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Wszechstronny, harmonijny psychofizyczny rozwdj kazdego
ucznia, zgodnie z filozofig reformy edukacji stanowi nadrzedny cel
pracy os$wiatowej. Redlizacja tak okreSlonego celu wymaga
zintfegrowanych dziatan nauczycieli réznych specjalnosci, a takze

instytucji, stowarzyszen, etc. w ciggu catego roku. Wazng role

przypisuje sie przygotowaniu dzieci i mtodziezy do radosnego
i spontanicznego uczestnictwa w programach ,sportu wszystkich
dzieci" i ,sportdw zycid", a wiec stwarzaniu warunkéw do
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. ksztattowania zachowan sprzyjajgcych zdrowiu i bezpieczenstwu. Aby
| ruch i wysitek fizyczny stat sie statym elementem zycia nie wystarczqg
: najlepsze nawet programy realizowane w czasie lekcji z wychowania
I fizycznego. Musimy wykorzystywac kazdg sposobnose, takze w czasie
I wolnym od zaje¢, w czasie ferii zimowych i letnich.

: Z kazdym rokiem wazrasta ilos¢ réznorodnych propozycii
| zorganizowanego spedzania czasu wolnego. Oferta jest coraz
I bogatsza i bardziej zréznicowana. Proponuje sie réznego typu obozy
: jezykowe, warsztaty teatralne, muzyczne, plenery plastyczne, etc.
I Kazda z tych specjalistycznych ofert nie moze ograniczac¢ sie do
! realizowania tylko programu naukowo — artystycznego, ale powinna
: wykorzystac walory tkwigce w réznego rodzaju formach aktywnosci
I sportowej i turystycznej. Jest to tym wainiejsze, ze coraz czesciej
! spotykamy sie ze stresami, nerwicami, napieciami psychicznymi wsréd
: dzieci i mtodziezy. Pobyt na Swiezym powietrzu, mozliwose
I wykorzystania naturalnych waloréw  krajobrazu  winny  wspomoc
! ksztattowanie zachowan sprzyjajgcych zdrowiu, zdrowy styl zycia,
: pozbycie sie napiec psychicznych.

| Od  przygotowania  merytorycznego  kadry  placowki
: wypoczynku, a takze wtasciwej organizacji zalezy, czy zapewnimy
I uczestnikom bezpieczny i atrakcyjny wypoczynek. Zebrane w tej
| ksigzce propozycje mogqg pomoc zainteresowanym wychowawcom,
: rodzicom, organizatorom czasu wolnego w przygotowaniu takiej
I oferty, ktéra moze przyczyni¢ sie do ksztattowania umiejetnosci
| wspotzycia w zespole, zainteresowania sie osobistg sprawnosciq,
: utrwalania nawykdéw systematycznego podnoszenia i kontrolowania
I sprawnosci  fizycznej, doprowadzi¢ do tfrwatego zainteresowania
I i czynnego uprawiania jakiejs dyscypliny sportowej. Jesli bedziemy
|

|

|

|

|



pamieta¢ o maksymie dr Wojciecha Oczki, iz ,ruch jest w stanie
zastgpic prawie kazdy lek, ale wszystkie leki razem wziete nie zastqpiq

ruchu,  ksztattowanie zdrowego stylu zycia i inspirowanie
harmonijnego rozwoju mtodego cztowieka ma duze szanse na
realizacje.

Autorzy monografii:

dr Dariusz Skalski

ar Piotr Lizakowski

prof. dr hab. Oksana Zabolotha
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1. FORMY UCZESTNICTWA W KULTURZE FIZYCZNEJ!

|
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|

|

|

|

| Otaczajgcy nas Swiat, rzeczywistos¢ zwyczajowo dzielimy na
: swiat naturalny i éwiat kulturalny. Swiat natury jest bezposrednim
. wytworem sit przyrody i praw nimi rzgdzgcych, natomiast swiat kultury
| jest wynikiem dziatalnosci cztowieka. Jan Szczepanski kulture
: (tac. cultura - uprawa) charakteryzuje nastepujgco: ,jest to ogdt
. wytwordw dziatalnosci cztowieka, materialnych i niematerialnych,
I warto$ci i uznawanych sposobdw postepowania, przyjetych
: w danych zbiorowosciach, przekazywanych innym zbiorowosciom
I i nastepnym pokoleniom™.

I Wykonujgc materialne i niematerialne dobra kultury, cztowiek
: od najwczesdniejszych stadidow swego rozwoju podejmowat takze
| dziatania na rzecz swego ciata, jego rozwoju i doskonalenia struktury
I oraz poszczegdlnych funkcji organizmu. Nadano temu nazwe kultura
: fizyczna.

I Wedtug Macieja Demela: ,kultura fizyczna” obejmuje te
| wszystkie wartosci, ktére wigzqg sie z fizyczng postaciq i fizycznym
: funkcjonowaniem cztowieka, zardbwno w jego wtasnym subiektywnym
I odczuciu, jak tez w obrocie spotecznie zobiektywizowanym. Wartosci
! te — najogdlniej méwigc — odnoszq sie do zdrowia, budowy i postawy
: ciata, odpornosci ciata, wydolnosci, sprawnosci i urody”.
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1.1. Podziat form kultury fizycznej

Troska o ciato, kryteria i cele kultury fizycznej, rozwigzania
organizacyjne - stanowiqg kierunek form uczestnictwa w kulturze

fizycznej.

Wspodtczesne i wyspecjalizowane formy uczestnictwa to:
wychowanie fizyczne, rekreacja fizyczna, sport i rehabilitacja
ruchowa.

Uczestnictwo oséb  w  wyzej wymienionych formach
determinuje kompleks uwarunkowan, do ktérych przede wszystkim
nalezq: wiek, stan zdrowia i dyspozycje motoryczno — somatyczne.

1 Na podstawie: Henryk Grabowski, O ksztatceniu i wychowaniu
fizycznym, Nauka dla wszystkich nr 415 — PAN, Wydawca Zaktad Narodowy
im. Ossolinskich — wydawnictwo Wroctaw, Wroctaw 1987.
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WYCHOWANIE FIZYCZNE

|
|
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|
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| Wychowanie fizyczne jest podstawowym fundamentem kultury
: fizycznej 1 stanowi podstawe wychowania przez kulture i dla nigj
I sktadajq sie na to nastepujgce elementy:

| e program powszechnej edukacji dotyczy  wszystkich
: poziomdw nauczania;

. e forma przekazu dziedzictwa kultury fizycznej z pokolenia na
I pokolenie;

: e proces wychowania do kultury fizycznej przygotowujqcy do
I uczestnictwa we wszystkich jej formach.

I Wychowanie fizyczne jako podstawa systemu kulfury fizycznej
: jest rbwnoczesnie integralng czesciq procesu wychowania i oznacza
| ogdt  zamierzonych  dziatan,  sprzyjajgcych  rozwojowi  sfery
I emocjonalno - wolicjonalnej i intelektualno - sprawnosciowe;j
: wychowanka, w celu wszechstronnego przygotowania go do
I samodzielnego zycia.

| Uznanie wiodqgce] roli ¢wiczen  fizycznych  (Srodkéw)
: oddziatywania na wychowanka prowadzi do préoby charakterystyki
I wychowania fizycznego jako wychowania ciata (wytgcznie samego
! ciata), wychowania przez ciato (w rozszerzeniu do strony
: osobowosciowej, moralno - etetycznej i intelektualne; .

I Wychowanie fizyczne - nazwa dwucztonowa moze byc
! ostatecznie rozumiana jako oddziatywanie na wychowanka -
: ksztattowanie ciata (poprzez ruch) i ksztattowanie osobowosci pod
| kgtem troski o ciato.
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REKREACJA FIZYCZNA

Rekreacja fizyczna stanowi najbardziej masowqg forme
uczestnictwa w  kulturze fizyczne] dla oséb gtéwnie w  wieku
produkcyjnym i poprodukcyjnym.

Podstawowym celem jest ,, RENOWACJA" , PODTRZYMYWANIE
| POMNAZANIE ZDROWIA, SPRAWNOSCI FIZYCZNEJ | URODY CIALA.

Osiggngc powyzsze cele mozna poprzez podstawowy srodek —
jakim jest AKTYWNOSC RUCHOWA.
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Rekreacja fizyczna  dotyczy  wszystkich  form  racjonalnego
spozytkowania czasu wolnego od pracy na odnowe @ sit
i samodoskonalenia sie.

Nie jest nowoscig stwierdzenie, ze tempo i nasilenie procesu
starzenia sie organizmu zalezg w znacznym stopniu od frybu zycia,
a przede wszystkim od aktywnosci ruchowej w jego przebiegu. Wiec
niedostatek ruchu jest powodem wzrostu chordb cywilizacyjnych
(nadcisnienie, miazdzyca, cukrzyca, otytosc, dyskopatia ...) i prowadszi
do daleko idgcych zmian strukturalno — funkcjonalnych organizmu
(takich jak np. odwapnienie kosci, zanik miesni, spadek wydolnosci).
Tak jak ustawiczna edukacja — tak aktywnos$¢ rekreacyjna stata sie
istotnym elementem egzystencji cztowieka.

SPORT

Stowo  sport  jest  pojeciem  wieloznacznym.  Mozna
scharakteryzowac je trojako:

Sport pasywny: (tzw. sport jako widowisko): sam udziat
w imprezach sportowych nie wystarcza do uczestnictwa czynnego
w kulturze fizycznej. Ponadto nie jest to uczestnictwo konieczne,
a dostarcza tylko elementdw estetycznych i relaksujgco -
wypoczynkowych. Mowa tutaj oczywista o pozytywnej stronie
widowiska sportowego.

Sport instrumentalny: (joko $Srodek redlizacji celow
pozasportowych, np. zdrowotnych, wychowawczych , rekreacyjnych.
Cechq charakterystyczng tego znaczenia sportu jest dobdr dyscyplin
i konkurencji sportowych pod kgtem potrzeb i niedostatkéw
cztowieka. Przyktadem tutaj mogg byc¢ : dobdr Ewiczen sitowych dla
0séb stabo umieSnionych, ptywanie dla celéw rekreacyjno -

korekcyjnych.
Sport autoteliczny: (jako warto$s¢ sama dla siebie). W tym ujeciu
sportu — osoby sg dobierane do poszczegdlnych dyscyplin

i konkurencji sportowych pod katem dyspozycji somatyczno -
motorycznych. Przyktadem jest dobdr oséb  wysokich do pitki
koszykowej, 0sdb o duzej] wytrzymatosici do  biegdw
dtugodystansowych lub 0séb silnych do sportdw sitowych.

13



REHABILITACJA RUCHOWA

Rehabilitacja ruchowa jest cztonem rehabilitacji, zarazem
formq uczestnictwa w kulturze fizycznej, ktéra odnosi sie do zdrowia,
mianowicie przywracanie lub kompensacja utraconych w wyniku
choroby lub kalectwa funkcji psychomotorycznych i ubytkow
somatycznych za pomocqg c¢wiczen fizycznych - ruchu. W sktad
rehabilitacji ruchowej wchodzg gimnastyka korekcyjna w szkolnych
grupach dysparseryjnych, zabiegi rehabilitacyjne w ramach
otwartego i zamknietego lecznictwa oraz zabiegi usprawnigjgce -
gimnastyka geriatryczna.

Podstawowq zaletg rehabilitacji ruchowej jest brak skutkow
ubocznych wystepujgcych w  leczeniu farmakologicznym oraz
dodatni wptyw na stan psychiczny cztowieka, ktéry Swiadomie
uczestniczy w ,,leczeniu ruchem”.

1.2. Funkcje uczestnictwa w kulturze fizycznej

W zaleznosci od etapu osobniczego rozwoju cztowieka
wyréznic  mozna nastepujgce funkcje uczestnictwa w  kulturze
fizycznej:

e funkcja rozwojowa (stymulacyjna): jest to catosciowa
praca nad wtasnym organizmmem we wszystkich okresach
zycia osobniczego. Dostarczenie organizmowi podniet
psychicznych i fizycznych (naturalnych) niezbednych dla
prawidtowego procesu rozwoju, zgodnie z prawami
fiziologii. W pierwsze] fazie zycia (do 20 roku zyciq)
stymulacja polega na wspomaganiu rozwoju, w drugiej (od
20 do 40 lat) — na podtrzymywaniu osiggnietego stanu
w tym wzgledzie, w frzecim natomiast — na czynnym
przeciwdziataniu  zmianom  wystepujgcym w  wieku
starczym.
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e funkcja przystosowawcza (adaptacyjna): Majgc na
uwadze proces rozwoju — duzq plastyczno$s¢ mozliwosci
przystosowawczych  cztowieka - nalezy stosowac
bogactwo bodzcdw, ktérych systematyczne stosowanie
pozwala  uksztattowa¢ mocne fizycznie  jednostki.
Adaptacja  musi  by¢c  réznorako  ukierunkowana
w réznych okresach zycia, i tak w okresie rozwoju
organizmu wyraza sie ona w drgzeniu do podwyzszenia
tolerancji  ustroju na dziatania wszelkich  bodzcow
srodowiska zewnetrznego, w fazie organizmu dojrzatego —
na wspomaganiu  procesu  przystosowania sie  do
Srodowiska i warunkdw pracy zawodowej, natomiast
o okresie starzenia sie — na tagodzeniu zmian frybu zycia,
w zwigzku z przejsciem w stan wypoczynku (np. emerytura )
oraz zmniejszonej wydolnosci w wieku starczym.

|
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|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

I e funkcja wyréwnawczo - naprawcza (kompensacyjno -
I korektywna): Nadmierna adaptacja - hiperadaptacja,
: jej niekorzystne skutki — wymagajg uruchomienia funkgcji
I wyréwnawczo — naprawczej. Podobnie jak poprzednich
I funkcji — tak i tej rola ksztattuje sie réznie w réznym wieku.
: Dziatania kompensacyjne, zbyt pdino rozpoczete lub
| za stabe w stosunku  do sity 1 czasu  frwania
! niekorzystnych bodzcdw, czesto okazujg sie nieskuteczne.
: Zadania wychowania fizycznego dzieci i mtodziezy
| w zakresie kompensacii i korektywy powinny uwzglednic
: zapobieganie, leczenie, przewidywanie i rozpoznanie
I wszelkich odchyleh rozwojowych w budowie i postawie
I ciata, przemianie materii i psychomotoryki.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

1.3. Podziat form organizacyjnych wypoczynku dla dzieci
i mlodziezy

Podziat ze wzgledu na miejsce wypoczynku:

- wypoczynek wyjazdowy (kolonie, obozy, zimowiska wycieczki),
- wypoczynek w miejscu zamieszkania (pdtkolonie, wczasy w miescie).
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Podziat ze wzaledu na réznorodnosé organizacyjng w ramach
wakacii letnich czy ferii zimowych:

kolonie,

zimowiska,

obozy wypoczynkowe,

kolonie i obozy specjalistyczne,

kolonie zdrowotne,

obozy wedrowne,

obozy specjalistyczne (np. obozy sportowo freningowe,
harcerskie),

potkolonie,

mate formy wypoczynku (biwaki kilkudniowe, wycieczki
potdniowe i catodniowe),

v’ wczasy w miescie,

v’ wycieczki turystyki kwalifikowanej (turystyka piesza nizinna lub
gorska oraz turystyka kolarska, sptywy kajakowe).

AN NI NI NN

AN

1.4. Bloki zaje¢ programowych

Wszystkie wymienione wyzej formy organizacyjne wypoczynku
dzieci i mtodziezy - posiadajg nastepujgce wspdlne dla siebie bloki
zaje¢ programowych:

1. zajecia sportowe: wychowanie fizyczne i sport,

2. zajecia rekreacyjne: furystyka i krajoznawstwo: Turystyka
i krgjoznawstwo to przede wszystkim atfrakcyjne poznanie
przyrody, zycia spotecznego, kulturalnego i gospodarczego.
W turystyce tkwi wiele obiektywnych wartosci wychowawczych,
majgcych wptyw na ksztattowanie wtasciwych postaw dzieci
i mtodziezy, takich jak samodzielnos¢, odwaga, zaradnosé
i umiejetnos¢ wspodtzycia w grupie,
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3. zajecia kulturalno — oswiatowe: Zajecia kulturalno oswiatowe to
miedzy innymi: czytelnictwo ksigzek, prasy, oglgdanie programdow
telewizyjnych, quizy, zgaduj-zgadula, zabawy taneczne, ogniska,
zabawy i gry Swietlicowe itp.Zajecia kulturalno-o$wiatowe, winny
by¢ rozrywkg i da¢ wychowankom wiele radosci i okazji do
odprezenia sie,

4. zajecia prakityczno - techniczne: Zajecia praktyczno -
techniczne umozliwiajg dzieciom | mtodziezy w innych
odmiennych warunkach, rozwijanie nabytych w ciggu roku
szkolnego umiejetnosci technicznych i praktycznych. Szczegdlnie
waznym zdaniem zajec praktyczno-technicznych jest wyrabianie
wsréd uczestnikdw, poprzez réznego rodzaju zajecia i zabawy,
technicznych umiejetnosci, myslenia konstrukcyjnego, uczenia
wtasciwej organizacii pracy, sumiennosci, doktadnosci, rozwijania
tworczej wyobrazni.

