COMBAT LIFESAVER
TACTICAL COMBAT CASUALTY CARE

3ABEIIMNEYTE AOCTYN 40 paHu,
3Bi/IbHUBLUN 1T Big, 04ArY.

BUKOPUCTAWUTE 6GUHT 3 ynakyBaHHS
OKNH3IHOT Haninkn, Wo6 BuTepTn 6pya
Ta KPOB A0OBKOMA paHu.

NOKNAAITb pyky fonoHeto abo TUNBLHOIO
CTOPOHO0 Ha BIAKPUTY paHy rpyaHol KNiTuHN,
W06 TMMYaCcOBO NEPEKPUTN PYX MNOBITPS.

SHIMITb 3axucHy nniBky 3 Haninku
ANns goctyny Ao 1l Kenkoi NnoBepxHi.

ynakyBaHHS OKJ/TH03IMHOT HaNinkn abo
iHLLIOrO MOBITPOHEMNPOHUKHOIO MaTepiany.

6e3nocepeHbO Haf paHeBUM OTBOPOM Ha
BMAMXY NOPAHEHOro, MiLLHO NpUTUCKaKun ans
KpaLLoi dpikcawii.

NEPKOHAUTECD, w0 kneiika
MOBEPXHS OKJ/THO3IAHOT HaMINKK
LLiSTbHO MPUKNEeeHa [0 LKIpW.

A

OLHITb edpekTuBHICTbL
HaKNaAeHHs1 OKNH3IMHOT HainKK nig
yac AuxaHHA noTepnisoro.

Lo

PO3MICTITb npyTOMHOrO NopaHeHoro y
MOMIOXEHHI cnaaym, a 6inus, wo
3HaxX04MTbCA B HEMPUTOMHOMY CTaHi, —y
cTabinbHe 60KOBE NOJIOXEHHS (MOPaHEHO
CTOPOHOK [OHMU3Y).

MEPEBEPHITb nopaHeHoro Ha

NPOTUNEXHY CTOPOHY A1 NOLUYKY IHLIMX
BIAKPUTMX paH (Ha rpyAHin knitui, nig naxsoto,
Ha CMuHI).

~N

KOHTPOJTKOUTE cTaH nopaHeHoro
Ha npeaMeT MosiBU 03HaK
Hanpy>XeHOoro NHeBMOTOPAKCY.

FAKLLO HapOoCTaloTb 03HaKW Hanpy>XeHOoro
nHesmoTopakcy, BIAKNENTE oauH Kkpaii
HaUTinKy, Wo6 BNYCTUTU HAKOMWYEHE Mif HEto
noBiTps, nicns yoro wisnbHo NMPUTNCHITb
Haninky [0 LWKipw.

AKLWo I Hagani 36epiraloTbCa 03HaKM HanpyxeHoro nHeesmoTopakcy, BUKOHAWUTE roskoBy
OEKOMMNPECito rPYAHOT KITKN (AMB. IHCTPYKUiO «["0/IKOBa AEKOMNPECIA TPYAHOT KITITKU»).

3AA00OKYMEHTYWUTE HagaHy gonomory B KapTui nopaHeHoro TCCC Ta npukpiniTe Ti 4o

oAAry noTepninoro.
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FreeText
ОКЛЮЗІЙНА НАЛІПКА
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FreeText
ЗАБЕЗПЕЧТЕ ДОСТУП до рани, звільнивши її від одягу.
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FreeText
ПОКЛАДІТЬ руку долонею або тильною стороною на відкриту рану грудної клітини, щоб тимчасово перекрити рух повітря.
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FreeText
Повністю РОЗКРИЙТЕ зовнішнє упакування оклюзійної наліпки або іншого повітронепроникного матеріалу.
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FreeText
ВИКОРИСТАЙТЕ бинт з упакування оклюзійної наліпки, щоб витерти бруд та кров довкола рани.
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FreeText
ЗНІМІТЬ захисну плівку з наліпки для доступу до її клейкої поверхні.
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FreeText
РОЗТАШУЙТЕ наліпку клейкою стороною безпосередньо над раневим отвором на видиху пораненого, міцно притискаючи для кращої фіксації.
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FreeText
ПЕРКОНАЙТЕСЬ, що клейка поверхня оклюзійної наліпки щільно приклеєна до шкіри.
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FreeText
ОЦІНІТЬ ефективність накладення оклюзійної наліпки під час дихання потерпілого.
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FreeText
ПЕРЕВЕРНІТЬ пораненого на протилежну сторону для пошуку інших відкритих ран (на грудній клітці, під пахвою, на спині).
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FreeText
РОЗМІСТІТЬ притомного пораненого у положенні сидячи, а бійця, що знаходиться в непритомному стані, – у стабільне бокове положення (пораненою стороною донизу).
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FreeText
КОНТРОЛЮЙТЕ стан пораненого на предмет появи ознак напруженого пневмотораксу.

Rectangle

FreeText
Якщо наростають ознаки напруженого пневмотораксу, ВІДКЛЕЙТЕ один край наліпки, щоб впустити накопичене під нею повітря, після чого щільно ПРИТИСНІТЬ наліпку до шкіри.
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FreeText
Якщо й надалі зберігаються ознаки напруженого пневмотораксу, ВИКОНАЙТЕ голкову декомпресію грудної клітки (див. інструкцію «Голкова декомпресія грудної клітки»).
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FreeText
ЗАДОКУМЕНТУЙТЕ надану допомогу в Картці пораненого TCCC та прикріпіть її до одягу потерпілого.




