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جان  حادثه  محل  در  تصادفات  قربانیان  از  کمي  بسیار  تعداد   
خود را از دست می دهند. متأسفانه درصد بالایی از این قربانیان 
به علت ناآگاهی کمک کنندگان و خارج کردن ناصحیح مصدوم 
از خودرو و حمل ناصحیح مصدوم به بیمارستان، جان خود را از 

دست می دهند یا دچار نقص عضو می شوند. 

کارهایي که شما در هنگام مواجهه با تصادفات باید انجام دهید:
 تقاضاي کمک کنید.

یا  اورژانس  با  باید  ابتدا  رانندگي  تصادفات  مشاهده  هنگام   
تماس  هنگام  در  بگیرید.  تماس  دسترس  در  امدادی  تیم های 
با اورژانس همه موارد از قبیل آدرس دقیق، نوع حادثه، تعداد 
مصدومان، جنسیت، سن افراد مصدوم و وضعیت عمومي آن ها 

را اطلاع دهید.
اگر با چندین  مصدوم  مواجه  شده اید، آن را گزارش کنید؛ مرکز 
کنترل به  نزدیکترین مرکز دارای آمبولانس اطلاع  خواهد داد. 
به   هراس   نیستید،  مطمئن   خود  مکاني   موقعیت   مورد  در  اگر 
خود راه  ندهید. سعي  کنید از افراد محلی و اطرافیان  موقعیت  
خدمات   مرکز  با  تماس   در  شوید.  جویا  را  محل   جغرافیایي  
بتوانید  تا  کنید  حفظ   را  خود  خونسردي   کنید  سعي   اورژانس  

تمام  اطلاعات  موردنیاز مرکز خدمات  اورژانس  را ارایه  کنید.
هنگام تماس، اطلاعات زیر را در اختیار اورژانس قرار دهید:

 نام  خود را درست  بیان  کنید و ذکر کنید که  به  اندازه  ظرفیت  
به   مشغول   اولیه ،  کمک هاي   ارایه کننده   یک   عنوان   به   خود 

فعالیت  هستید. جزییات  زیر ضروري  هستند:
 شماره  تلفن خود 
 محل  دقیق  حادثه
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را  جاده   نام   امکان ،  صورت   در   
بگویید. هرگونه  تقاطع  یا نشانه  دیگر 

را ذکر کنید.
 نوع و سنگیني مورد اورژانس، به عنوان 

مثال »حادثه رانندگي دو ماشین، جاده مسدود 
شده و سه نفر گیر افتاده اند«.

 تعداد، جنس  و سن  تقریبي  مصدومان  و هر چیزي  
مثال   به عنوان   مي دانید؛  آن ها  وضعیت   مورد  در  که  

»مرد، پنجاه  و چند ساله ، مشکوك  به  حمله  قلبي ، ایست  
قلبي «.

 جزییات  هر نوع  خطر مثل  گاز، مواد سمي ، صدمه  خطوط  نیرو 
یا وضع  آب  و هوا.

باشید  مطمئن  ندارید،  اولیه  کمک های  نحوه  از  اطلاعي  اگر 
ندهید  اجازه  که  است  این  مصدوم  به  کمک  و  خدمت  بهترین 
افراد  و  و منتظر آمبولانس  بزنند  به مصدوم دست  ناآگاه  افراد 

متخصص بمانید.



خاموش کردن آتش سوزی خودرو
اولین کار در هنگام آتش سوزی خودرو، خارج کردن سرنشین ها 

از خودرو به شکلي صحیح و بدون صدمه زدن به آنهاست.
در هنگام مواجهه با یک خودروي آتش گرفته نیز می توانید وارد 
موتور  قسمت  از  آتش سوزی  معمولاً  کنید.  کمک  و  شده  عمل 
موتور  کردن  خاموش  براي  هیچ وجه  به  پس  می شود  شروع 
و  آتش  به  هوا  رسیدن  باعث  اینکار  چون  نزنید،  بالا  را  کاپوت 
تشدید آتش سوزی می شود. به جاي اینکار سعي کنید آتش را 
از وسط گلگیر و لاستیک و یا از جلو پنجره و یا جاي دیگر که به 

موتور راه دارد توسط کپسول خاموش کنید.
اگر چند نفر براي کمک اقدام کرده اند سریع تقسیم کار نموده 
و در حالي که فردي مشغول خاموش کردن آتش است افراد 

دیگر به سرنشین ها رسیدگي کنند.
در اکثر تصادفات، افراد دچار مصدومیت گردن و مهره ها 

می شوند در این موارد باید بسیار با دقت عمل کرد.