5. zajecia spoteczno - vzyteczne: Prace spoteczno — uzyteczne
na koloniach i obozach, to dobrowolne dziatania dzieci
i mtodziezy, podejmowane dla osiggniecia celu, ktdéry przyniesie
jokie§ dobro dla konkretnego zespotu, Srodowiska lub
indywidualnej osoby. Pomoc w zniwach, udziat przy budowie
boiska kolonijnego, udekorowanie budynku kolonii,
zorganizowanie programu artystycznego dla wczasowiczéw to
przyktady prac spoteczno - uzytecznych z jakimi sie mozna
spotkac¢ na koloniach i obozach,

6. zajecia dyscyplinujgce: zajecia te majg za zadanie uczenie
zaradnosci, popularyzacje sportdw obronnych oraz catoksztatt
spraw zwigzanych z samodzielnym wykonywaniem zadan (czesci
zadan i polecen).
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2. UWARUNKOWANIA ZDROWOTNE

2.1. Uwarunkowania formalno - prawne wypoczynku dzieci
i mlodziezy

Poprawa jakosci i zwiekszenie bezpieczenstwa to gtowny cel
zmian w przepisach dotyczgcych opieki nad dzie¢mi i mtodziezg
podczas wypoczynku w czasie ferii letnich i zimowych.

Wprowadzone zmiany dotyczg takze organizaciji kursdw na
kierownikow i wychowawcodw wypoczynku dzieci i mtodziezy wptyng
na podniesienie wiedzy i umiejetnosci, niezbednych w czasie pracy
kierownikowi i wychowawcy wypoczynku.

Podstawy formalno — prawne wypoczynku dzieci i mtodziezy
uregulowane sq w:

1. ustawie z dnia 7 wrzesnia 1991 roku o systemie os$wiaty

(Dz.U. 1991 Nr 95, poz. 425, tj. Dz.U. z 2016 r. poz. 1943
ze zm.) — zwanej dalej ,u.s.0.”;

2. ustawie z dnia 11 wrzesnia 2015 roku o zmianie ustawy
o systemie os$wiaty oraz ustawy o Krajowym Rejestrze
Karnym (Dz.U. z 2015 r. poz. 1629) — zwanej dalej ,,ustawqg
o zmianie u.s.0.”;

3. ustawie z dnia 14 grudnia 2016 roku prawo os$wiatowe
(Dz.U.z 2017 r. poz. 59) - zwanej dalej ,,p.0."”;

4, ustawie z dnia 29 sierpnia 1997 roku o ustugach
turystycznych (Dz.U. 1997 Nr 133, poz. 884, t.j. Dz.U. z 2016 .
poz. 187) — zwanej dalej ,,u.u.t.”;

5. rozporzgdzeniu Ministra Edukacji Narodowej z dnia z dnia
30 marca 2016 roku w sprawie wypoczynku dzieci
i mtodziezy (Dz.U. z 2016 r. poz. 452) — zwanego dalej
wrozporzqgdzeniem”.

W wymienionych aktach prawnych okreslono:

- tfermin zgtoszenia wypoczynku, jego formy, dokumenty
dotgczane do zgtoszenia oraz wzoér tego zgtoszenia,

- liczbe uczestnikdw wypoczynku w grupie pozostajgcych
pod opiekqg jednego wychowawcy,

- termin przekazania karty wypoczynku oraz wzér tej karty,

- obowigzki kierownika wypoczynku i wychowawcy
wypoczynku, w tym obowigzek prowadzenia przez
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wychowawce dziennika zaje¢ realizowanych podczas
wypoczynku, oraz wzoér tego dziennika,

- obowigzki kierownika wypoczynku I wychowawcy
wypoczynku organizowanego przez szkoty i placowki, ktory
nie wymaga zgtoszenia do kuratora oswiaty,

- program kurséw na  kierownika  wypoczynku  lub
wychowawce wypoczynku, w tym formy i wymiar zajec,

- wzor karty kwallifikacyjnej,

- wzér zaswiadczenia o ukonczeniu kursu na kierownika
wypoczynku albo wychowawce wypoczynku;

- dokumenty potwierdzajgce posiadane przez kadre
przygotowanie do prowadzenia zaje¢ w ramach kursu na
kierownika wypoczynku lub na wychowawce wypoczynku;

ktére obowiqzujg wszystkich organizatorow wypoczynku dla dzieci
i mtodziezy.

2.2. Definicja wypoczynku i organizatora wypoczynku

Co nalezy rozumieé przez ,wypoczynek” ?

Do dnia 1 kwietnia 2016 roku nie byto ustawowej definicji
+“Wypoczynku”, co przyczyniato sie do rdzinej interpretacji tego
pojecia.

Obecnie, zgodnie z dyspozycjg art. 92 a ust. 1 u.s.0. przez
wypoczynek, nalezy rozumiec wypoczynek organizowany dla dzieci
i mtodziezy w celach rekreacyjnych lub regeneracji sit fizycznych
i psychicznych, potgczony ze szkoleniem lub pogtebianiem wiedzy,
rozwijaniem zainteresowan, uzdolnien lub kompetencji spotecznych
dzieci i mtodziezy, trwajgcy nieprzerwanie co najmniej 2 dni, w czasie
ferii letnich i zimowych oraz wiosennej i zimowej przerwy swigtecznej,
w kraju lub za granicq, w szczegdlnosci w formie kolonii, potkolonii,
zimowiska, obozu i biwaku.

Nalezy wskazac, ze w definicji wypoczynku nie mieszczg sie
formy spedzania czasu wolnego dzieci i mtodziezy, organizowane
w trakcie ferii letnich i zimowych oraz wiosennej i zimowej przerwy
Swigtecznej, jednak trwajgce 1 dzien.

Ponadto, ustawodawca, zgodnie z art. 92 a ust. 1 us.o.
wytgczyt ze stosowania przepisdw powotane] ustawy wypoczynek
organizowany dla dzieci wtasnych lub dzieci znajomych przez rodzine
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(t]. osoby spokrewnione albo osoby niespokrewnione pozostajgce
w faktycznym zwigzku, wspdlnie zamieszkujgce i gospodarujgce) lub
osoby znane rodzicom osobiscie.
Kto moze byé organizatorem “wypoczynku” ?
Zgodnie dyspozycjg z art. 92 ¢ ust. 1 u.s.o. organizatorami
wypoczynku mogq byc:
1) szkoty i placowki;
2) przedsiebiorcy wpisani do rejestru organizatorow turystyki
i posrednikdw turystycznych, o ktérym mowa w art. 4 ust. 1
u.u.t.;
3) osoby fizyczne, osoby prawne i jednostki organizacyjne
nieposiadajgce osobowosci prawnej, inne niz wymienione
w pkt 112, organizujgce wypoczynek w celu:
a) niezarobkowym albo;
b) zarobkowym, jezeli organizowany wypoczynek nie
stanowi imprezy turystycznej, o ktérej mowa w art. 3 pkt 2
U.u.t.

2.3. Igtoszenie zorganizowania wypoczynku

Organizator wypoczynku moze zorganizowac wypoczynek po
dokonaniu  zgtoszenia  zamiaru  zorganizowania  wypoczynku
kuratorowi o$wiaty wtasciwemu ze wzgledu na siedzibe lub miejsce
zamieszkania organizatora wypoczynku (lub kuratorowi os$wiaty
wtasciwemu ze wzgledu na lokalizacje wypoczynku w przypadku
organizatoréw  wypoczynku posiadajgcy siedzibe lub miejsce
zamieszkania poza tferytorium Rzeczypospolitej Polskiej) oraz po
umieszczeniu przez kuratora o$wiaty zgtoszenia wypoczynku w bazie
wypoczynku.

Zgtoszeniu nie podlega zamiar zorganizowania wypoczynku
przez szkote lub placdwke, trwajgcego do 3 dni. W takim przypadku
dyrektor szkoty lub placéwki zawiadamia organ prowadzgcy oraz
organ sprawujgcy nadzér pedagogiczny o zamiarze zorganizowania
wypoczynku, przekazujgc tym organom karte wypoczynku, o ktérej
mowa w art. 92e ust. 4 u.s.o.

lgtoszenie zamiaru zorganizowania wypoczynku zawiera
w szczegdlnosci:

1) dane dotyczgce organizatora wypoczynku;
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|
|

|

: 2) informacje dotyczqce wypoczynku, w tym formy
| wypoczynku, terminu wypoczynku, adresu wypoczynku,
: miejsca lokalizacji wypoczynku lub trasy wypoczynku,
I z podaniem nazwy kraju w przypadku wypoczynku
| organizowanego za granicqg, rodzaju zakwaterowania,
: liczby uczestnikdw wypoczynku, w tym liczby uczestnikow
I ze specjalnymi potrzebami edukacyjnymi, w szczegdlnosci
| wynikajgcymi  z niepetnosprawnosci, niedostosowania
: spotecznego lub zagrozenia niedostosowaniem
: spotecznym, numeru telefonu kierownika wypoczynku;
| 3) ramowy program wypoczynku okreslajgcy rodzaj zajec
: realizowanych podczas wypoczynku;
I 4) informacje o sposobie  zapewnienia  uczestnikom
I wypoczynku dostepu do opieki medycznej;
: 5) imiona i nazwiska oraz funkcje oséb wchodzgcych w sktad
| kadry wypoczynku, a takze informacje o spetnianiu przez te
I osoby odpowiednio warunkdw przewidzianych przez
: przepisy dla kierownika i kadry wypoczynku (vide art. 92p
I ust. 1-6 i art. 92c ust. 2 pkt 2 lit. b));
I 6) oswiadczenie organizatora wypoczynku o posiadaniu kopii
: dokumentow potwierdzajgcych spetnianie przez
I kierownika wypoczynku i osoby wchodzgce w sktad kadry
! wypoczynku warunkdow;

: 7) liczbe uczestnikdw wypoczynku.

I W  przypadku stwierdzenia brakdéw lub nieprawidtowosci
! w  zgtoszeniu wypoczynku kurator oswiaty wzywa niezwtocznie
: organizatora wypoczynku do ich uzupetnienia Ilub usuniecia
| w wyznaczonym terminie.

: Jezeli zgtoszenie wypoczynku spetnia  wszystkie  warunki
I okreSlone w przepisach prawa, kurator o$wiaty umieszcza
| je niezwtocznie w bazie wypoczynku.

: Szczegotowy wzor:

. 1. zgtoszenia zamiaru zorganizowania wypoczynku zostat
| okreslony w zatgczniku nr 1 — 3 do rozporzgdzenia;

: 2. karty wypoczynku zostat okreSlony w zatqczniku nr 4 do
: rozporzqgdzenia.

I

|

|

|

|
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2.4. Karta kwalifikacyjna

Zgodnie z dyspozycjg art. 92k wust. 1 u.ss.o. organizator
wypoczynku zaktada dla kazdego uczesthika wypoczynku karte
kwalifikacyjng. Zatozenie karty kwalifikacyjnej ma charakter
obligatoryjny.

Karta kwalifikacyjna zawiera:

1) informacje dotyczgce wypoczynku;

2) informacje dotyczgce uczestnika wypoczynku;

3) decyzie organizatora wypoczynku o zakwalifikowaniu
uczestnika do udziatu w wypoczynku;

4) potwierdzenie przez kierownika wypoczynku pobytu
uczestnika w miejscu wypoczynku w terminie wypoczynku,
albo informacje kierownika wypoczynku o skréceniu tego
pobytu;

5) informacje kierownika wypoczynku o stanie zdrowia
uczestnika w czasie tfrwania wypoczynku oraz o chorobach
przebytych w jego trakcie;

6) informacje i spostrzezenia wychowawcy wypoczynku
dotyczgce uczestnika wypoczynku.

Szczegdtowy wzdr karty kwalifikacyjnej zostat  okreslony

w zatgczniku nr 6 do rozporzgdzenia.

2.5. Kadra wypoczynku

Zgodnie z art. 92c¢ ust. 2 pkt 2 u.s.o. kadre wypoczynku

stanowiq:

1) kierownik wypoczynku;

2) wychowawcy wypoczynku;

3) w zaleznosci od programu wypoczynku i realizowanych
zaje¢ - trenerzy i instruktorzy sportu, rekreacji, animaciji
kulturalno-oSwiatowej, lektorzy jezyka i inne osoby
prowadzgce zajecia podczas wypoczynku.

Kierownikiem wypoczynku moze byc¢ osoba, ktéra:

1) nie byta karana za umysine przestepstwo przeciwko zyciu
i zdrowiu, przestepstwo przeciwko wolnosci seksualnej
i obyczajnosci, przestepstwo przeciwko rodzinie i opiece,
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I
I

I

: z wyjgtkiem przestepstwa nie alimentacji (okreslonego
| w art. 209 ustawy z dnia é czerwca 1997 r. - Kodeks karny),
: przestepstwo okreslone w rozdziale 7 ustawy z dnia 29 lipca
I 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii albo wobec ktorej
| nie orzeczono zakazu prowadzenia dziatalnosci zwigzanej
: Z wychowywaniem, leczeniem, edukacjg matoletnich lub
I opiekg nad nimi lub zakazu przebywania w okreslonych
| srodowiskach  lub  miejscach,  kontaktowania  sie
: z okre$lonymi osobami, zblizania sie do okresSlonych oséb
. lub opuszczania okreSlonego miegjsca pobytu bez zgody
| sqdu;

: 2) ukonhczyta 18 lat;

I 3) posiada co najmniej wyksztalcenie srednie;

I 4) ukonczyta kurs na kierownika wypoczynku;

: 5) posiada co najmniej trzyletnie doswiadczenie
I w wykonywaniu zadan dydaktyczno-wychowawczych lub
I opiekunczo-wychowawczych, uzyskane w  okresie
: ostatnich 15 lat.

I Wychowawcqg wypoczynku moze by¢ osoba, ktéra:

! 1) nie byta karana za umysine przestepstwo przeciwko zyciu
: i zdrowiu, przestepstwo przeciwko wolnosci seksualnej
I i obyczajnosci, przestepstwo przeciwko rodzinie i opiece,
! z wyjatkiem przestepstwa nie alimentacji (okresSlonego
: w art. 209 ustawy z dnia é czerwca 1997 r. - Kodeks karny),
I przestepstwo okreslone w rozdziale 7 ustawy z dnia 29 lipca
! 2005 r. o przeciwdziataniu narkomanii albo wobec ktérej
: nie orzeczono zakazu prowadzenia dziatalnosci zwigzanej
| Z wychowywaniem, leczeniem, edukacjg matoletnich lub
: opiekg nad nimi lub zakazu przebywania w okreslonych
: Srodowiskach  lub  miejscach,  kontaktowania  sie
| z okre$lonymi osobami, zblizania sie do okresSlonych oséb
: lub opuszczania okreSlonego miejsca pobytu bez zgody
I sqdu;

I 2) vukonczyta 18 lat;

: 3) posiada co najmniej wyksztatcenie srednie;

I 4) ukonczyta kurs na wychowawce wypoczynku.

I

I

I

I

I
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|
|

|

: Trenerem, instruktorem sportu, rekreaciji, animacji kulturalno-
| oswiatowej, lektorem jezyka i inng osobg prowadzgcqg zajecia
: podczas wypoczynku, moze by¢ osoba, ktéra:

: 1) ukonczyta 18 lat;

| 2) posiada co najmniej wyksztalcenie srednie;

: 3) posiadajg wiedze, doswiadczenie i umiejetnosci
I niezbedne do realizowanych zajeé.

| Ustawodawca, w art. 92p ust. 3 — 6 oraz art. 3 i k ustawy
: 0 zmianie u.s.0. uregulowat szereg odstepstw od okreslonych powyzej
. wymagan wobec kierownika i wychowawcy wypoczynku, ktére
I dotyczg nauczycieli, osdb zajmujgcych stanowiska kierownicze
: w szkotach lub placéwkach, instruktoréw harcerskich:

I 1) instruktorzy harcerscy w stopniu co najmniej przewodnika
I lub rdwnowaznym oraz petnigcy funkcje kierownika lub
: wychowawcy wypoczynku w formach organizowanych
| przez organizacje harcerskie sg zwolnieni z obowigzku
I posiadania co najmniej sredniego wyksztatcenia;

: 2) osoby zajmujgce stanowiska kierownicze w szkotach lub
I placéwkach oraz instruktorzy harcerscy w stopniu co
! najmniej podharcmistrza lub réwnowaznym sg zwolnieni
: z obowigzku odbycia kursu na kierownika wypoczynku;

I 3) nauczyciele oraz instruktorow harcerscy w stopniu co
! najmniej podharcmistrza lub réwnowaznym sqg zwolnieni
: z posiadania co najmniej 3 - letniego doswiadczenia
I w wykonywaniu zadan dydaktyczno-wychowawczych lub
! opiekunczo wychowawczych;

: 4) osoby, ktore uzyskaly tytut trenera i instruktora sportu na
I podstawie ustawy z dnia 25 czerwca 2010 roku o sporcie
: (Dz.U. z 2014 r.poz. 7150raz z 2015 r.poz. 1321),
I w brzmieniu obowigzujgcym przed dniem 23 sierpnia 2013
| roku, sg zwolnieni z obowigzku odbycia kursu na
: wychowawce wypoczynku?.

I Jednoczesnie nalezy wskazacd, ze przodownicy turystyki kwalifikowanej
| oraz instruktorzy Polskiego Towarzystwa Turystyczno — Krajoznawczego
I

|

|

|

|

|

|

|

2 vide art. 4 ustawy o zmianie u.s.o.
24


https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrsha2tomzyge4tm
https://sip.legalis.pl/document-view.seam?documentId=mfrxilrtgiydqnjqga4ti

zobowigzani sg do odbycia (do dnia 31 sierpnia 2017 roku) kursu na
wychowawce wypoczynkus.

2.6 Letni wypoczynek dzieci i mtodziezy polonijnej

W dniu 14 grudnia 2016 roku zostata uchwalona ustawa prawo
oswiatowe, ktéra wejdzie w zycie z dniem 1 wrzesnia 2017 roku (Dz.U.
22017 r.poz. 59). Przepisy nowej ustawy w art. 47 ust. 3 pkt 2
d) wprowadzajg pojecie ,letniego wypoczynku” dzieci i mtodziezy
polonijnej.  Szczegdty dotyczqce organizowania kolonii i innych
form letniego wypoczynku dzieci i mtodziezy polonijnej zostang
okreslone w rozporzgdzeniu ministra wtasciwego do spraw oswiaty
i wychowania.

