachowaj spoko¢j, postepuj zgodnie z nastepujgcym schematem
Wczesne rozpoznanie i wezwanie pomocy.

Potrzasnac lekko poszkodowanego, gtosno zapytac ,, Halo! Styszysz mnie?
Wszystko w porzadku” oraz sprawdzi¢ oddech. W przypadku gdy poszkodowany nie
reaguje i nie oddycha nalezy natychmiast wezwac karetke pogotowia.

Jesli poszkodowany jest przytomny i oddycha, a bél czy ucisk w piersiach z
dusznoscig nie ustepuje, trwa ponad 20 minut i jest potaczony z lekiem, takze nalezy
dziata¢ natychmiast i wezwac pogotowie ratunkowe wyraznie zaznaczajgc, ze
podejrzewamy zawat, opisa¢ miejsce (adres), okolicznosci, podaé nr telefonu.

W Polsce obwigzujg numery pogotowia 999 lub 112.

Podczas oczekiwania na lekarza:

* potozy¢ chorego a lepiej wygodnie usadowic¢ jak na rysunku

» Utozenie poszkodowanego w pozycji siedzacej lub pétsiedzacej na podtodze (aby
maksymalnie ograniczy¢ ruchy) zmniejsza powrot krwi zylnej z naczyn
obwodowych do serca, co zmniejsza obcigzenie miesnia sercowego,
poszkodowany moze sam przyja¢ najdogodniejszg dla siebie pozycije

» podac 1 tabletke aspiryny (aspiryna podana w trakcie tworzgcego sie zawatu
istotnie zmniejsza sSmiertelnosc¢ (tabletka co najmniej 300mg, ale nie aspiryny
powlekanej, dojelitowej) - jesli chory wczesniej jej nie zazyt (UWAGA! Nie
podawac w przypadku uczulenia na aspiryne i u chorych z astmg oskrzelowa)

e choremu mozna podac nitrogliceryne jesli uprzednio uzywat i wie, ze mozna
(poniewaz istnieje szereg przeciwwskazan, np. cisnienie skurczowe krwi nizsze
niz 90 mmHg)

* rozluzni¢ ubranie:

- U mezczyzn: krawat, koszule, pasek u spodni
- u kobiet: jak mozna, biustonosz, bluzke

* jezeli pomieszczenie zamkniete - otworzy¢ okna

* wspieraj psychiczne poszkodowanego, wptywaj uspokajajgco

* ze wzgledu na duzg mozliwos¢ pogorszenia sie stanu chorego, do przyjazdu
karetki trzeba kontrolowac jego podstawowe czynnosci zyciowe

* w warunkach domowych przygotowac wszystkie dokumenty dotyczgce stanu



zdrowia chorego: stare EKG, karty informacyjne ze szpitala, wyniki badan oraz
przygotowac najbardziej niezbedne rzeczy w razie zatrzymania w szpitalu.

Gdy podczas ataku wystepujg wymioty, zadbac, by chory sie nie zachtysnat, najlepiej
utozy¢ go na boku.

Wczesna resuscytacja

tj. zespot zabiegow, ktérych zadaniem lub skutkiem jest przywrdcenie podstawowych objawéw zycia, -
co najmniej krgzenia krwi lub krazenia krwi i oddychania. Nazywana jest takze podstawowym
podtrzymaniem zycia (PPZ).

Procedure najlepiej jest opanowac na kursie, lub przynajmniej z ilustracji i
filméw — tutaj odsytamy do zrédet podanych na koncu artykutu. Tzw. reanimacja
krgzeniowo-oddechowa polega na ucisnieciach klatki piersiowej oraz wdechach. To
witasnie dzieki ucisnieciom mozna podwoic¢ szanse na przezycie, sg to proste
czynnosci ktére po przeszkoleniu potrafi wykona¢ nawet dziewieciolatek przed
przyjazdem karetki pogotowia.

W najwiekszym skrocie:

Klatke piersiowg uciska sie u dorostych na gtebokosc¢ 4-5 cm, mniej wiecej w 1/3
dolnej dtugosci mostka, z czestoscig ok. 100 razy na minute, wykonujgc co 30
ucisnie¢ dwa oddechy (lepiej co 15 ucisnie¢ 2 oddechy).

Jak wykonac¢ prawidtowy oddech? Po upewnieniu sie, ze drogi oddechowe sg drozne
(usungc ciata obce, protezy zebowe), odgina sie glowe ratowanego do tylu, zaciska
palcami nos i wdmuchuje sie do ust powietrze, tak by klatka piersiowa lekko sie
uniosta.

Wczesna defibrylacja

Niektore rodzaje zaburzen rytmu serca mogg spowodowac nieregularne bicie serca i
zatrzymanie krgzenia krwi. Dochodzi wtedy do zahamowania wytwarzania bodzcéw
elektrycznych, zmieniajgcych przebieg pracy miesnia sercowego i pojawiajg sie
beztadne drgawki jego widkien. Serce nie jest juz w stanie przepompowywac wiece;j
krwi do uktadu obwodowego. W takich przypadkach, gdy zaburzenia pracy komor
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serca stanowig bezposrednie zagrozenie dla zycia, stosuje sie defibrylacje.