صحبت کنید
کنید.  صحبت  مصدوم  فرد  با  کنید  سعي 
پس از معرفی خود به عنوان یک امدادگر 
»اسمت  مانند  حرف هایی  اولیه، 
اینکه  بر  علاوه  شد؟«  چي  چیه؟ 
شود،  بی هوشی  مانع  می تواند 
روحیه  ایجاد  حادثه دیده  براي 
می کند و همچنین تا رسیدن 
از  می توانید  آمبولانس 
مهم  اطلاعات  بعضي 

آگاه شوید.
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این  انجام  هنگام  در  فقرات  ستون  به  آسیب  احتمال  دلیل  به 
بر  باید  بیشتر  آسیب  و  شدن  فلج  از  جلوگیری  براي  اقدامات، 
و  سر  دست،  با  یا  و  باشید  بسته  حایل  یا  آتل  مصدوم  گردن 
گردن مصدوم را نگه داشته تا حرکتش باعث آسیب نشود. اگر 
فرد زخمي به سؤال های شما جواب های منطقي می دهد از او در 
رابطه با صدمات بدني سؤال کرده و هنگام رسیدن گروه امداد با 

مطلع کردن آن ها باعث تسریع و بهبود امدادرسانی شوید.

مصدومان حوادث ترافیکی را به هیچ عنوان جابه جا نکنید، مگر 
اینکه: 

 جان مصدوم در خطر باشد )مانند آتش سوزی خودرو(
 تماس با اورژانس یا وجود آمبولانس در دسترس نباشد

 مصدوم نیاز به اقدامات ویژه )مانند احیای قلبی ریوی( داشته 
باشد که فقط با خارج سازی می توان جان وی را نجات داد.

آسیب سر
یکی از علل مراجعه  بیماران به اورژانس، ضربه به سر است. غالباً 
بیماران با ترس از خون ریزی مغزی به اورژانس منتقل می شوند.

بافت نرم  از یک  باید بدانیم که مغز  با ضربه سر،  برای آشنایی 
تشکیل شده است و در یک چارچوب استخوانی به نام جمجمه 
محافظت می شود. درون جمجمه عروق خون  رساننده و مایعی 
اجزا  این  از  اگر یکی  پرُ می کند.  را  مغز  است که حفرات درون 
یا  دنبال ضربه  به  مغز  بافت  تورم  مانند  کند،  افزایش  به  شروع 
خونریزی از عروق، در این صورت فشار بر دیگر اجزا بالا می رود 

و اختلال ناشی از فشار غیرطبیعی، بروز می کند.
اما هر ضربه به سر معادل آسیب به عناصر داخل جمجمه نیست. 
برای شک به آسیب باید به دنبال علایم و نشانه های ضربه سر 

باشیم.

علایم:
 تغییر وضعیت هوشیاری که ممکن است با گذشت زمان بدتر 

شود



 از دست دادن حافظه کوتاه مدت )به طور مثال حادثه را به یاد 
ندارد(

 تاری دید یا دوبینی
 سنگینی شدید سر یا سردرد کوبنده

 تهوع یا استفراغ
 از دست دادن تعادل

 تغییر در حس و حرکت اندام فوقانی
 نشت مایع یا خون از بینی یا گوش

ممکن است علایم در کودکان کمی متفاوت بوده و شامل موارد 
زیر شود:

 هر یک از علایم بزرگ سالان )که بالاتر به آن اشاره شد(
 گریه مداوم

 امتناع از خوردن
 برآمدگی در بخش نرم جلوی سر )ملاج( در نوزادان

 استفراغ مکرر

اقدامات:
 وضعیت هوشیاری را بررسی کنید

 با اورژانس تماس بگیرید
تا رسیدن نیروهای اورژانس سر و گردن را با دست حمایت   

کنید و در راستای تنه نگه دارید
با  را  بیمار  هوایی،  راه  در  ترشحات  و  در صورت وجود خون   
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حفظ سر و گردن )سر و گردن همزمان با تنه( به پهلو بچرخانید 
تا ترشحات خارج شود.

 هر گونه زخم یا خونریزی را پانسمان کنید
با  را  آن  بینی  و  گوش  از  ترشح  هرگونه  وجود  صورت  در   

پانسمان بپوشانید، اما پک نکنید
 مصدوم را مرتباً بررسی کنید

 با توجه به وضعیت آب و هوا بیمار را بپوشانید و گرم نگه دارید

توقف خونریزی
هرگونه خونریزی قابل مشاهده را سریعاً متوقف کنید.

زخم باز به هرگونه شکاف و برش پوستی گفته می شود. میزان 
خونریزی به نوع و عمق زخم بستگی دارد. خونریزی داخلی به 
گفته  بدن  داخلی  فضاهای  و  بافت ها  داخل  در  خونریزی  انواع 
می شود که خطرناك تر از خونریزی خارجی است، چون کنترل 

خونریزی داخلی سخت است و قابل دیدن نیست.

علایم خونریزی خارجی:
 خونریزی واضح از محل

 کبودی
 درد

انواع خونریزی خارجی:
 شریانی )خونریزی از سرخرگ(
 وریدی )خونریزی از سیاهرگ(
 مویرگی )خونریزی از مویرگ(

علایم خونریزی داخلی:
 خروج خون قرمز کف دار با سرفه از ریه ها

 ادرار قرمز رنگ
 استفراغ همراه با خون قرمز یا لخته های خونی

نی
ریا

ش
دی

وری
گی

ویر
م



 مدفوع سیاه قیری رنگ
 بیحالی و تنفس های سریع

 پوست مرطوب

اقدامات:
 از اورژانس کمک بخواهید

با  را  ندارد محل خونریزی  در زخم وجود  اگر جسم خارجی   
گاز استریل یا پارچه تمیز محکم فشار دهید و بالاتر نگه دارید.