3. BEZPIECZENSTWO KAPIELI GRUP ZORGANIZOWANYCH

3.1. Praca ratownika wodnego z grupqg zorganizowang (kolonie,
obozy)*

|
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

: Jedno z wazniejszych zadan realizowanych na koloniach
I i obozach letnich - to podnoszenie zdrowotnosci dzieci i mtodziezy.
! Cel ten mozna osiggngc¢ przez stosowanie kgpieli: "powietrznych”,
: "stonecznych" i wodnych. Ptywanie stanowi jeden z wazniejszych
I czynnikdw w systemie wychowania fizycznego dzieci i mtodziezy:
! zmusza do utrzymania ciata w czystosci (ksztattowanie nawykdéw
: higienicznych) hartuje organizm, "podtrzymuje" zdrowie, "przedtuza
| mtodosc" oraz rozwija wszechstronnie caty organizm (w  tym
! szczegOdlnie uktad krgzenia, uktad oddechowy i uktad narzgdu ruchu).
: Jest takze Swiethnym <&wiczeniem korektywnym: ciato przyjmuje
| w wodzie najbardziej prawidtowqg pozycje i dlatego wszelkie
: skrzywienia kregostupa, ktéry w czasie ptywania jest czesciowo
I zwolniony od nacisku wywieranego nan przez ciezar ciata - mogq
| by¢ przez systematyczne ¢wiczenia korygowane.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

3 vide art. 3 ustawy o zmianie u.s.o.
4 D., Skalski, Bezpieczny wypoczynek dzieci i mftfodziezy — poradnik dla
organizatordw, Wydawnictwo Bernadinum w Pelplinie, Skarszewy 2000.
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: Kgpiel (nauka ptywania) jest wprawdzie uwzgledniana
| w szkolnych programach wychowania fizycznego, ale szkoty nie sqg
! w stanie wywigzac sie z natozonego na nie obowiqgzku. W ostatnich
: latach mozna jednak stwierdzi¢ o wzroscie zainteresowani naukg
| ptywania przez szkoty. lJest to zwigzane z nowo oddawanymi
: ptywalniami.

I Program wychowania fizycznego w zakresie nauczania
| ptywania mogaq, realizowac w petni tylko te szkoty, ktére majqg kryte
: ptywalnie z podgrzewang wodqg. W naszych  warunkach
. klimatycznych na masowqg nauke ptywania dzieci - pozwoli¢ sobie
| moggq tylko kolonie i obozy organizowane w sezonie letnim nad woda.
: Jednak woda poza dobrodziejstwami niesie ze sobg wiele
I niebezpieczenstw, wsrdd nich utoniecia. Rokrocznie w Polsce tonie
I w granicach okoto 600 osébs.

: Z analizy statystycznej wynika, ze najczestszymi ofiarami (ponad
| 25% tej liczby) jest mtodziez w wieku 9 do 15 lat, a wiec w wieku
I uczestnikdw kolonii i obozdéw letnich. Jest to wiek rozpoczynania sie
: procesdw  psychofizjologicznych  zwigzanych z  dojrzewaniem
I organizmu ludzkiego, mtodziez jest bardzo ruchliwa i zgdna przygdd,
| ktére moze im dostarczyé np. obdz zeglarski czy kolonia letnia.
: Wszystkie placowki wczasowe dla dzieci i mtodziezy szkolnej -
I zlokalizowane w poblizu obszardw wodnych zobowigzane sg do
! zatrudnienia ratownika /-kdw/ - petnigcego obowigzki przez caty czas
: tfrwania kolonii czy obozu.

I Praca ratownika wodnego jest bardzo odpowiedzialna i musi
! by¢ bezwzglednie skorelowana z obowigzkami kadry kierowniczej
: i wychowawcdoéw. Celem niniejszego rozdziatu jest przedstawienie
| organizacii kgpieli i zakresu obowigzkdw kierownikdw, wychowawcow
: i ratownikbw wodnych zatrudnionych na koloniach i obozach letnich
I dla dzieci i mtodziezy.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

3.2. Podstawowe obowiqzki kierownikow kolonii i obozéw letnich

Do obowigzkéw kierownikbw kolonii i obozéw, bqdz
podobnych placdéwek wypoczynku dzieci i mtodziezy, ktdrych
uczestnicy korzystajg z ogdinodostepnych kgpielisk i ptywalni, nalezy:

5 Wg statystyk WOPR i policji
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: 1. zapoznanie uczestnikdw z regulaminem danego obiektu
| oraz czuwanie nad jego Scistym przestrzeganiem,

: 2. uzgodnienie z ratownikiem wodnym pracujgcym na
I obiekcie warunkdw i sposobu korzystania z kgpieliska lub
| ptywalni zapewniajgcego bezpieczenstwo uczestnikom,

: 3. zatwierdzenie programu szkolenia na obozie zeglarskim
I (uwzgledniajgc dziat ratownictwa wodnego),

| 4. codzienne dokonywanie przeglgdu dziennika pracy
: ratownika wodnego i podpisywanie go w odpowiednim
. miejscu,

I 5. interweniowanie w przypadkach niestosowania = sie
: i tamania przepisdbw o bezpieczenstwie obowigzujgcych
I regulamindw regulaminu kgpieliska i regulaminu osrodka
I lub kolonii (obozu),

: 6. biezgce prowadzenie dziennika pracy (wg.
| obowigzujgcego wzoru), z ktérym powinien sie codziennie
! zapoznac kierownik placéwki (m.in. w celu zatwierdzenia
: harmonogramu dyzurdw),

I 7. prowadzenie pogadanek o bezpieczenstwie kgpieli,
I charakterystyce srodowiska wodnego, prowadzenie zajec
: teoretycznych zgodnie z programem szkolenia zeglarskiego
I z zakresu ratownictwa wodnego - o ile ratownik wodny
! legitymuje sie dodatkowymi uprawnieniami (np. patent
: zeglarski, motorowodny oraz trener lub instruktor ptywania)
| oraz te zajecia nie bedq kolidowac z jego podstawowymi
! obowigzkami - dyzurem na kgpielisku,

: 8. prowadzenie nadzoru nad ratownikiem  wodnym
I pracujgcym na terenie obiektu na ktérym zorganizowane
: sq kolonie itp.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

3.3. Organizacja kgpieli grup zorganizowanych na wodach otwartych

Kgpiele w wodach otwartych mozna przeprowadzac tylko

w te dni w ktérych temperatura powietrza i wody w kgpielisku jest

wyzsza niz 20 °C, najodpowiedniejsza temperatura wody to 22 °C, jesli

woda jest zimniejsza niz 18 °C, nie powinno w ogodle zezwala¢ na

kgpiel. W czasie kgpieli temperatura powietrza powinna by<¢ wyzsza
co najmniej o 4 -5 °C.
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: Praca na koloniach lub obozach wymaga dodatkowo od
| ratownika wodnego (tzw. ratownika kolonijnego lub ocbozowego):

! v’ prowadzenia pogadanek na temat ratownictwa oraz
: zorganizowanie pokazéw  ratownictwa (zapoznanie
| Z podstawowymi elementami ratownictwal,

: v pilnowanie, by kazdorazowo sprawdzany byt stan liczebny
I grupy wchodzgcej do wody i grupy wychodzgcej z wody,

| v’ statego przeliczania stanu grupy bedgcej w wodzie,

: v kierowania formg opieki wychowawcy nad grupg
. w wodzie,

I v  ustalenia czasu pobytu w wodzie pojedyncze] grupy
: w zaleznosci od temperatury wody i powietrza.

| Kgpiel przeprowadza sie w grupach zorganizowanych. Przez
I grupe zorganizowang rozumie sie zespodt liczgcy do 15 0sdb,
: uprawiajgcych ¢wiczenia ruchowe w wodzie pod nadzorem
| i kierunkiem osoby posiadajgcej odpowiednie przygotowanie
[ i kwalifikacje.

: Dzieci korzystajgce z kgpieli muszg uprzednio uzyska¢ zgode
I lekarza (odpowiedni wpis lekarza w fzw. karcie uczestnika
! wypoczynku).

: Gtebokos¢ wody dla kgpigcych sie powinna by¢ taka, by jej
I poziom nie siegat wyzej pasa najnizszego z uczestnikdw grupy. Woda
! musi by¢ czysta, brzeg tagodny, najlepiej z plazqg, ostoniety od wiatru.
: Jezeli gtebokos¢ wody dla kgpigcych sie jest wyznaczana przez
I system oznakowania kgpieliska, woéwczas dzieci otrzymujg zakaz
! przekraczania granicy, przeznaczonej dla nich strefy (strefa ta moze
: by¢ rézna dla innych grup).

| Najlepszg porg na kgpiel sg godziny 10.00 - 12.00, w dni upalne
: 16.00 -18.00 (w przypadku obozu zeglarskiego - wskazane jest ustali¢
I rozktad dnia - szkolenia zeglarskiego z uwzglednieniem tych godzin).
| Czas trwania kgpieli powinien wynosi¢ na poczgtku furnusu 3 - 5 min.
: dla grup mtodszych, 5 min dla starszych, przy systematycznym
. organizowaniu kgpieli i nauki ptywania czas ten stopniowo sie
| przedtuza do 15-20 min dla dzieci mtodszych (kl. I-ll), a do 20-25 min.
: dla dzieci starszych.

|

|

|

|

|

|

|
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: Nalezy unika¢ gromadzenia zbyt wielkiej liczby dzieci na
| kgpielisku, grupy oczekujgce na swojg kolej wejscia do wody powinny
: siedzie¢ w cieniu pod opiekg wychowawcy. Dzieci i mtodziez
: powinny przychodzi¢c do kgpieli i odchodzic po jej zakonczeniu
| w zwartych grupach, pod opiekg wychowawcdw. Przy kazdej kgpieli
: powinien by¢ obecny kierownik placéwki (lub osoba przez niego
I upowazniona) i lekarz lub higienistka (wyposazona w apteczke
| pierwszej pomocy).

: Zajecia powinny by¢ przeprowadzone oddzielnie z grupami nie
. umiejgcymi  ptywacé, oddzielnie z umiejgcymi. Dzieci powinny
| wchodzi¢ do wody po odbyciu na brzegu krotkiej "rozgrzewki"
: ¢wiczen przygotowujgcych organizm do wysitku fizycznego wraz
I Z nasmarowaniem wodqg (opryskaniem) miejsc wstrzgsorodnych - tj.
I okolic serca, krocza i szyi. Nalezy ustalic¢ umowng sygnalizacje
: gwizdkiem: "uwaga", "koniec kgpieli", "alarm", (np. "uwaga" -jeden
| krotki gwizdek, "koniec kgpieli" jeden dtugi gwizdek, "alarm” - seria
! krétkich gwizdkdw) oraz przeprowadzic z dzie¢mi odpowiednie
: ¢wiczenia.

I W bezposrednim sgsiedztwie miejsca kgpieli powinien byc¢
! przygotowany podstawowy sprzet ratunkowy (kota ,pasy ratunkowe,
: liny, rzutki i zerdzie apteczka pierwszej pomocy i sprzet osobisty
I ratownika wodnego. W czasie kgpieli musi by¢ utrzymana
! bezwzgledna karnos$¢ w grupie (nalezy tepic niestosowne zarty np.
: wszczynanie fatszywych alarméw itp.). Nalezy wybra¢ z dzieci
I starszych 2 pomocnikdw, ktérzy z brzegu bedg czuwaé¢ nad
! kgpigcymi sie oraz pomagac np. w rozliczaniu, zbieraniu chust lub
: czepkdw kgpielowych.

I Niedopuszczalna jest kqgpiel dzieci, ktére jeszcze przed
: wejsciem do wody sq zziebniete, a w przypadku widocznego u dzieci
I zziebniecia w wodzie, objawiajgcego sie m.in. frzesieniem sie z zimna
I i wystgpieniem "gesiej skorki'- trzeba polecic cate] grupie wyjsc
: z wody przed wyznaczonym czasem. Po zakonczeniu kgpieli dzieci
I powinny doktadnie wytrzec sie i szybko ubra¢ w suchqg odziez.

| Nie wolno pozwala¢ na skoki do wody bez uprzedniego
: zbadania gtebokosci wody i stanu dna, nie wolno takze pozwalac¢ na
I skoki do wody z rozbiegu na mokrym pomoscie.

I Na kgpieliskach wspolnych bgdz ogdlnodostepnych nalezy:

I

I

I

I
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: przydzieli¢ dzieciom np. jednakowe czepki kgpielowe lub
| chusty na szyje celem  szybkiego  rozpoznania
: i odréznienia od dzieci spoza kolonii,

I e jezeli wydziela sie strefy dla wodnej kgpieli uczestnikow
| obozdw i kolonii - nalezy pamietac, ze jeden ratownik moze
: zabezpieczy¢ kgpielisko do 50 m linii brzegowej plazy,

I e dla utatwienia zachowania porzgdku na kgpielisku trzeba
| odpowiednio wczesnie powiadomi¢ ratownika wodnego
: (pracujgcego na danym kgpielisku) - o godzinach
: przyprowadzenia dzieci na plaze,

I e pobyt na plazy strzezonej ogdlnodostepnej nalezy
: bezwzglednie zgtosi¢ kierownikowi osrodka lub bezposrednio
I starszemu ratownikowi wodnemu -zatrudnionemu w tym
I oSrodku (nie jest wskazane, aby dzieci kolonijne korzystaty
: z kgpieliska razem z obcymi dziecmi i dorostymi
| plazowiczami)

I e dla ogdlnego bezpieczenstwa nalezy dzieciom przedstawic
: kierownika oSrodka wypoczynkowego i ratownikdw
I wodnych zatrudnionych na kgpielisku, z ktérego kolonia lub
I obdz korzysta.

: Bez wzgledu na rodzaj kgpieliska, z jokiego sie korzysta,
I ratownik kolonijny (lub obozowy) musi by¢ zawsze wyposazony
! w apteczke pierwszej pomocy i nie powinno jej od niego pozyczac.

: Ratownik wodny petnigcy dyzur na kgpielisku nie moze réwnolegle
I wykonywac¢ zadnych prac dodatkowych, jak np. :

! = opiekowac sie grupg np. w zastepstwie  ktdéregos
: z wychowawcow,

| » wydawac lub przyjmowac sprzet ptywajqcy lub turystyczny,

: * prowadzi¢ nauke ptywania w warunkach kgpieliska
I wspdlnego z innymi  osobami korzystajgcymi z  tego
| kgpieliska,

: » przeprowadzac¢ egzaminy i wydawac karty ptywackie.

I Ratownik wodny - moze przeprowadzac egzaminy i wydawad
| karty ptywackie, jednak nalezy to uwzgledni¢ w rozktadzie dnia - poza
: dyzurem na kgpielisku.

I

I

I

I

I

I

I
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4. PROCES TONIECIA

|
|

|

|

|

|

| Celowos¢  sprawowania stuzby ratownicze] sprowadza sie
: w sposéb zasadniczy do zapewnienia bezpieczehstwa osobom
I korzystajacym z wypoczynku nad wodqg, a tym samym do obnizania
| wskaznika utonie¢. Aby wskaznik ten byt jak najnizszy wszelkie
: dziatania majgce na celu podnoszenie skuteczno$ci w obszarze
I sprawnosci ludzi — ratownikdw wodnych powinny by¢ nastawione na
I readlizacje celu zasadniczego — podnoszenia bezpieczenstwa osdb
: kapigcych sie. Dziatalnos¢ statutowa stuzb ratownictwa wodnego
I powinna by¢ podporzadkowana w duzym uproszczeniu zasadzie: 3 x
I P, 1. PREWENCJA - PLYWANIE - POMOC: ,Im wieksza bedzie
: Prewencja, profilaktyka, im doskonalsze umiejetnosci Ptywania, tym
I samym mniejsze bedzie zagrozenie oséb w wodzie, a tym samym
I Pomoc bedzie rzadziej potrzebna”¢. Systematycznie dokonywane
: analizy  utonie¢  pozwalajg na  wypracowanie  czynnikdw
I zapobiegawczych w pracy ratownika wodnego. Analiza utoniec
I zawsze jest pomocna w doborze tresSci ksztatcenia, opracowywania
: nowych programow szkoleniowych dla przysztych ratownikdw
I wodnych.

|

! 4.1. Podstawowe definicje

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

W zwigzku z licznymi interpretacjami, celowym jest wyjasnienie
podstawowych definiciji:

Utoniecie - jest to Smier¢ w wodzie, w wyniku zalania nig
otworéw oddechowych — ust i otwordw nosowych. Tak okreslajg je
lekarze i prawnicy.

Utopienie - to opadniecie na dno wody zwtok ludzkich, gdy
zgon nastgpit przed dostaniem sie wody do drég oddechowych.

Toniecie - to rozstréj zdrowia zachodzgcy podczas dostawania
sie wody do drog oddechowych (nie do pecherzykéw ptucnych)?.

¢ Zasada zostata opracowana przez Dariusza Skalskiego, ktdra przyjeta sie na
terenie kraju podczas szkoleh na wszystkie stopnie w ratownictwie wodnym.