Urzadzenia AED (Automatyczny Defibrylator Zewnetrzny) stajg sie popularne w
Polsce, szczegdlnie w duzych skupiskach ludzi - lotniska, banki, hipermarkety, metro.
Dzieki odpowiedniemu oprogramowaniu urzgdzenie samo rozpoznaje nagte
zatrzymanie krazenia i wyzwala impuls elektryczny, pobudzajacy serce do pracy.
Krok po kroku w jezyku polskim pokieruje naszymi dziataniami. AED jest proste w
uzyciu i wystarczy stuchac jego polecen oraz zwrocic szczegélna uwage na swoje
bezpieczenstwo. Nie wolno dotykaé poszkodowanego w trakcie wytadowania,
generowany impuls elektryczny jest niebezpieczny.

Zorientowac sie czy w poblizu jest AED, gdy jest — zastosowac — najlepiej gdy w
poblizu znajduje sie ktos juz przeszkolony.

Wczesna opieka medyczna

Czyli szybkie dotarcie wykwalifikowanej pomocy medycznej oraz wdrozenie
zaawansowanych czynnos$ci ratujgcych zycie przez pogotowie ratunkowe i potem
szpital. Osoby nie bedgce ratownikami medycznymi po udanej resuscytacji powinny
utozy¢ poszkodowanego w pozycji bezpiecznej i kontrolowac jego stan.

Pozycja bezpieczna (boczna ustalona).

W przypadku gdy atak spotyka nas samych, a nie ma nikogo w poblizu:

* wzywaj pomocy

» telefon do pogotowia

* popros kogokolwiek kto jest w poblizu, o pozostanie ze sobg do przyjazdu
karetki

» jesli jest pod rekg — aspiryna, nitrogliceryna (nitrogliceryna wtedy, gdy wiesz o
wskazaniach i bezpieczenstwie jej stosowania)

* rozluznienie ubrania i inne czynnosci pomocnicze jak opisano wczesniej

« zacznij KASZLEC bardzo intensywnie powtarzajac te czynno$é.
Przed kazdym kaszlnieciem powinien by¢ nabrany gteboki oddech, kaszel
powinien by¢ gteboki i przedtuzony w celu ewakuowania plwociny zalegajacej
gteboko wewnatrz klatki piersiowe;j.
Oddech i kaszel musi by¢ powtarzany co dwie sekundy bez przerwy az do
chwili przybycia pomocy, lub do chwili w ktérej poczujesz, ze serce ponownie
bije normalnie.
Gteboki oddech doprowadza TLEN do ptuc, a ruch zwigzany z kaszlem
uciska serce i utrzymuje KRAZENIE krwi. Ci$nienie wywotane uciskiem na
serce podczas kaszlu pomaga réwniez odzyskaé prawidtowy rytm serca.
Powyzsze mozna zaleci¢ i osobie ratowanej — jesli jest przytomna.



(za powyzsza informacje dziekuje czytelniczce - wg artykutu opublikowanego pod numerem
240 w Journal of General Hospital Rochester - cytowane dostownie za otrzymang
prezentacjq).

* mudra ,ratujgca zycie” — chociaz nie udowodniono (?) naukowo skutecznosci
(medycyna oficjalna) — jest stosowana w kulturze i medycynie Wschodu.

Utoz palce jak na ponizszym rysunku i trzymaj az do ustgpienia
ataku/przybycia pomocy. Nie zaszkodzi a moze pomo6c. Pomocna takze przy
silnym kotataniu serca, ztym samopoczuciem zwigzanym ze smutkiem i
trwoga, przy zastabnieciu. Zapewnia szybko odczuwalng poprawe pracy
serca.

Palec wskazujacy zginamy tak aby dotykat opuszka podstawy kciuka. Palce serdeczny i
srodkowy sg zgiete i opuszkami stykajg sie z opuszkg kciuka. Kciuk uciska przy tym lekko
zewnetrzng strone palca wskazujgcego. Maty palec wyprostowany, ale nie napiety.
Wykonujemy jednoczesnie obiema rekami. Warto zawczasu nauczy¢ sie tego utozenia
palcow.

NIE BOJMY SIE UDZIELAC PIERWSZEJ POMOCY !!!
LEPIEJ ROBIC COS, NIZ NIE ROBIC NIC | BIERNIE SIE
PRZYGLADAC !!!
Nie traémy cennego czasu czekajac na przyjazd karetki !!!

Pomoce

http://www.jakratowac.republika.pl/html/p-p.html - duzo zdje¢ akcji reanimaciji
http://www.prc.krakow.pl/gal/fil.htm - filmy
http://www.idn.org.pl/kardio/zawal.html

http://www.pierwszapomoc.com/366/
http://pl.wikipedia.org/wiki/Resuscytacja

http://www.nauczsieratowac.pl


http://www.pierwszapomoc.com/366/
http://www.prc.krakow.pl/gal/fil.htm
http://www.jakratowac.republika.pl/html/p-p.html

http://www.kursyratownictwa.pl/
http://www.ratownictwo.win.pl/

i wiele innych.

Przeczytaj tez artykuty o profilaktyce w serwisie www.LepszeZdrowie.info :
Dla serca
Lzej na sercu

Na podstawie kurséw i materiatéw w Internecie opracowat
Leszek Korolkiewicz

Dostarczone przez serwis www.Kursylnternetowe.com.pl

Niniejszg instrukcje mozna swobodnie udostepnia¢ innym — najlepiej linkiem
http://www.kursyinternetowe.com.pl/Ratujzycie.pdf .


http://www.kursyinternetowe.com.pl/rRatujzycie.pdf
http://www.ratownictwo.win.pl/
http://www.KursyInternetowe.com.pl/
http://lepszezdrowie.info/lzej_na_sercu.htm
http://lepszezdrowie.info/dla_serca.htm
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