 در صورت عدم توقف خونریزی، گاز یا پارچه قبلی را برندارید 
و پارچه یا گاز جدید را روی قبلی بگذارید

از  تا  نمایید  استفاده  و وسایل حفاظتی  از دستکش  ترجیحاً   
انتقال عفونت جلوگیری شود.

 اگر یک جسم خارجی در زخم وجود دارد آن را خارج نکنید 
و با استفاده از گاز یا پارچه در دور جسم، آن را فیکس نمایید.

 مصدوم را در حالت استراحت کامل قرار دهید.
خونریزی،  کنترل  عدم  و  شده  قطع  عضو  با  مواجهه  هنگام   
قسمت بالاتر را با یک پارچه پهن محکم ببندید و با یک میله 

بپیچانید تا کاملًا خونریزی قطع گردد.
درون  سپس  و  پارچه  یک لایه  درون  را  شده  قطع  عضو   
یک  در  و  ببندید  محکم  را  پلاستیک  در  داده،  قرار  پلاستیک 

ظرف حاوی آب سرد و چندین قطعه یخ قرار دهید
 اگر مشکوك به خونریزی داخلی هستید حتماً بیمار را پایش 

کنید و با یک پتو، گرم نگه دارید
 ترجیحاً مصدوم را جابه جا نکنید.

آسیب های قفسه سینه
آسیب دیواره قفسه سینه ممکن است باعث شکستگی دنده ها 
شود و همچنین به دو عضو مهم ریه یا قلب آسیب برساند. اگر 
یک زخم باز در قفسه سینه ایجاد گردد، به دلیل اختلاف فشار 
کشیده  داخل  به  سرعت  به  هوا  سینه،  قفسه  بیرون  و  داخل 



9

می شود و باعث جمع شدن ریه ها روی هم می گردد.
از دو جا دچار شکستگی  بیش  از  اگر چند دنده  همچنین 

آزاد می شود که قفسه سینه  دنده  استخوان  شود یک قطعه 
شناور نامیده می شود.

علایم:
 درد قفسه سینه یا پشت که با سرفه بدتر می شود

 تنفس مشکل به ویژه در دم
 سرفه کف دار یا آغشته به خون

 خروج حباب و کف اطراف زخم باز قفسه سینه
 کبودشدن لب ها، دهان و انتهای انگشتان

 تغییر و بدتر شدن هوشیاری مصدوم

اقدامات گام به گام
1- مصدوم را در وضعیت راحت قرار دهید.

وضعیت  )معمولاً  دهید  قرار  راحت  وضعیت  در  را  مصدوم   
نشسته یا نیمه نشسته به دلیل راحتی در تنفس های بیمار(.

بازدم
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را  تنگ  لباس های  و  بزنید  زانو  بیمار  پشت  باز  فضای  در   
شل نمایید.

را  لازم  بررسی  آن  بستن  و  سینه  قفسه  زخم  یافتن  برای   -2
انجام دهید.

آسیب  اگر  خصوصاً  کنید،  بررسی  کاملًا  را  سینه  قفسه   
به وسیله چاقو یا اسلحه ایجاد شده باشد.

 اگر زخمی دیده شد، بلافاصله با دست یا ترجیحاً با یک پد 
حجیم یا تکه ای از لباس به عنوان مانع استفاده کنید.
3- زخم را با استفاده از پانسمان استریل یا تمیز ببندید.

را  آن  تحتانی  لبه  و  بسته  طرف  سه  از  را  زخم  بلافاصله   
شود  خارج  فشار  تحت  هوای  دهد  اجازه  تا  دارید  نگه  باز 
آن  دارد  وجود  زخم  در  چاقو  مانند  خارجی  جسم  یک  اگر 
را خارج نکنید؛ زیرا خود جسم از ورود و خروج هوا به داخل 
هم  را  افزایش خونریزی  احتمال  و  می کند  ریه ها جلوگیری 

کم می کند.
4- مصدوم را زیر نظر بگیرید.

بیمار  کنار  آمبولانس هستید،  منتظر  که  در حالی   
بمانید و مداوم او را بررسی کنید.

 به هرگونه تغییر سطح هوشیاری دقت نمایید.
بیمار  به  مایعات  و  غذا  هرگونه  دادن  از   

اجتناب کنید.
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 داروی کافی برای ایام سفر را تهیه و همراه خود 
داشته باشید

 همراهان خود را از بیماری و نوع داروهایی 
که مصرف می کنید مطلع نمایید

بــه  بیمــاری  علائــم  تشــدید  صــورت  در   
نزدیکتریــن مرکــز بهداشــتی - درمانــی مراجعــه 

اگر بیـــــمار هستید