7 D., Skalski, Wademekum ratownika wodnego, Kociewskie WOPR
w Skarszewach, Skarszewy 2010.
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: Gdy dochodzi do procesu utoniecia/toniecia - do drég
| oddechowy przedostaje sie woda, ktéra fizycznie uniemozliwia
: wymiane gazowq w ptucach. W zaleznosci od sytuacji poszkodowany
I albo sam odkaszlnie/odkrztusi wode z drég oddechowych Ilub
| (u pacjentow zaintubowanych) zostanie ona odessana przy pomocy
: ssaka. Jedli woda ktéra pozostata w ptucach (bo wszystkiego nie
I odkaszliniemy) jest czystg wodg stodkqg zostanie ona wchtonieta przez
| pecherzyki ptucne do krwioobiegu (tak jak tlen). Tak sie dzieje gdy
: zachty$niemy sie podczas picia np. napojow - czes¢ ptynu
I odkaszliniemy reszta pozostanie w drogach oddechowych ale nie na
| zawsze lecz do czasu wchtoniecia sie. Na skutek przenikania wody do
: krwioobiegu zwieksza sie nieznacznie objetos¢ krwi w naczyniach ale
I zarazem dochodzi do zniszczenia jej sktadnikdw np. czerwonych
I krwinek i zaburzen elektrolitowych. W wiekszosci przypadkdw zmiany
: te sq widoczne tylko w wynikach laboratoryjnych i nie maja wiekszego
| znaczenia dla samopoczucia osoby ratowanej. Jesli woda byta
I ZNACZzZgCco zanieczyszczona nalezy spodziewac sie powiktan w postaci
: infekcji drog oddechowych do zapalenia ptuc wtqcznie.

I W przypadku gdy mamy do czynienia z wodg stong sytuacja
! sie zmienia. Ogdlny mechanizm jest taki sam z tq rdznicqg, ze woda
: ktéra pozostanie w ptucach moze (ale nie musi) powodowac
I przenikanie sktadnikdw krwi do pecherzykédw ptucnych (tak jak
! wydalanie dwutlenku wegla z organizmu). Czyli ptyny przedostajq sie
: w przeciwnym kierunku niz w przypadku wody stodkiej powodujgc
| "zalewanie" fachowo mowigc obrzek ptuc. Wtasnie ten mechanizm
! mozna nazwac utonieciem wtdérnym, a wtasciwej powiktaniem po
: procesie toniecicd. Czyli np. na kgpielisku morskim doszto do
| zdarzenia, w wyniku ktérego stona woda przedostata sie do drég
: oddechowych poszkodowanego ratownicy udzielili pomocy na
I miejscu zdarzenia a poszkodowany odmowit przewiezienia do szpitala
| bo poczut sie lepiej. W  krétkim  czasie  po  zdarzeniu
: U poszkodowanego nasila sie duszno$¢ i pojawiajg sie ktopoty
I z oddychaniem spowodowane tym, ze sktadniki krwi przenikajg do
| pecherzykdw ptucnych zalewajgc ptuca (obrzek ptuc - bezposredni
: stan zagrozenia zycia).

I

I

I

I

I

I

I

8 http://wyborcza.pl/TylkoZdrowie/1,137474,20389408, wtorne-utoniecie-
mozna-sie-utopic-w-lozku.html
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4.2. Proces toniecia, okresy toniecia

Ogdlnie utoniecie jest to rodzaj gwattownego uduszenia
w wyniku zalania wodg goérnych drog oddechowych i ciezkich
zaburzen w gospodarce elektrolitowej organizmu po przedostaniu sie
wody do krgzenia. Stownik Webster'a podaje, ze "utoniecie jest to
uduszenie przez zanurzenie, szczegdlnie w wodzie”. Szczegdinie
w wodzie, dlatego ze zdarzaqjq sie tez uduszenia w innych ptynach lub
nawet w Srodowisku produktdow sypkich na przyktad w ziarnie
zbozowym. Nie jest to jednak okredlenie S3ciste, bowiem nie
uwzglednia zmian, jakie wywotuje obecnos¢ wody w ptucach. Istnieje
inne trafniejsze okreslenie, wedtug ktérego “toniecie” obejmuje swoim
zakresem grupe zjawisk zachodzgcych w ustroju na skutek zanurzenia
w Ssrodowisku ptynnym, przy czym owo Srodowisko samo w sobie
w normalnych warunkach nie jest szkodliwe. W procesie toniecia
dochodzi do ciezkiego rozstroju zdrowia i jezeli nie zostanie ono
odpowiednio szybko przerwane, niechybnie nastgpi Smierc.

Medycyna sgdowa dzieli utoniecia na?:

» typowe, wedtug nizej przedstawionego pieciookresowego
podziatu,

» nietypowe (atypowe), wywotane zmianami w narzgdach
wewnetrznych, zapasciq po zadraznieniu bton §luzowych
noso - gardzeli i gtdwnie chorobami uktadu sercowo-
naczyniowego, atakiem padaczkowym czy tez upojeniem
alkoholowym, w wyniku czego w procesie agonii dochodzi
réwniez do zalania drég oddechowych przez wode,

» posrednie, zwane inaczej “Smiercig w wodzie"”, gdzie SmierC
nastepuje jeszcze przed dostaniem sie wody do ptuc.

? A., Jaklinski, J., Kobiela, Medycyna sqgdowa. Podrecznik dla studentow,
PZWL, Warszawa 1983.
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Proces toniecia typowego dzieli sie na piec okresow!°;

1. Okres I: Trwa zazwyczaj 5-15 sekund i charakteryzuje sie
gwattownymi gtebokimi ruchami wdechowymi
i wydechowymi wywotanymi podraznieniem zakonczenh
nerwowych skory przez zimng wode. W tym okresie moze
dojs¢ do wciggniecia niewielkich ilosci wody do ptuc.
Objawy te charakterystyczne sg dla  wypadkdéw
niespodziewanego znalezienia sie w wodzie. Efekt ten nie
wystepuje wirdd oséb nieprzytomnych i przy wpadnieciu
do wody o temperaturze zblizonej do temperatury ciata
oraz przy wczesniejszym oswojeniu sie z tg wodg, na
przyktad kiedy nie umiejgcy ptywac natrafi podczas kgpieli
na stromy spadek dna. Tongcy zdaje sobie sprawe ze
swojego potozenia i stara sie nie dopusci¢ do zachtysniecia
wodg. Swiadomosé¢ braku umiejetnoéci ptywania i ocena
niebezpieczenstwa sytuacji wywotujg u niego panike. Jest
to okres niebezpieczny takze dla ratownika. W czasie akciji
trzeba zachowac szczegdlng ostroznose.

2. Okres II: Nazywany jest fazg Swiadomego oporu. Trwa tak
dtugo, jak dtugo tongcy jest w stanie powstrzymac sie
przed wciggnieciem wody do ptuc. Czas frwania -
przecietnie 30-60 sekund. Wystepuje tu $wiadoma walka
0 niewchtanianie wody i zatrzymanie powietrza w ptucach.
Jest to najbardziej dramatyczny moment i w dalszym ciggu
szalenie niebezpieczny dla ratownika. Tongcy walczy
O zycie, co uwidacznia sie w postaci wykonywania
gwattownych ruchdw majgcych na celu skierowanie go ku
powierzchni wody. Taka infensywna praca miesniowa
pochtania duze zasoby tlenu, przez co skraca te faze blisko
trzykrotnie. Obliczono, ze osoby ptywajgce mogqg zuzy<
nawet pieciokrotnie wiecej tlenu od oséb nieruchomo
zanurzonych pod wodg. Przebieg tego okresu zalezy
rowniez od: indywidualnej wrazliwosci na brak tlenu,

10 1., Gwiazdzinski, Ratownictwo wodne bez tajemnic, Wydawnictwo SiT,
Warszawa 1980,
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stopnia  wytrenowania organizmu, temperatury wody
i gtdbwnie od zasobdéw tlenu jaokie zawierat organizm
w momencie zaistnienia wypadku. Dalsza obrona przed
wchtonieciem wody polega na nasileniv wydechow
i potykaniu wody. W koncu nagromadzony nadmiar
dwutlenku wegla i niedobdr tlenu tak silnie pobudzajg
oSrodek oddechowy, ze zmuszajg miesnie oddechowe do
wykonania wdechu mimo $wiadomej obrony przed tym.
Jest to juz poczatek okresu trzeciego.

I
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I 3. Okres lll: Jest fazg nasilonych oddechdw i tfrwa zazwyczgj
: okoto 60-90 sekund. Wymuszone silne ruchy oddechowe
I powodujg wcigganie wody do ptuc, a przy udanych
I probach wynurzenia cho¢ na chwile, nastepuje wcigganie
: mieszaniny wody i powietrza, a takze kontynuowane jest
| czesto  potykanie wody. Ma tu tez miejsce
! niebezpieczenstwo wystgpienia wymiotdéw i zachtysniecia
: ich tresci do dréog oddechowych. Przeprowadzone
I badania stwierdzajg, ze w tym okresie wprowadzana jest
I najwieksza ilos¢ wody do ptuc. Jezeli wystepuje odchylenie
: od typowego procesu toniecia, to ma to migjsce
I najczesciej w tej fazie. Tongcy w dalszym ciggu jest
! niebezpieczny dla ratownika.

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

4. Okres IV: Jest to postepujgcy zanik czucia i pobudliwosci,
frwajgcy okoto 60-90 sekund. Na skutek niedotlenienia
oSrodkowego uktadu nerwowego nastepuje zatrzymanie
oddechu
i ufrata przytomnosci. Jest to juz ostatni moment do
powodzenia akcji ratunkowej i jezeli w tym czasie toniecie
nie zostanie przerwane, niechybnie grozi to Smiercig ofiary
wypadku. W zwigzku z utratg przytomnosci przez tongcego
wcale nie zmniejsza sie zagrozenie dla ratujgcego.
Wywotanie dotykiem odruchu obronnego moze stac sie
powodem siinego chwytu za przedmioty znajdujgce sie
W zasiegu reki.
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5. Okres V: Trwa okoto 30-50 sekund. Wystepuje fu
zazwyczaqj kilkka tzw. “"kohcowych ruchéw oddechowych”,
dziejgcych sie poza swiadomosciq osoby tongcej. Po tym
fakcie brak jest juz jakichkolwiek zewnetrznych przejawdw
zycia. Zakonczeniem tego okresu jest Smierc. Proces
toniecia trwa zazwyczaj od 3 do 6 minut. Czas ten
zasadniczo zalezny jest gtownie od przebiegu Il okresu.
Nigdy jednak nie wiadomo, co rzeczywiscie dziac sie
bedzie w kazdym odrebnym wypadku; czasy tu podane sqg
obliczone na podstawie poréwnania z wynikami badan
prowadzonych na zwierzetach W warunkach
laboratoryjnych.

I
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

: Jezeli toniecie trwa dtuzej niz 3-6 minut, okresla sie je mianem
| toniecia przedtuzonego. Mechanizm reakcji ustroju na wchtaniang do
: ptuc wode jest zalezny od stopnia jej zasolenia. Jezeli toniecie ma
I przebieg w tzw. wodzie stodkiej - w jeziorze, basenie lub rzece,
| dochodzi do przenikania wody do krwiobiegu. Dzieje sie tak dlatego,
: ze osocze krwi posiada wyzszy stopien zasolenia od takiej wody.
I Dziata tu prawo osmozy, tj. prawo o wyréwnaniu roznicy stezeh na
| zasadzie przenikania wody przez btone pdtprzepuszczalng w kierunku
: do roztworu o wyzszym zasoleniu w celu rozcienczenia go i przez to
. wyrownania poziomu stezen elekirolitdw. Przenikanie wody do krwi
I trwa prawdopodobnie do momentu wyrdwnania sie poziomow
: stezen elektfrolitdbw  we krwi i w wodzie kontaktujgcej sie
| z pecherzykami ptucnymi. Oblicza sie, ze cztowiek w procesie
I toniecia jest w stanie przyja¢ do ptuc okoto 1500-2000 mililitrdw ptynu,
: ktéry w przeciggu 2-3 minut moze przedostaé sie do krwi pod
I warunkiem, ze serce caty czas pracuje. W ten sposéb dochodzi nie
I tylko do rozcienczenia krwi, ale takze do powiekszenia jej ilosci
: w tozysku naczyniowym.

I Ma to zdecydowanie niekorzystne znaczenie dla catosci
! funkcjonowania najwazniejszych w zyciu czynnosci ustroju. Krwinki
: czerwone pod wptywem dziatania wody ulegajg hemolizie, f].
I “rozpadowi”, fracgc w ten sposdb mozliwos¢ przenoszenia
! i przytgczania tlenu i dwutlenku wegla. Uwolnione z osocza krwi jony
: potasu, jak réwniez zmiana poziomu innych jondw, wywotuje swoisty
I

I

I

I

I

szok elektrolitowy. Wptywa on uposledzajgco na prace serca i innych
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I

I

: narzgdéw. Gtowne wiec przyczyny Smierci wskutek utoniecia
| to: niedotlenienie w nastepstwie zalania drég oddechowych przez
: wode i kolejno nastepujgca ostra niedomoga pracy serca na skutek
I zaburzen w gospodarce elektrolitowej. Przeprowadzone badania
| stwierdzity, ze jezeli niedotlenienie i zaburzenia elektrolitowe wystgpiqg
: osobno nie sq tak grozne dla zycia jak ich wystgpienie rbwnoczesne.

I W przypadku utoniecia w wodzie o wysokim stopniu zasolenia,
| reakcja ustroju ma odmienny przebieg. Jezeli woda obecna
: w ptucach posiada wyzszy poziom elekirolitow  od  krwi
. w naczyniach wtosowatych oplatajgcych pecherzyki  ptucne,
| wowczas nastepuje oddawanie wody z osocza krwi do wnetrza
: pecherzykdw. Ma to wptyw na spadek ilosci ptyndw ustrojowych.
I Gestnieje krew odptywajgca z ptuc, co dodatkowo zmniejsza
I pojemnosc krwi wysytanej z lewej komory serca do krwioobiegu
: wielkiego. Istniejg réowniez teorie, ktére poddajg w waqgtpliwosc
| hipoteze o gestnieniu krwi. Z pewnosciq przenikanie wody z osocza
I ma miejsce w kierunku roztworu o wyzszym stopniu zasolenia, ale do
: gestnienia  krwi  prawdopodobnie dochodzi tylko w matym
I krwioobiegu, gdyz dalej krew ma by¢ uzupetniana wodg,
I pochodzgcqg z tkanek organizmu. Jezeli nawet tak sie dzieje, to i tak
: utrata ptyndw ustrojowych wywotuje ciezki szok w krgzeniu. Istnieje tez
I poglgd, ze nie zachodzqg istotne patologiczne rdznice, ktére mozna
! by odnie$¢ do stopnia zasolenia ptynu, w ktérym doszto do utoniecia,
: poniewaz rozstrdj zdrowia osdéb, ktére odratowano jest nastepstwem
| niedotlenienia i wchtoniecia wody do ptuc, co bez wzgledu na jej
! rodzqaj i tak wywotuje ich obrzek i stan zapalny. Warto tez wspomniec,
: ze i woda w naszym Battyku posiada niewielki stopien zasolenia,
| w stosunku do innych morz.

: Battyk zalicza sie do moérz stonawych, a stopieh zasolenia jego
I wod powierzchniowych ma zdecydowanie mniejsze znaczenie dla
I zjawisk opisanych przy reakcji na obecnos$¢ w ptucach ptynu o duzym
: stezeniu soli. Informacjg szczegdlnie wazng dla ratownika jest
I Swiadomos¢ szkodliwosci wynikajgcej z wciggania wody do ptuc
| przez tongcego. Takie praktyki prowadzg do tego, ze wydobyty
: wprawdzie z wody osobnik, umiera w drodze do szpitala lub juz na
I oddziale na skutek wystgpienia obrzeku ptuc, co zwane jest niekiedy
I “utonieciem na suchym lgdzie"”. Takie postepowanie jest powaznym
I

I

I

I
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btedem, poniewaz zawsze nalezy unika¢ bezposredniego kontaktu
z fongcym i ratowac go jak najszybciej przy pomocy odpowiedniego
sprzetu. Ponize] przedstawiona jest tabela ilustrujgca teorie pieciu
okresdw toniecia w zestawieniu z przecietnymi czasami frwania
poszczegolnych elementdw akcji ratunkowej. Poniewaz jest to
zestawienie dwodch teorii dajgce w  rezultacie teorig zupetnie
odrebng, nalezy to traktowac jedynie jako przyktad ewentualnosci,
ktora moze, ale nie musi mie¢ odbicia w praktyce. Oznacza to, ze do
rzadkosci naleze¢ bedzie pokrycie sie podanych tu czaséow
i odlegtosci. Pewne jednak podobienstwa ze schematem mogqg
wystgpic.

Tab. 1. Zestawienie okreséw toniecia z elementami akcji ratunkowej bez zastosowania
sprzetu pomocniczego!!

Czas Okres Czas Czas Czas Czas Czas Czas Czas Czas do
trwania toniecia | doplynie- | nurko- |holowania | wyniesie- | przygoto- | trwania trwania chwili
procesu cia ratow=-| wania niazwody| wania procesu calej zejscia
toniecia nika ozywania | toniecia akcji smiertel-
nego
E) m s s s s s s s
15 1 25 19 - 62 17 - 98 -
50 38 27 124 17 - 208 -
75 1 25 19 27 62 17 - 125 -
50 a8 27 124 17 30 238 66
185 I 10 5] 27 25 17 30 107 33
20 186 27 50 17 30 140 Q
255 v 10 8 27 25 17 30 107 -87

irédto: T., Gwiazdzihski, Ratownictwo wodne bez tajemnic, Wydawnictwo SiT,
Warszawa 1980.

Wedtug wartosci powyzszej tabeli, mozna sqdzic, ze im pdzniej
fakt wypadku toniecia zostanie dostrzezony, tym mnigjsze sq szanse
na uratowanie zycia osobie tongcej. Przyktadowo w wypadku
w odlegtosci 10 metrow od brzegu, w IV okresie toniecia podaje, ze
akcja trwata niecate dwie minuty, a pomoc nadeszta o ponad
minute za pdzno. Mozna jednak tego unikngc dzieki:

» zastosowaniu pomocniczego sprzetu ratunkowego, ktdry
Znacznie przyspiesza akcje, a zwtaszcza moment
holowania,

1T Gwiazdzinski T., Ratownictwo... op. cit., (1980).
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» podaniu oddechu natychmiast po wydobyciu tongcego
spod wody, co feoretycznie skréci moment podania
powietrza - w tym wypadku o 72 sekundy.

Rys. 1. Okresy toniecia

Zrodto: opracowanie wiasne.

Rys. 2. Krzywa wchtaniania wody w réznych okresach toniecia'2

[N} i} v v

iloaé [mil]
w
=

8 15 54 60 52

czas [s] - okresy tonigcia

12 Gwiazdzinski T., Ratownictwo... op. cit., (1980).
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: Iwtoki po zatonieciu opadajg na dno, przyjmujgc najczesciej
| pozycje z twarzq i brzuchem zwréconymi do dotu. Ciato opiera sie
: o podtoze na czole, tokciach i kolanach. Na czesciach ciata
I znajdujgcych sie najnizej tworzg sie plamy opadowe i w tych
| czesciach ciata dochodzi najczesciej do uszkodzen w wyniku tarcia
: o dno.

I W wyniku toniecia dochodzi do rozedmy wodnej ptuc. Swieze
| zwtoki charakteryzujg sie wystepowaniem w ustach i nosie tzw.
: grzybka piany, utworzonego przez wode, powietrze i surfakant
I z pecherzykéw ptucnych. Wiele sposrdd oséb, ktdre wyratowano od
| utoniecia, pozostaje niepetnosprawna do konca zycia wskutek
: nieodwracalnych zmian w modzgu, do ktérego dochodzi w wyniku
I niedotlenienia. Badania wykazujqg, ze rokowania dla wyratowanej
I ofiary zalezq przed wszystkim od efektywnosci pierwszej pomocy
: udzielonej ofierze, a w mniejszym stopniu od dalszej opieki szpitalnej's.
I Tempo rozktadu zwtok zalezy przede wszystkim od temperatury wody;
I im wyzsza temperatura wody, tym proces ten postepuje szybciej.
: Rozktad zwtok bardzo przyspiesza wyciggniecie ich z wody. W miare
I uptywu czasu od ufoniecia na zwtokach dochodzi do zmian
! w naskérku - poczgtkowo na palcach (juz po ok. 3 godzinach zmiany
: obejmujg opuszki palcdw), nastepnie na dtoniach, a po okoto
I 3 dniach naskérek na catym ciele staje sie biaty, pomarszczony
! i matowy (z powodu wyglgdu jest on zwany skorg praczek).

: W przypadku dtugiego przebywania zwtok w wodzie moze
I doj$¢ do jego catkowitego oddzielenia. Po pewnym czasie (w okresie
! letnim, gdy jest wysoka temperatura wody po tygodniu, zimg po ok.
: 4-6 tygodniach) zwtoki wyptywajg na powierzchnie, co jest
| spowodowane gromadzeniem sie w nich gazdéw, bedgcych wynikiem
: postepujgcego procesu rozktadu tkanek. Do ptuc, a nastepnie do
I uktadu krgzenia, podczas toniecia dostajq sie z wodqg okrzemki.

| W celu okreslenia przyczyn i okolicznoSci Smierci przedmiotem
: badan jest rowniez obecnos¢ ptynu topielnego w zotagdku i jelitach,
I gdyz podczas toniecia dochodzi do potykania wraz z wodg m.in.
| sktadnikow planktonu.

I

|

|

|

|

|

|

|

13 Guidelines for Safe Recreational Water. Vol. 1 Coastal and freshwater.
Chapter 2. Drowning and injury prevention. WHO. Genewa, 2003.
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4.3. PRZYKLADOWY WYKLAD: PROCES TONIECIA | UTONIECIE WTORNE
W UJECIU DEFINICYJNYM

e

PLAN WYKLADU:

WPROWADZENIE (PROFILAKTYKA)
UTONIECIE — PROCES TONIECIA o
UTONIECIE WTORNE

REANIMACJA a RESUSCYTACJA (d

PODSUMOWANIE 3 \-/
o ‘
o ’

o

Gl WD =

~

I

UTONIECIE - PROCES TONIECIA I UTONIECIE WTORNE
W UJECIU DEFINICYJNYM

dr Dariusz Skalski 9 =
Zaklad Sportow Wodnych AWFiS w Gdansku ~ .\1'7 (on
-\ |
</

stysze
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CELEM WYKLADU JEST: % 0@:

* Przekonanie, ze jednak z woda nie ma zartow,
* Podkreslenie, Ze niebezpieczenstwo czyha, gdy nawet na mala
chwile odwrécimy uwage — tylko MOMENT NIEUWAGI

* Uswiadomienie, Ze jest pi¢knie, jak nic si¢ nie dzieje.

&

~
. 1 nie jest to przestroga, a tylko rzetelna iW

=

1 wprowadzenie do d winych
wpi & zagadnien pU S
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E = S
DZIAEALNOSC STATUTOWA ORGANIZACJI
RATOWNICZYCH JEST PODPORZADKOWANA
W DUZYM UPROSZCZENIU ZASADZIE:

3XP =
PREWENCJA - PLYWANIE - POMOC s
e \
~ \./
o R

IM WIEKSZA BEDZIE PREWENCJA, PROFILAKTYKA,
IM DOSKONALSZE UMIEJETNOSCI PLYWANIA, o

TYM SAMYM MNIEJSZE BEDZIE ZAGROZENIE OSOB

PRZEBYWAJACYCH W WODZIE, -
ATYM SAMYM POMOC BEDZIE RiABZ\IEJy
o POTRZEBNA S
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AW

PREWENCJA ~

* Pokazy ratownictwa wodnego

* Konkursy

* Filmy instruktazowe, szkoleniowe ...

* Pogadanki

* Dzialalno§é wydawnicza — plakaty
prewencyjne, publikacje, ulotki ...

* Konferencje i seminaria szkoleniowe,
naukowe

* Spotkania tematyczne w placéwkach
oswiatowych, spotkania z studentami

5’27 S 9 oo <

LY o &

stysze

PROGRAMY NAUKI Pr.ywANiA

W dniv 18 marca 2016 rokv w Parku Wodnym
w Redzikowie k./Stupska odbyla sie Wojewddzka
Inauguracja Programu "Umiem Plywac"” [l edycja/.
Operatorem Powszechnej Nauki Plywania zostato /po raz
trzeci/ - SLUPSKIE WOPR. Program dofinansowany jest
przez  Ministerstwo  Sportu i  Turystyki, Urzqd
Marszalkowski Wojewédztwa Pomorskiego i jednostki
samorzqdéw gminnych.

\ lekkomysinosci i brawury ludzi

PAMIETAJ!

# kqp sie tylko w miejscach strzezonych
przez ratownikdéw
# stosuj sie do regulaminu kgpieliska
i polecen ratownikéw

'JJ * nie zakiécaj wypoczynku \9
i kgpieli innych oséb
+ nie hatasuj ¥
+ nie za$miecoj terenu
# nie wszczynaj fatszywych alarméw
* nie skacz do nieznanej i plytkiej wody
+ nie kqp si¢ sam

# korzystaj z urzqdzen

oraz sprzetu ptywajacego i
znajdujgeych sie na
terenie kgpieliska lub

basenu zgodnie

zregulaminem +
# woda, nawet ta pozomie N

najspokojniejsza, moze nagle

stac sig groznym, /A\

niebezpiecznym zywiotem "~ ]\\' {

1 !\1_ e )

# zdecydowana wigkszo$¢ »\“/
utonie€ jest rezultatem

v/
™

a

Q2 AP SWIM

SZKOLA PLYWANIA ALICJI PECZAK

kursy ratownicze =
treningi Persona(ne & specjalne prog\'a“w -
N 7 @’ dla szkot i przedszk°“

A

Nasza Skola Piywania zostata zalozona w 2001 roku przez najwszechstronniojsza
zawodniczke w histori polskiego plywania Alicje Peczak. Wislokrotna medalistia
Mistrzostw Europy j Swiata oraz uczestniczka lgrzysk Olimpijskich w Atiancie, Barcelone,
Sydney, swoje doswiadczenie zawodowe przeniosla na zecz pracy z dzieémi i miodzieza.

Alicja _skupita woko{ siebie najlepszych szkoleniowcow, kfdrych zaangazowanie
i profesjonalizm prowadza do realizacji najlepszych programéw szkoleniowych. Nasi
trenerzy lo doswiadczeni wychowawcy we wspbipracy 2 dzioémi | miodzio2q, tworzacy

AP SWIM Szkola Plywania Alicja Peczak-Graczyk
ul. Jelitkowska 90, 80-349, Glarisk
Telefon - +38 603 206 106 v
Email - kontaki@apswim pl L §

44



Nie zawsze proces tonigcia przedstawiany jest w liter:
w sposéb wlasciwy?

Na przykilad:

@MDC - jak naprawde wyglada proces tonigcia, w tym osol
; _JE
tonaca? What Drowning Really Looks Like

Many people think that this is what drowning looks like,
but thrashing in the water is actually a sign of aquatic
distress. The person is in trouble but can still take parf
in their own rescue by grabbing onto something. After

\ this point the Instinctive Drowning Response sets in. The

1 | "4 person’s mouth bobs above and below the water and they
press down on the water laterclly fo fry fo stay above it,
and thus cannot wave or yell for help. So be sure to
look for 10 quieter signs of drowning instead.

Hoad low in the water,
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POMOCY!
TONE!

Tytutem przypomnienia:

PRZYCZYNY TONIECIA (wskutek reakcji organizmu)

- podstawowe: @)
* Przykurcze, 4
* Nadmierne ozi¢bienie organlzmu, -
*  Wstrzas termiczny, 5
* Inne (te fizjologiczne, ...). \/
o \J 5

L Il
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Tytutem przypomnienia.
\_/ ytutem przyp

O\IJ(OLICZNOé/CI TONIECIA (te nie spodziewane)

- podstawowe:

*  Lekcewazenie wody,

*  Zimne prady,

« Wiry, |
»  Wodorosty i miejsca bagniste, &
*  Wywrdcenie si¢ jednostki plywajacej,

*  Falowanie,

e Zachlys$niecie si¢ woda, Q) \__
*  Zmienne uksztaltowanie dna,
*  Ostrogi i inne budowle hydrotechniczne, =4

*  Zagrozenia podczas zabaw,zimowych,
* Inne zagrozenia (te nie spodziew.
(&

13

%CH‘NY 1 OKOLICZNOSCI
~ UTONIEC (wg medycyny sadowej):

Spozywanie alkoholu, ktéry ostabia koordynacje,

Wypadki podczas zeglowania,

Znecanie si¢ nad dzie¢mi lub zaniedbania,

Wypadki podczas nurkowania,

Zmgcezenie | wyczerpanie, =
Zazywanie narkotykow, O
Nieumiejetno$é¢ ptywania,

Nieprzestrzeganie zasad bezpieczenstwa,

Skurcze mieéni i Zoladka,

Udar mézgu lubi zawat serca, podczas gdy ofiara znajduje si¢ w wodzie, N—
Uraz glowy i szyi podczas uprawiania w sportach wodnych,
Proby samobdjcze, <
* Plywanie bez nadzoru, ®) \
14
* Brak umiejetnosci plywania.  \__/
{gnosci ply <

47



e O

[ Uteniecie jest to redzaj gwaltownego uduszenia poprzez zalanie
gornych drég oddechowych i zaburzen elektrolitowych powstatych
w wyniku dostania si¢ wody do krwiobiegu. W skrécie, utoniecie
jest uduszeniem przez zanurzenie w wodzie.

Tonigcie jest to proces w wyniku ktorego nastapito zalanie gomych
drég oddechowych poprzez zanurzenie w cieczy (na_]CZQSCICJ
wodzie) albo innej substancji.

y
Utopienie zgon w wyniku o0s6b trzecich, okresleme z zakresu,
kryminalistyki, medycyny sadowej~ Zgon nastapil zanim wo
dostata sie do gérnych drég oddechowych, ¢

(&4 o

& il Medyc adowa dzieli utoni¢cia na:

: typowe, wedlug nizej przedstawionego pigciookresowego
podziatu,

niefypowe (atypowe), wywolane zmianami w narzadach
wewnetrznych, zapascia po zadraznieniu bton sluzowych
noso - gardzieli i gtoéwnie chorobami uktadu sercowo-
naczyniowego, atakiem padaczkowym czy tez upojeniem
alkoholowym, w wyniku czego w procesie agonii dochodzi
réwniez do zalania drég oddechowych przez wodeg, :

posrednie, zwane inaczej “Smiercia w wodzie”, gdzie N
$mieré nastgpuje jeszcze przed dostaniem si¢. wody do

pluc. =% )
@ —/ I
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UTONIECIE — MECHANIZM TONIECIA

+ WSTRZYMANIE ODDECHU,
* ROZPOCZECIE ODDYCHANIA,

* POLYKANIE WODY, @)
+ WODA ZACZYNA PRZEDOSTAWAC SIE DO DROG
ODDECHOWYCH,
* ZALEWANIE WODA PLUC. o —
< ~

\ FIZY,
Q‘,::?w(cgn,’c \
el o
Sol &ad
—— ~ )
<3 - -/
ot

Okres I — Nagle zanurzenie ciala w cieczy. W pierwszej fazie moze dojsé do
gwaltownych glebokich oddechéw, szczegdlnie gdy woda jest znacznie
zimniejsza od temperatury ciala. W tej fazie moze doj$¢ do nieznacznego
zachlyéniecia si¢ woda. Trwa okoto 5 — 15 s. (FAZA ZACHLYSNIECIA SIE
WODA).

Okres II — Wstrzymanie oddechu. Podczas drugiej fazy nastepuje
wstrzymanie oddechu, osoba zdaje sobie sprawe w jakiej sytuacji sie znalazta—
i wstrzymuje oddech aby do pluc nie dostala si¢ woda. Okres ten
charakteryzuje sie gwattownymi nieskoordynowanymi ruchami konczyn oraz
catego ciata gdyz osoba za wszelka cene probuje utrzymaé sie na powierzchni. >—
Obrona przed wchlanianiem wody powoduje wydychanie powietrza

i polykanie wody do zotadka. Okres ten trwa srednio 30 — 60 s.
) \

" ()
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“‘%""Igcg( & b . . . .
SO OMdeechu i polykanie wody. Faza trzecia rozpoczyna

sig_gdy“stezenie dwutlenku wegla i niedotlenienie pobudzajg osrodek

. oddechowy. Miesnie mimowolnie wykonuja wdech. Wtedy to do ptuc dostaje

si¢ woda, albo mieszanka wody i powietrza, kontynuowane czgsto jest
potykanie wody do zotadka. Faza trwa okoto 60 — 90 s. i jest niebezpieczna

dla ratownika.

Okres IV - Przedostawanie si¢ wody de pluc. Utrata przytomno$ci. Bedac

w przedostatniej fazie cztowick traci czucie i pobudliwos¢. Brak utlenienia -
organizmu prowadzi do utraty swiadomosci. Ratowanie osoby w tej fazie Jestu
bardzo wazne i zarazem bardzo niebezpieczne. Chwyt takiej osoby moze by¢
bardzo mocny i zakonczy¢ si¢ uwigzieniem ratownika w objeciach tonacego. ,/
Trwa 60 — 90 s. N
Okres V — Drgawki, prezenia, nie skoordynowame ruchow Kklatki
piersiowej, zanik pracy serca. Wystepuje/tutaj kilka mimow nych ruch6w,
oddechowych poza swiadomoscig cztowieka. Po tym nastepuje :

okoto 30 — 50 s. O \ j

( ' I

Zrédlo: opracowanie wlasne

—
Rys. 1. Okresy tonigcia U \_/
s . 20
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czas [5] - okresy lomecia
W Krzywa wehilaniania wody stnych okresach tonigcia <
L Il
\_/ \J
UTONIECIE - PROCES TONIECIA
3 - 5 minut (wg okreséw
tonigcia: ) ®)
* powyzej 5 (6) minut to proces tonigcia
przedluzony, -
* powyzej 7 (8) minut — to juz “zachodza
odwracalne w organizmie czlowicka \(zmia
w korze mézgowej). o/ o

L Il
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Mozna sie utopié w-

r

UTONIECIE WTORNE

N

http://wyborcza.pl/TylkoZdrowie/1,137474,20389408, wiorne-
utoniecie-mozna-sie-utopic-w-lozku. html




N/ \-/
B ((

< UTONIECIE WTORNE

Wtoérne utonigcie, cho¢ niewystarczajgco znane,
dotyczy az 15 proc. utoni¢é, poczynajac od
zachly$niecia w dmuchanym baseniku, po
podtopienie w picciometrowym basenie. Gdy do~
drog oddechowych i pluc dostanie si¢ nawet
niewielka ilos¢ wody, moze ona doprowadzi¢ do—
niedotlenienia mézgu, a_  w konsekwencji d

Smierci. ~ ) /
o o U

N/ \-/
B
q o

UTONIECIE WTORNE - OBJAWY

Najwiekszym zagrozeniem wtérnego utoniecia jest brak
charakterystycznych objawéw. Czlowiek zaczyma by¢
senny, lekko otumaniony i wyczerpany. Moze wystapic
bél w klatce piersiowej, problemy z oddychaniem. Gdy
dodatkowo pojawia si¢ kaszel lub co gorsza w momencie~—
zachly$nigcia woda doszlo do wymiotéw, natychmias
nalezy udaé¢ si¢ z chorym “do. najblizszego pun

medycznego /tel. 112/. \} _ s
i I
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1 UTONIECIE WTORNE

Wazne, aby pamietaé, ze gdy czlowiek zachlysnie sie duza
iloScia wody i na pierwszy rzut oka nie wida¢ zadnych
objawéw, nie nalezy zostawia¢ go bez pomocy. Zjawisko,
wtornego utonigcia nastepuje od paru minut po
incydencie do nawet 72 godzin. Moze si¢ wigc zdarzy¢, ze
czlowiek jest zdrowy, czuje si¢ $wietnie, po czym po kilku—
godzinach zaczyna odczuwaé duszno$é. -

1

(& \/ ‘ q”

\/
J \J

j§= - UTONIECIE WTORNE
Do wtérnego utoni¢cia moze doj$¢ przy polknieciu
nawet niewielkiej ilosci ptynéw. Woda dostaje sie
do uktadu oddechowego, drazni pluca i utrudma
oddychanie. Wtérne utoniecie spowodowane Jest
masywnym obrzekiem phuc, do ktérego dochodzi od
15 do 72 godzin po procesie toniecia. -

s / \ \_/

=/ :

o
I
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—~ UTONIECIE WTORNE - DEFINICJA

Wtérne utonigcie to skutek gromadzenia si¢ wody
w plucach. Problem pojawia si¢ najczesciej do 72h
od procesu toniecia, a przyczyng moze by¢ nawet
niewielka ilos¢ wody w plucach. Nagromadzony
plyn drazni pecherzyki plucne, doprowadzajac do
pogorszenia wydolnosci ukladu oddechoweg )~
i w konsekwencji powodujac n‘m{leniin
organizmu, co grozi Smiercig, ) %

o O UTONIECIE WTORNE

Gdy pojawia si¢ jakiekolwiek niepokojace
objawy, nalezy natychmiast reagowaé, udajac sie
po pomoc do najblizszego punktu medycznego

lub stuzb ratownictwa wodnego /tel. 112/. o

Wedlug mnie utoni¢cie wtorne — to Smierc

. 4 ° . . \—
wskutek powiklan po procesie “tonigcia,
poniewaz czlowiek jeszcze przez kilka godzin
dni) zyje. = ‘ 4
(dni) zyje. \/ e
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4

SR ’\LL116<IF?CI»E WTORNE - jezeli wystapia
- ~ nastepujgee symptomy - podsumowanie:
* gwaltowny kaszel,
* silne znuzenie, oslabienie, ospalosé, skrajnego wyczerpania,
» problemy z oddychaniem, bardzo szybki oddech,
* bél w klatce piersiowej,
* objawy zaburzonego funkcjonowania mézgu: np. niewyrainau
mowa, problemy z koncentracja,
To udaj si¢ w trybie pilnym do lekarza
N
Zawsze obserwuj dziecko, bawigce si¢ w wodzie, jii( i po wyjsci
Z niej. o e M
Ze wigledu na zakres wystgpienia, pominiete zostaly zagadmiepiq.
utonigcie suche, utoniecie wtorne w i stodkiej i w wodzie {l}mej.
{ Il
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_ < REANIMACJA A RESUSCYTACJA

Zabiegi ratownicze zawieraja szereg elementéw logicznego
sposobu postepowania, ktérych prawidlowe wykonanie decyduje
w sposéb zasadniczy o ich poprawnosci i skutecznosci. Udzielajac
pomocy pracuje si¢ wedlug nastepujacych zasad, zwanych ABC
resustytacji:

A — sprawdzenie droznosci drég oddechowych (z ang. Airway)

B - sprawdzenie czy poszkodowany oddycha (0ddychame N

Breathing) ‘
C - sprawdzenie czy zachowane jest krazenie kW
Circulation) ~/ ‘ 5

o o

O

REANIMACJA ARESUSCYTACJA

Resuscytacja (lac. resuscitatio = zmartwychwstanie)
to przywrdcenie  ratowanemu funkcji krazenia
i oddychania; méwimy wtedy o resuscytacji petnej’
Natomiast jezeli zajmiemy si¢ tylko przywrdceniem
krazenia - mowimy o resuscytacji krazeniowej, jezeli—
przywraca si¢ tylko oddech mamy do czynieni
z resuscytacja oddechowa- *

b g J% L 4 »)

4

o/
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ANIMACJA A RESUSCYTACJA

Celem podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych
jest utrzymanie odpowiedniej wentylacji
i kragzenia krwi, do momentu - kiedy nie beda
dostepne odpowiednie s$rodki pozwalajace usungé

przyczyne zatrzymania oddechu i krazenia (lub

tylko oddechu).Czynno$ci zwigzane z zastapieniem
i  przywréceniem  prawidlowych = funkcji |
podstawowych uktadéw_zyciowych nosz nazw

"resuscytacji krazeniowo - addechowej" (R

{ I

\jné\NrMi\CJA ARESUSCYTACJA

’

Podstawowe zabiegi resuscytacyjne - jest to okreslenie , ktore
odnosi si¢ do utrzymania droznosci drég oddechowych

i podtrzymywania oddychania oraz krazenia, co najwyzej

z uzyciem maseczki zabezpieczajacej). Obejmuja  one
nastepujace elementy: &

* wstepng ocene stanu osoby ratowanej,

* udroznienie drég oddechowych,

* wentylacje powietrzem wydechowym (tzw._)'oddychanie >~—

ratunkowe"), 5 o |
* uciskanie klatki piersiowej., \

(&4 o
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JREANII\@ACJ AARESUSCYTACJA

Reanimacja (re + lac. animatio = ozywianie) to
postepowanie majace na celu przywracanie do zycia
ratowanych bedacych w stanie $mierci klinicznej; masaz
serca, sztuczne oddychanie, $rodki farmakologiczne
pobudzajace czynnos¢ uktadu krazenia i oddechowego.
Reanimacja to pojecie szersze od resuscytacji, gdyz .
obejmuje podstawowe zabiegi przywracajace zycie na
miejscu zdarzenia (wypadku) eraz czynnosci -s\zpi-ml})
rehabilitacyjne iresocjalizat;;jn\e.) ?
O

o/

~ ~“REANIMACJA A RESUSCYTACJA

Inaczej formulujac mozna stwierdzi¢, ze reamimacja obejmuje

resuscytacje oraz przywrécenie — $wiadomosci i  poprzedniej

aktywnosci spoleczno - zawodowe]j osoby ratowanej, totez logiczne

sa nastepujace stwierdzenia: )

* kazda osoba, ktora udalo si¢ zreanimowaé musiala byé
uprzednio zresuscytowana,

* nie kazdg osobe zresuscytowang udalo si¢ zreanimowaé. Nt

W zwigzku z tym mozna to ujqc w formie réwnania: \-/

Reanimacja/= Resuscytacja + Réln-bjlhtacla odratowanych

i I
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PODSUMOWANIE

: ZASADA 5 x P/jak POMOC nie bedzie skutecznal:

dla przypomnienia zasada 3x P:

PREWENCJA - PEYWANIE — POMOC

to jeszcze dochodzi 2 x P, wi¢c razem zasada 5 x P:

® —
P1.ACZ OSOB BLISKICH, !’ROKURATOR\/
\/ .‘J 40

P.. o >
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S \—/PéDSUMOWANIE — WNIOSKI:

g ®)

* Majgc na uwadze faz¢ zachly$nigcia si¢ wody (I okres tonigcia) —
moment nieuwagi (a dziecko nie ma jeszcze gruntu pod soba), to
mozliwy i prawdopodobny jest proces toniecia.

* Jezeli doszlo do procesu tonigcia i dziecko bylo nawet
fragmentarycznie pod wodg, to nalezy pamieta¢ o utonieciu wtérnym
(powiklaniach po procesie tonigcia) — wystepujacym nawet do -/

72 godzin.
e Czlowiek zresuscytowany i tym samym uratowany nie zawsze
odzyska swoja calkowita sprawnosé psycho — fizyczna. N

* Gdy pojawia si¢ jakiekolwiek niepokojace objawy, nalezy natychmiast
reagowaé, udajac sn; poe pomoc, do specjalistycznych sluzb
medycznych. Nigdy nie nalezy samemu decydowac o st
osoby ratovy\aj_lej

ODPOWIEDZIALNOSC
ODPOWIEDZIALNOSC
jeszcze raz 4 ;
ODPOWIEDZIALNOSC | —

~

[ \_/ R o/
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Qe © PISMIENNICTWO (m. in.)

+ Jaklinski A., Kobiela J. (1983), Medycyna sadowa. Podrecznik dla studentéw, PZWL,
Warszawa.

* Przybylski S., Skalski D., Przybylski J., (2015), Ratownictwo wodne. Wybrane
zagadnienia, AWFiS w Gdansku, Gdansk.

+ Skalski D. (red), (2010), Wademekum ratownika wodnego, Kociewskie WOPR
w Skarszewach, Skarszewy. Q

» Skalski D., (2000), Bezpieczny wypoczynek dzieci i milodziezy. Poradnik dla
organizatoréw, CSJMiNP Halina Muchowska - Skalska ,,Ratownik” w Skarszewach,
Skarszewy. ¢

S
* oraz szereg artykulow naukowych w tej tematyce N |

~
* http://wyborcza.pl/TylkoZdrowie/1,137474,20389408, wiorne-utoniecie-mozna-sie-utopic,

w-lozku. html o/ A
o N O

& ¥~ <)

Dzi¢kuje¢ za uwage

dr Dariusz Skalski

» Instruktor Wykiadowca WOPR nr 566 ,
» Instruktor w zakresie ratownictwa wodnego O
» Instruktor plywania i Trener plywania II klasy

* Autor lub wspoélautor ponad 160 opracowan naukowych (w tym 42 pezycji ksigzkowych)
* Biegly sadowy w zakresie ratownictwa wodnego przy Sadzie Okregowym w Gdansku

(powolany z dniem 01 stycznia 2017 roku na kolejng - IV juz kadencje)

~

=

o \) | D i
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© °© @
EWENTUALNE PYTANIA (?):

e — mail: dskalski60@gmail.com
e — mail: mshalina@het.pl
Dariusz Skalski
dariuszskalski.pl
| www.dariuszskalski.pl

Irédto: wszystkie plansze wyktadu- opracowanie wtasne autora

63



4.4. Toniecie- Wytyczne ERC 20154

Proces skutkujgcy pierwotnie zatrzymaniem
oddechu spowodowanym podtopieniem lub
zanurzeniem w cieczy.

Niezaleznie od tego, czy poszkodowany przezyje,
czy tez umrze, doswiadczyt epizodu toniecia.

[ILCOR]

- Podtopienie oznacza, ze cate
ciato jest zanurzone w cieczy.

* Zanurzenie oznaczaq, ze ofiara jest
otoczona przez cieczi zeby
doszto do toniecia przynajmniej
godérne drogi oddechowe muszg
zostac¢ nig zalane.

[ILCOR]

14 ¥, Iskrzycki, P. Gawtowski, P. Kopqczyhski, Zaktad Ratownictwa Medycznego,
Uniwersytet Medyczny im. Piastéw Slagskich we Wroctawiu
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Epidemiologia

\ 372 000
~ people die

trom drowning
EVERY YEAR

Globally,
OVER HALF

those aged
UNDER
AA A A A A_AL 25 YEARS
ATA T AT AT AT ATAS
P N NN
s MALES
az —— ARE TWICE
DROWNING 35 LlK_ELv
DEATHS o Groven

EVERY HOUR,

every day

The drowning
:’ death toll is almost
‘«' TWO THIRDS
that of malnutrition
and well

’b OVER HALF
that of malaria

Drowning rates
in low- and middie-

income
OVER
THREE TIMES
HIGHER

than in high-income
countries

Drowning is
one of the

10 LEADING
CAUSES

OF DEATH

N

Alcohol use around
water is an

IMPORTANT

RISK FACTOR
for drowning In

€ A € S . v

ey
DG ke s 2003 e .13 30

© SECTION 1| DROWNING - A NEGLECTED PUBLIC HEALTH ISSUE
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Statystyka uionie,é zalezna od grupy wiekowej i regionu
wedlug Swiatowej Organizacji Zdrowia.

Grupy wiekowe

1-59 MIESIECY
, PEEES
Pozycja § 1
utonig¢ |
wéréd10 ..
glownych 6
przyczyn 7
$mierci :
: A
Region Potudniowo- Region Region Region Region Afryki Kraje o
zachodniego wschodni Europy wschodnie]  Ameryk wysokim
Pacyfiku region Azji czesci Morza dochodzie

Srédziemnego

Zrodtowww.who.int/violence_injury_prevention/publicatiors/drowning_global_reportFinal_report_full web.pdfz dnia05.12.2015r

Liczba utonie¢ w Polce w przeciqgu 14 lat wedtug statystyk policyjnych

800

600 -

400 -

200

0
2000|2001 |2002 (2003 | 2004 |2005 |2006 (2007 | 2008 12009 |2010 (201120122013 |2014

® llos¢ utonigé | 658 | 675 | 741 | 661 | 564 | 583 | 564 | 479 | 452 | 468 | 369 | 396 | 449 | 709 | 646

Zrodio: www.statystyka policja plistwybrane-stawstyki/utonieciaz dnia 05.12.2016r
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Miejsce utoniec
Globalnie- zalezne od regionu.

W Polsce w roku 2014:

v Rzeka- 190
v’ Jezioro- 145
v Staw- 111
v Lalew- 51
v Morze- 22

Przyczyny toniecé

v kgpiel w miejscach niestrzezonych

v' kqgpiel w miejscach zabronionych

v zabawa dzieci nad wodq bez opieki dorostych
v' wywrécenie jednostki pltywajqcej

v' zatamanie sie lodu

v nieostroznos$¢ podczas towienia ryb

W Polsce w roku 2014 na przebadanych 600 przypadkow zgonéw w
wyniku toniecia, 165 oséb byto nietrzezwych.
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Pierwsza Pomoc

tancuch przezycia w przypadku toniecia

",....-,,,.
»"c

Q""M« “““,3‘

[Z'rédio: Szpilman D, Webber J, Quan L, et al. Creating a drowning chain of survival. Resusctation 2014;85:1149-52]
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v' Trzymaj w zasiegu reki dzieci, gdy znajdujqg sie w wodzie lub blisko nigj

v' Ptywaj w miejscach strzezonych, gdzie znajdujq sie ratownicy wodni

v Baseny przydomowe, publiczne sadzawki nalezy ogrodzi¢

v' Zawsze nos kamizelke ratunkowaq podczas korzystania z jednostek
ptywajgcych (np. todzi, kajakdw)

v' Naucz sie ptywac i autoratownictwa

o)
< (@) ""w%
s N I
R et Ry F
L I

v

v' Rozpoznaj wczesne oznaki toniecia. Ofiary same nie zadzwonig po pomoc
v Powiedz komus, aby zadzwonit po pomoc, pozostanh na miejscu

v Obserwuj ofiare w wodzie lub popros osobe postronng by to robita
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Pobijec

Ratujgc tongcego:

v Unikaj wejscia do wody, jeslinie jest to konieczne

v Rzu¢ ofierze cos, co unosisie na wodzie

Pomagajgc sobie samemu:

v Jeslijestes w frudnej sytuacii, nie panikuj. Trzymaj sie dowolnego przedmiotu
unoszgcego sie na wodzie

v Jak najszybciejzawotaj o pomoc i stargj sie unosi¢ na wodzie

R

et

v' Pomoéz ofierze toniecia dajgc jej wskazdwki jak wydostac sie z wody
v Sprébuj wyciagngdé tongcego bez wechodzenia do wody
v Tylkojezeli to bezpieczne wejdz do wody z przedmiotemunoszgcym sie na

powierzchni
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Jeslitongcey nie oddycha natychmiast rozpocznij RKO
Rozwazy< uzycie tlenui AED tak szybko, jak to mozliwe, jeslijest to mozliwe

Jesliofiara oddycha, pozostanh z nig, dopdki nie nadejdzie pomoc

NOARSK A

Wezwij pomoc medyczng dla osdb, ktére przezyty epizod toniecia oraz do

wszystkich, u ktérych prowadzona jest RKO

Ratowniciwo

71



Ratownictwo wodne

v Optymalna akcja w wodzie- 2 ratownikéw

v Deska i kotnierz tylko przy podejrzeniu urazu kregostupa- wystarczy
sama deska ortopedyczna

v' Gdy NZK u w/w- jak najszybsza ewakuacja bez deski

v/ Ratownicy przeszkoleni wwykonywaniu wentylacji wwodzie mogqg
podjg¢ kilka jej préb- brak efektu-jak najszybsza ewakuacja na brzeg

v Wydobycie w pozyciji horyzontalnej

Nie reaguje
i nie oddycha prawidiowo?

Podtacz AED
wykonuj jego polecenia

[ERC 2015]
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BLS- KPP

v Gdy mozliwe-ratownik holujgcy ofiare nie powinien prowadzi¢ RKO

v RKO zgodhnie z algorytmem

v Unika¢ RKO z wytgcznym uciskaniem klatki piersiowej

v Jak nagjszybciej podtgczyé tlen

v Manewr Sellicka

v Nie usuwa¢é piany

v Nie zaleca sie uzywania nadgtosniowych przyrzgddw udrazniajgcych
drogi oddechowe

v Hipotermia2-modyfikacja dziatan
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ALS

v Jak najszybsza intubacja

v Ptynoterapiaw szybkim przeptywie

v Hipotermia?- modyfikacja dziatanh

v Pulsoksymetr moze dawaé nieprawdziwe odczyty- gazometria krwi

v Stosujemy dodatnie cisnienie wydechowe 5-10 cm H20

v' Sonda zotgdkowa

v' Decyzja o zaprzestaniu RKO tylko, gdy istniejg dowody swiadczgce o
bezcelowoscidziatah np. rozktad zwtok, stezenie posmiertne, rozlegte

obrazenia

Opieka poresuscytacyjna

v" Duze ryzyko ARDS- wentylacja oszczedzajgca ptuca
v ECMO- stabe wynikileczenia
v' Antybitykoterapia-tylko w przypadku toniecia w zanieczyszczonej

wodzie np. scieki
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5. WYBRANE PORADY Z ZAKRESU BEZPIECZNEGO WYPOCZYNKU
NAD WODA W SEZONIE LETNIM?S

Wykaz tematyczny scenariuszy porad (20 porad):

Gdzie sie kgpaé?

Jak sie kgpaé?

Warunki vuzyskania karty ptywackiej.

Przyczyny toniecia- przykurcze.

Przyczyny toniecia- nadmierne oziebienie organizmu.

Przyczyny toniecia- wstrzgs termiczny.

Okolicznosci toniecia- lekcewaienie wody, zimne

prady.

Okolicznosci toniecia- wiry.

Okolicznosci toniecia- wodorosty.

10. Okolicznosci toniecia- wywrécenie sie jednostki
ptywajqcej.

11. Okolicznosci toniecia- rézne zagrozenia.

12. Wzory znakéw zakazu.

13. Wzory znakéw informacyjnych.

14. Podstawowe zasady wejscia do wody latem nad
wodg.

15. Bezpieczna woda, bezpieczne lato.

16. Numery telefonéw alarmowych.

17. Przyktadowe kgpielisko nad jeziorem.

18. Przyktadowe kgpielisko nad morzem.

19. | ty mozesz zosta¢ mtodym ratownikiem WOPR.

20. Rodzice pamietajcie, postepujcie nad wodqg

rozwaznie.

NoOhAOLODMD=

o ®

B Skalski D., Bezpieczny wypoczynek dzieci i mfodziezy — poradnik dla

organizatoréow, Wydawnictwo Bernadinum w Pelplinie, Skarszewy, 2000.
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PORADA NR 1- GDZIE SIE KAPAC

Inajomos$¢ ogdlnych zasad bezpieczenstwa kgpieli w sezonie
letnim przyczynia sie do zmniejszenia liczby utoniec. Wiele okolicznosci
sprzyja tonieciu, wiekszosci ich jednak mozna unikngc, stosujgc
ponizsze wskazowki.

Gdzie sie kapaé (ptywacé)?

e W miejscach strzezonych i przeznaczonych specjalnie do tego
celu (kgpieliska, ptywalnie),

e W miejscach dobrze sobie znanych,

e W wodzie tak gtebokiej i w takiej odlegtosci od brzegu,
by odpowiadato to naszym realnym mozliwosciom ptywackim,
(musi by¢ odpowiednia gtebokos¢ wody w  przypadku
skokow).

Kiedy sie kgpaé?

|
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

| . .

: e W sezonie kgpielowym, gdy temperatura
I wody jest wyzsza anizeli 14°C,

: e dla dzieci, najlepsza temperatura wody to
: 22-25°C, nie nizsza niz 18°C,

| e gdy zachowany jest tzw. komfort cieplny,
: tzn. temperatura powietrza powinna byc¢
I wyzsza od temperatury wody o 4-5°C,
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

CZY WODA JEST SLODKA,

e Dbez przeciwwskazan lekarskich, CZY WODA JEST SLONA,
. . NIE KAPIE SIE W MEEJSCAC
e W okresie dobrego nastonecznieniaq, GDZIE KAPIEL WZBRONIONA

e Qdy jest dobre samopoczucie, ciato nie
jest rozgrzane stohcem, nie jesteSmy po
positku,

e przed zachodem stohca, najodpowiedniejsze godziny to:
10°°-12°°, 16°°-17°°,

e po odpowiednio dtugiej przerwie po uprzednim kgpaniu.
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PORADA NR 2 - JAK SIE KAPAC?

|
|

|

|

|

|

| e pO uprzednim nasmarowaniu wodg miejsc wstrzgsorodnych:
: okolicy karku, serca i krocza,

I e w fowarzystwie drugiej osoby (dzieci do lat 7 pod opiekg
I rodzicow),

: e nie skaka¢ do nieznanej wody,

. e nie wchodzic do wody w miejscach niebezpiecznych
I (zakazanych),

: e odptywajgc  daleko  od brzegu nalezy  pamietac
I o koniecznosci zachowania sit na droge powrotng,

I e nie biega¢, nie potrgca¢ osdéb znajdujgcych sie na
: pomostach,

I e nie przeceniac swoich mozliwosci,

I e W Obrebie kgpieliska ptywac w miejscach mniegj
: zageszczonych,

I e nie przeszkadzac innym kgpigcym sie,

| e nie ptywac i nurkowac pod pomostami (ewentualne wystajgce
: gwozdzie mogq spowodowac wypadek),

I e zgodnie z zasadami i regulaminem danego kgpieliska czy
! miejsca wykorzystywanego do kgpieli, przestrzegac sygnatdw
: i alarmdéw ogtaszanych przez ratownikdw, ewentualnie stuzy¢
| im pomocag w przypadku prowadzonej akcji.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

UWAGA: W sytuacjach niejasnych zawsze pytaé ratownikow
wodnych!

PORADA NR 3 - WARUNKI UZYSKANIA KARTY PLYWACKIEJ

Kazdego roku w sezonie letnim duze zainteresowanie wzbudza
uzyskanie  karty  ptywackiej, szczegdlnie wérdd  mtodziezy.
Niejednokrotnie duzo btednych informaciji jest podawanych odnosnie
warunkdéw, ktére nalezy spetni¢, aby takg karte ptywackg uzyskacl.
Oczywiscie karty ptywackie sg zaswiadczeniem i wydajg upowaznieni
cztonkowie - Ratownicy WOPR po przeprowadzeniu egzaminu.

Na podstawie uchwaty Zarzgdu Gtéwnego Wodnego
Ochotniczego Pogotowia Ratunkowego z dnia 28 marca 2015 roku
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I
I

I

: w sprawie kart ptywackich — wprowadzone zostaty nastepujqgce karty
| ptywackie (bedqgce zaswiadczeniem o umiejetnosci ptywaniay):

: > .Karte - juz ptywam” moze uzyskac¢ osoba, ktéra zda egzamin
I obejmujqcy:

| - przeptyniecie 25 m w wodzie stojgce;j;

: - wykonanie dowolnego rodzaju skoku do wody.

I Cena ,Karty — juz ptywam” wynosi 15 ztotych.

| > ,Karte plywackqg” moze uzyska¢ osoba, ktéra zda egzamin
: obejmujgcy:

. - przeptyniecie 200 m w wodzie stojgcej dowolnym stylem,

| w tym co najmniej 50 m na plecach lub 400 m z prgdem wody,
: w tym co najmniej 100 m na plecach,

I - wykonanie skoku do wody z wysokosci co najmniej 0,7 m,

I - przeptyniecie pod wodg co najmniej 5 m w wodzie stojgcej lub
: 15 m z pragdem wody po starcie z powierzchni wody.

I Cena ,Karty ptywackiej” wynosi 25 ztotych.

I > .Specjalng karte ptywackqg” moze uzyska¢ osoba, ktéra zda
: egzamin obejmujqgcy:

I - przeptyniecie 1500 m w wodzie stojgcej co najmniej dwoma
! stylami, w tym co najmniej po 200 m stylem dowolnym
: i grzbietowym,

I - wykonanie skoku do wody z wysokosci co najmniegj 0,7 m,

! - przeptyniecie pod wodqg co najmniej 15 m i zanurkowanie na
: gtebokos$¢ co najmniej 2 m po starcie z powierzchni wody.

I Cena ,Specjalnej karty ptywackie]” wynosi 40 ztotych. ,,Specjalng
! karte ptywackq” bez zdawania egzaminu, moze uzyskac osoba, ktdra
: posiada klase sportowg w ptywaniu. Karty ptywackie nie sg
I dokumentem obowigzkowym, niezbednym do wypozyczenia sprzetu
: ptywajgcego. Potwierdzajg okreslony poziom umiejetnosci
: w plywanivu, stanowigc CERTYFIKAT UMIEJETNOSCI PLYWANIA.

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I
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PORADA NR 4 - PRZYCZYNY TONIECIA - PRZYKURCZE

W literaturze dotyczgcej ratownictwa
wodnego i nie tylko (takze medycznej)
bolesne bdle miesni nazywa sie przykurczami,
kurczami lub skurczami. Wywotane one sq
podraznieniem nerwow na drodze
nagromadzenia kwasnych produktéow
przemiany materii w mie$niach lub przez
niedotlenienie miesni w wyniku dziatania zimnej wody. Nastepuje to
niespodziewanie i bez udziatu naszej woli. Przykurczowi moze ulec
jeden miesien lub grupa miesni. Rbwnomierne i dtugo utrzymujgce sie
napiecie kurczgcego sie miesnia ogranicza znacznie i uniemozliwia
mozliwosci ruchowe ptywaka. Natezenie takiego przykurczu moze
by¢ rézne i charakteryzuje sie zmiang napiecia bez zmiany dtugosci
miesnia (przy dotknieciu takiego miesnia mozna zaobserwowal
nienaturalng jego twardos¢). Najbardziej narazone na przykurcz sg
miesnie wykonujgce najwiekszg prace oraz miesnie mieszczqce sie
blisko powierzchni ciata (najbardziej narazone na zimno). Powstaniu
przykurczow sprzyjajq rowniez:

e zmeczenie, ktére ogranicza wydolnos¢ i tym samym adaptacje
organizmu,

e oObecnos¢ alkoholu we krwi, ktéry denaturuje biatko
(w komdrkach i tkankach) niezbedne do funkcjonowania
organizmu,

e ptywanie po spozyciu obfitego positku, po ktdérym organizm
skoncentrowany jest na procesie trawienia, totez wydolnos¢
wysitkowa jego jest ograniczona,

e naptyniecie na zimne prady (nastepuje zwezenie naczyn
krwionos$nych i tym samym stabe dotlenienie pracujgcych
miesni).

Przykurcze sqg wiec czestq przyczyng utoniecia, gdyz
w przypadku silnego bdlu miesniowego ograniczone sg mozliwosci
ruchowe ptywaka. Towarzyszgca temu panika i nieodpowiednie
zachowanie poteguje proces toniecia. Pozbywanie sie takiego
przykurczu polega na udzieleniu "pomocy' miesniowi w jego
poprawnym ukrwieniu. W celu szybkiego pozbycia sie tej przykrej
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dolegliwosci trzeba zawsze dziata¢ w dwdch kierunkach tj. napinac i
rozluznia¢ dany miesien, poniewaz utatwia to szybkie pompowanie
krwi na danym odcinku. Jezeli istnieje mozliwos$¢ to wskazane jest to
miejsce "wygrzac" pod cieptym natryskiem. Jako ciekawostke mozna
tu podac, ze od bardzo dawna rozpowszechniany jest zwyczqj
przypinania do spodenek kgpielowych agrafki, przy pomocy ktorej
naktuwa sie miejsce dziatania przykurczu (ubitg mase miesniowq).

Jednak nieodzownym zabezpieczeniem w czasie dtuzszych wypraw
ptywackich jest towarzyszqcy sprzet ptywajgcey (tédz, rower, kajak).

PORADA NR 5 - PRZYCZYNY TONIECIA — NADMIERNE OZIEBIENIE
ORGANIZMU

|
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

I byt duze oziebienie organizmu wptywa na gorsze ukrwienie
I oSrodkowego uktadu nerwowego. Subiektywnym odczuciem
: wzmozonego oddawania ciepta jest marzniecie, ktdére uwaza sie
| za czynnik sprzyjajgcy powstawaniu rozstroju zdrowia. Odczuciu temu
I towarzyszy tzw. ,,GESIA SKORKA”, powstajgca w wyniku skurczu miesni
: wtosoéw (jest to dziatanie obronne ustroju ludzkiego). Dalsze objawy to
I dreszcze i skurcze miesni twarzy wyrazajgce sie szczekaniem zebami
I oraz przyspieszony oddech, wzrasta cisnienie krwi | szybsza jest praca
: serca.

I Cate ciato blednie (wskutek odptyniecia krwi
! z powierzchniowych naczyh krwiono$nych do naczyn gtebokich) oraz
: nastepuje zasinienie twarzy. Wszystkie te objawy sg sygnatami do
I natychmiastowego przerwania kgpieli (ptywania czy nurkowania)
! wyjscia, czym predzej z wody, wytarcia sie do sucha, zmiany mokrego
: stroju ptywackiego i o ile mozliwe, okrycia sie kocem i wypicia szklanki
| gorgcej, dobrze ostodzonej herbaty.

: Lekcewazenie tych objaowdw moze doprowadzic do
: odruchowego skurczu naczyh krwionosnych, powodujgcego
| niedotlenienie mdzgu, zemdlenie i utoniecie. Szczegdlnie nadmierne
: oziebienie organizmu jest wazne na poczgtku sezonu kgpielowego,
I gdy organizm cztowieka nie jest jeszcze zahartowany, totez czas
| trwania kgpieli powinien by¢ zréznicowany.

: Na poczatku powinien wynosi¢ od 3-5 min. dla oséb
. mtodszych, 5 min. dla oséb starszych. Przy systematycznej kgpieli czas
|

|

|

|

|
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ten stopniowo sie wydtuza do 15-20 min. dla dzieci mtodszych (kl. I-llI)
i do 20-25 min. dla dzieci starszych: Osoby doroste powinny dozowac
sobie kgpiel w zaleznosci od indywidualnych mozliwosci swojego
organizmu.

Niemniej jednak wejscie do wody powinno by¢ stopniowe, po
uprzednim na posmarowaniu wodg miejsc wstrzgsorodnych: szyi,
okolicy serca i krocza.

OCHLADZAJ SIiE

INTENSYWNEJ PRZED WEJSCIEM
KAPIELI SLONECZNEJ DO WODY

PORADA NR é - PRZYCZYNY TONIECIA — WSTRZAS TERMICZNY

Jedng z gtébwnych przyczyn toniecia jest wstrzgs termiczny,
ktory moze zostaC wywotany zaburzeniem w  normalnym
funkcjonowaniu  ustroju  powstatym  wskutek nagtej zmiany
temperatury otoczenia z wysokiej na niskg, przy rownoczesnej zmianie
srodowiska z gazowego (tu: powietrza) na wodne. Tego rodzaju
zaburzenie powstaje  w  wyniku  natychmiastowego  wejscia
(niespodziewanego wpadniecia) do wody oséb, ktdére sg bardzo
Mocno rozgrzane promieniami stonecznymi (opalanie sie). Organizm
ludzki w czasie intensywnego nastonecznienia oddaje wiecej ciepta
niz w normalnych warunkach. Dtugofrwate dziatanie ciepta
(stonecznego) rozszerza powierzchniowe naczynia krwionosne, dzieki
czemu nadmiar ciepta zostaje z tatwosciqg oddany (podobne reakcje
termiczne wywotuje w organizmie ALKOHOL).

Nagta (niespodziewana) zmiana srodowiska na wodne zmusza
organizm do natychmiastowej adaptacii jego gospodarki cieplnej do
nowych warunkdw otoczenia. W tym momencie nastepuje
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|

|

: odruchowy skurcz naczyn krwionosnych  (powierzchniowych),
| CO pocigga za sobg nagte przepetnienie krwiq naczyn gtebokich.

: Gtebokie przepetnienie krwiqg naczyn gwattownie przepetnia
: krwig serce, ktére przestaje pracowac, co moze spowodowad
| gwattowng Smier¢ wskutek niedokrwienia i niedoflenienia kory
: mozgowej. Istotng uwagg jest rowniez to, ze wstrzgs termiczny
I (dawniej nazywany szokiem termicznym) moze miec juz miejsce
| nawet przy zamoczeniu tylko nég (do wysokosci kolan). Nie powstaje
: natomiast przy zanurzeniu ramion (rgk), gdyz one majg mniejszg
. powierzchnie oddawania ciepta i lepiej przystosowujq sie do duzych
| wahan temperatury.

: Wstrzgs termiczny moze wystgpi¢ nawet u osdb catkowicie
I zdrowych, jednak do podstawowych okolicznosci sprzyjajgcych jego
I powstawaniu mozna zaliczy¢:

: e nie przystosowalnos$c¢ do
I nagtych zmian temperatur, zty
I stan zdrowia,

: e gwattowne (niespodziewane)
I zetkniecie sie z wodaq,

I e wchodzenie do wody podczas
: krwawienia miesiecznego,

I e zZmeczenie (niewyspanie),

! e spozycie alkoholu.
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PORADA NR 7 - OKOLICZNOSCI TONIECIA - LEKCEWAZENIE WODY,
ZIMNE PRADY

Wiele okolicznosci sprzyja tonieciu, wiekszos¢ ich jednak mozna
scharakteryzowa¢ jednym stowem lekcewazenie wody, inaczej
mowigc ,,chojrakowanie”.

Wiekszo$¢ osob (szczegdlnie dzieci) nie zdaje sobie sprawy,
ze tablice i znaki wodne informujgce o zakazie kgpieli i ptywania
ustawione sqg przy miejscach szczegdlnie niebezpiecznych, tzn. fam
gdzie wystepujg wiry, miejsca bagniste, wodorosty, zimne prgdy,
nieznane dno, stare czesci pomostdw oraz inne nieznane przedmioty,
ktére mogq skaleczy¢ albo stac sie nawet przyczyng Smierci.

Typowe lekcewazenie wody to: przeliczenie sie z wtasnymi
sitami i przecenienie swoich umiejetnosci ptywackich, niedocenianie
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niebezpieczenstwa w wodzie, niewiedza jak sie zachowac
w nietypowych sytuacjach, nieznajomos¢ przepisow albo ich
lekcewazenie, ptywanie na dtuzszym dystansie bez odpowiedniego
przygotowania, ptywanie w wodzie o0 zmienne] temperaturze,
ptywanie bezposrednio po positku i spozytym alkoholu.

Zimne prady wystepujg przede wszystkim blisko zapdr wodnych
i w miejscach podziemnych doptywow (tzn. zrédta i podziemne rzeki).

Podawanie jakiejkolwiek ,recepty” na zachowanie sie
i postepowanie podczas toniecia jest bardzo trudne.

Niezaleznie od sytuaciji i stopnia zaawansowania ptywackiego,
najczesciej niewtasciwym zachowaniem przyspiesza sie proces
toniecia. Przewaznie nastepuje przerazenie, cztowiek usztywnia sie
wykonuje nieskoordynowane i chaotyczne ruchy i ustawia sie w
wodzie w pozycji pionowej. Najczesciej popetnianym btedem i jest
unoszenie ramion nad wode (ciezar kohczyny lub wysoko uniesionej
gtowy jest kilkakrotnie wiekszy niz ciezar catego ciata znajdujgcego
sie w wodzie i tym samym powoduje sie jego zatopienie).

W przypadku napotkania zimnych pradow:

e zachowaj catkowity spokdj i nie przyspieszaj ptywaniq,

e potdz sie na wodzie réwnolegle do jej powierzchni,

o staraj sie wyplynqé z tego miejsca drogqg powrotng lub inng
w zaleinosci gdzie odczuwasz wiekszq réznice temperatur,

e nie wstydz sie wotaé o pomoc,

e bedqc na grzbiecie, rozluznij sie i wykonuj nogami lekkie ruchy
naprzemianstronne, a ramionami przy udach,

e ruchy faliste, poziome (gwattowne ruchy, przyspieszenia mogq
jedynie spowodowa¢é przykurcze poszczegoéinych partii miesni
tym bardziej, ze napiecie miesni jest wysokie ze wzgledu na
zimng wode).
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PORADA NR 8 - OKOLICZNOSCI TONIECIA- WIRY
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! Drugg okolicznosciqg toniecia obok zimnych prgddw sg wiry.
: Obracajgca sie woda tworzy leje o réznym kqgcie i duzej mocy (leje
I przypominajqg ksztatt stozka odwréconego podstawqg do powierzchni
! wody). Na ogdt wiry sg bardzo widoczne, niemniej jednak ptyngc
: wptaw nie zawsze je mozna zauwazy¢. Takich miejsc nalezy unikngc,
| natomiast tam gdzie one znajdujg sie, nie wolno sie kgpac.
! W przypadku, gdy znajdziemy sie w strefie wirbw nalezy:

: ¢ plyngé na piersiach,

| e bardzo ptasko sie potozy¢,

: e nogami i ramionami pracowaé¢ bardzo
I mocno,

I e ruchy nog i ramion powinny by¢ jak w stylu
: klasycznym (,zabce”) lub stylu dowolnym
I (kraulu).

|
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. . . . , MATERAC POWIETRZNY,
Potozenie ciata prawie réwnolegte do DETKA SAMOCHODOWA,

. . . . . . .. ZWIE TA GUMOWE S
powierzchni wody stanowi duzg powierzchnie i jest wwoanzE.E N.EBEZP.ECQW.

M ZABAWKAMI

bardzo dobrym zabezpieczeniem przed wessaniem
przez wir w gtgb. Ten sposdb jest bardzo dobry, gdy
sita dziatania wiru nie jest zbyt duza. W przypadku wirdw siinych nalezy
wykonac¢ gteboki wdech, zej$s¢ pionowo pod wode, nastepnie nalezy
odbic sie od dna (jezeli gtebokosc w tym miejscu na to pozwala) lub
infensywnymi ruchami wydosta¢ sie w bok (sko$nie) z miejsca
dziatania wiru. Im gtebiej zejdziemy to przekrdj leja wiru jest mniejszy
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i tym samym sita dziatania jest stabsza. Po skoSnym, wyptynieciu z wiru,
ptyniemy pod wodq i za polem dziatania tego wiru wynurzamy sie.

Jednoczesénie nie nalezy wpadac¢ w panike i postepowac
bardzo spokojnie. W Polsce wiry dochodzg najczesciej do gtebokosci
4-5 m. Naftrafic¢ na nie mozna przede wszystkim w rzekach: przy
mtynach, $luzach, zaporach wodnych, mostach i na ,ostrych
zakretach” przy nierébwnych dnach. Przy umiegjetnym postepowaniu
mozna sie z wirdw tatwo wydostac. Nieodzowng umiejetnosciq jest
dobre nurkowanie. W przypadku dostania sie w pole dziatania wiru
nigdy nie wolno ustawiac sie pionowo i unosi¢ ramion do gory.
Takie ustawienie sie w wodzie stwarza idealne warunki do
natychmiastowego weciggniecia na dno, poniewaz powierzchnia
atakowana przez wir jest witedy maksymalna.

PORADA NR 9 - OKOLICZNOSCI TONIECIA- WODOROSTY

Jednqg z okolicznosci toniecia mogg by¢ wodorosty i miejsca
bagniste, ktére sg bardzo niebezpieczne nie tylko dla ptywakdéw
(kgpigcych sie), ale i samych ratownikéw. Rosngce sitowia sg bardzo
ostre i przy lekkim nawet dotknieciu tng skére, pozostawiajgc obficie
krwawigce i tfrudno gojgce rany. Jezeli natrafisz na wodorosty potdz
sie na wodzie, jak najbardziej ptasko (najlepiej na plecach), nogami
wykonuj ptytkie ruchy poziome lub pionowe, a ramionami ptytkie
poziome tak, aby utrzymac tqg ,rozptaszczong” na wodzie pozycje.
Stargj sie wrdcic tg samg drogqg, ktorg przyptyngtes. Jezeli to
niemozliwe zachowaj spokdj i wotaj o po moc. Jakiekolwiek nerwowe
ruchy powodujg dalsze wplgtywanie sie w wodorosty, poniewaz
podgzajgce za ruchem wody rosliny zamiast nas uwalniac bedg w
dalszym ciggu naktadac sie na ten odcinek ciata. W przypadku
miejsc bagnistych nalezy:

e nie wyciqgaé¢ zapadajgcych sie nég, poniewazi bedziemy
wtedy przenosi¢ caly ciezar ciata na jedng noge, co
spowoduje gtebsze zapadniecie sie,

e przewrocic sie w strone brzegu, nie baczqgc na wrazenia natury
estetycznej, bowiem jest to w takiej sytuacji czynnosé
praktycznie ratujgca zycie,

e roztozyé szeroko rece po to, by nie uciska¢ na miejsce
bagniste tylko w jednym miejscu,
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e ruchami wstecznymi, w pozycji lezqc tytem, wycofujemy sie
w kierunku brzegu,
e wzywaé pomocy.

Pamietaj, zanim rozpoczniesz kgpiel w akwenie tobie
nieznanym,  zawsze  dokonaqj  wzrokowe]  analizy  twojego

bezpieczenstwa i nie lekcewaz

zadnych znakdéw ostrzegawczych f \

i tablic informacyjnych, ktére na

pewno informujg o wspomnianych /
.’_.'_”\w_i"‘

niebezpieczenstwach.
N TYLKO ZABA | KIJANKA

TONIECIA- WYWROCENIE SIE piripig i PLYWA W ZAROSNIETYCH

JEDNOSTKI PLYWAJACE)J \J“T SRR A o) S

PORADA NR 10 - OKOLICZNOSCI

I
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

| Kazda osoba, ktéra posiada
: umiejetnosc ptywania, moze
I korzystac z podstawowych
I jednostek ptywajgcych, takich jak:
: kajak, rower wodny, t6dz wiostowa
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

(zaglowa i  motorowa), ktdre

w wiekszosci e dostepne

W wypozyczalniach sprzetu % ZWRACAJ UWAGE
ptywajacego. g to mate jednostki gy o ":'é?géﬁi‘é‘i'&féﬁ'
ptywajgce, bardzo wywrotne, totez L'#,'SAWCS,'(?EDJEKBA%Y NA DZIECI

korzystajgc z nich nalezy wtozy¢ pas
lub kamizelke ratunkowq i postepowac tak, by nie wpas¢ do wody
lub nie spowodowac wywrdcenia sie danej jednostki ptywajgce;.
Niedopuszczalne jest, wiec m.in. wiostowanie, siedzgc na rufie kajaku,
przecigzanie lodzi (ponad stan faktyczny), wychylanie sie, zblizanie sie
do wiekszych jednostek oraz wstawanie i kotysanie jednostek. Kazda
jednostka moze sie wywrdcic z roznych przyczyn, a gtéwnie z powodu
niewtasciwego jej uzytkowania. Wywrdcony kajak, tédz, rower w
zasadzie nie tong, totez nalezy w takich przypadkach postepowad
nastepujgco:

e po wpadnieciv do wody i wynurzeniu sie natychmiast chwy¢

za wystajgce czesci jednostek ptywajgcych,
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e nie oddalqj sie od niej (w zasadzie najwiecej wypadkoéw jest
podczas ptyniecia wptaw w drodze do brzegu),

e przelicz stan osobowy zatogi (rozdaj sprzet ratunkowy
i pomocny wszystkim cztonkom zatogi),

e rozpocznij poszukiwanie niewidocznych oséb, ktére mogty np.
zaklinowac¢ sie w zaglach, straci¢ przytomnosé po uderzeniu
o sprzet,

e nie rozbieraj sie w wodzie i probuj wchodzi¢ na wywréconqg
jednostke,

e wolaj o pomoc przeptywajgce sqgsiednie jednostki.

|
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

| Wywrécona jednostka jest lepiej widoczna w wodzie niz
! cztowiek, totez mozna jg tylko i wytgcznie opuscic, kiedy silny prgd
: Znosi jg np. na zakotwiczone statki, barki, pomosty, bardzo siine wiry,
| mtyny wodne, tamy, Sluzy oraz po wyraznym stwierdzeniu, ze todz
: tonie. Osoba korzystajgce ze sprzetu ptywajgcego powinni miec
I obowigzkowo zatozony pas czy kamizelke ratunkowq. Dzieci mogq
| samodzielnie korzysta¢ ze sprzetu wodnego za zgodq rodzicéw lub
: opiekundw prawnych, a przede wszystkim — kiedy ich stan fizyczny, ich
I sprawnos¢ pozwoli na samodzielne i prawidtowe manewrowanie
| jednostkg ptywajgcq. Ponadto dobra umiejetnosc ptywania zwieksza
: bezpieczenstwo wszystkich oséb korzystajgcych z sprzetu wodnego
I /ptywajgcego/.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

PORADA NR 11 - OKOLICZINOSCI TONIECIA- ROZNE ZAGROZENIA

Do gtéwnych okolicznosci toniecia zaliczamy: lekcewazenie
wody, zimne prqgdy, wiry, wodorosty i miejsca bagniste.
Do innych - réznych zagrozen nalezq:

1. ZACHLYSNIECIE SIE WODA. Woda znalazta sie w gdérnych
drogach oddechowych i spowodowata krztuszenie sie i kaszel.
Nalezy twarz utrzymac nad powierzchnig wody, ciato pochyli¢
do przodu. Dalsze usuwanie wody z drédg oddechowych
wykonac poprzez kaszel pod wodq.

2. FALOWANIE. Zaktéca rytm ptywania i oddychania, moze
spowodowac¢ zachty$niecie sie wodg, a nawet utoniecie.
Nalezy obserwowac ruch fali. Pozwoli¢ sie jej unosi¢. Potozy<E
sie na plecach, odpoczywac i spokojnie oddychac. Jesli
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|
|

|

: trzeba doptyngé do brzegu, wykorzysta¢ energie wody
| i ptyngC na grzbiecie fali.

! 3. ZMIENNE UKSZTALTOWANIE DNA. Wynika z dynamiki wody.
: W morskiej strefie przybrzeznej prgd denny tworzy na przemian
| gteboki i niebezpieczny row oraz wyptacenie zwane rewq. Na
: zakolach rzek powstajg gtebokie plosa (przy wklestym brzegu)
I oraz tagodne odsypiska przy brzegu wypuktym. Wystepujg tu
| rowniez ptytkie tachy, brody, mielizny. Przy dopuszczalnym
: prgdzie wody (Im/sek.) niebezpieczne uksztattowanie dna
I stanowi zagrozenie gtéwnie dla osdb nieumiejgcych ptywac.
| Nalezy wtedy przestrzegac znakdw informacyjnych, ktére
: ostrzegajq przed niebezpieczny mi zmianami konfiguracji dna.
I Bezpieczna kgpiel jest mozliwa jedynie z dala od miejsc,
I w ktérych nastepuje gwattowny spadek dna.

: 4. OSTROGI. Utworzone sg z drewnianych pali wbitych w dno.
| Zagrozenie stanowig gtebokie rowy po obu stronach pali, siiny
I prgd wody oraz sam kontakt z powierzchnig ostrogi. Kgpiel
: w poblizu ostrogi jest bezwzglednie zakazana.

I 5. BUDOWLE HYDROTECHNICINE. Niebezpieczenstwo wynika
| z faktu, Zze wiekszo§¢ budowli spetnia okreslone funkcje
: techniczne zwigzane z regulacjg wody. Wystepujq przy nich
I sine pragdy, zawirowania wody, urzgdzenia te pracujq
! z olbrzymig mocq i zagrazajg cztowiekowi, ktory znajdzie sie
: w zasiegu dziatania tych sil. Kgpiel w poblizu wszelkich budowli
| wodnych jest bezwzglednie zakazana, z wyjgtkiem tych
! obiektdw, ktére przeznaczone sq do kgpieli (baseny, ptywalnie,
: pomosty na kgpieliskach).

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
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PORADA NR 12 - WZORY ZNAKOW ZAKAZU

Dobrze jest zna¢ obowigzujgce znaki oraz inne jeszcze
spotykane w zakresie bezpieczenstwa nad wodg. W tej poradzie
prezentuje znaki zakazu i ich znaczenie.

ZNAKI ZAKAZU | NAKAZU

ZNAKI ZAKAZU

OGS

Kapiel Kapiel Kapiel Kapiel Kapiel
zabroniona zabroniona zabroniona zabroniona zabroniona
Szlak Most Spietrzenie Woda
zeglowny wody skazona
Kapiel Kapiel Skakanie Strefa
zabroniona  zabroniona do wody ciszy

Woda pitna Hodowla ryb ~ zabronione

ZNAKI NAKAZU

Nakaz Nakaz
zaktadania ustawicznego
kamizelek nadzoru
ratunkowych nad dzieémi
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PORADA NR 13 - WZORY ZNAKOW OSTRZEGAWCZYCH
| INFORMACYJNYCH

Po przedstawionych w poprzednim wydaniu znakach zakazu
obowigzujgcych nad wodqg - dzisiaj prezentuje znaki ostrzegawcze
i informacyjne wraz z ich znaczeniem.

ZNAKI OSTRZEGAWCLZE | INFORMACYJNE

ZNAKI OSTRZEGAWCZE
Niebezpieczna  Nagty Pale Skaty
gtebokosé uskok podwodne
wody
Wy
Kamieniste Sieci Wodorosty Zimna
dno rybackie woda
ZNAKI INFORMACY)NE
.
Punkt Plaza Telefon

medyczny strzezona
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PORADA NR 14 - PODSTAWOW ZASADY WEJSCIA DO WODY
LATEM NAD WODA

e Naucz sie ptywac¢, a jesli juz umiesz — poprawiaj swoje
umiejetnosci (zdobqgdz karte ptywackqg lub specjalng karte
ptywackq — tzw. 26ty czepek).

e Nie skacz do nieznanej wody. Zawsze wczesniej sprawdzgj
gtebokos$¢ dna zbiornika.

e Korzystaj ze sprzetu wodnego (tédek, kajakdw, zaglowek)
zawsze w kamizelce asekuracyjnej /kapoku/.

e Nie przeceniqj swoich umiejetnosci, nie daj sie podpuszczac
przez kolegdéw — mozesz straci¢ sity i frudno bedzie wrdci¢ do
brzegu.

e Pamietqj: stawy, glinianki, zbiorniki przeciwpozarowe, Sluzy —
nie sg miejscami do kgpieli. W rzekach bardzo czeste sq silne
prgdy i wiry.

ZANIM WEJDZIESZ DO WODY

Kgp sie zawsze pod okiem dorostych, najlepiej na strzezonych
plazach. Przed wejsciem do wody sprawdz czy mozna sie kgpac
(biata flaga — mozna sie kgpacé, czerwona — zakaz kgpieli), flage
czerwong wywiesza sie na kgpielisku strzezonym przez ratownikéw
gdy:

- temperatura wody wynosi ponizej 14 °C,

- widocznos¢ jest ograniczona do 50 m,

- szybkos¢ wiatru przekracza 5 stopni w skali Beauforta,

- wystepujg fale powyzej 70 cm, z pojawiajgcymi sie

pienistymi, biatymi grzywami,

- wystepujq silne prady wsteczne,

- trwa akcja ratownicza,

- predkos¢ nurtu wody przekracza 1 m/s,

- wystepuje chemiczne Ilub biologiczne

skazenie wody,

- wystepujg wytadowania atmosferyczne.

Jelli jeste$ rozgrzany nie wskakuj raptownie
do wody. Najlepiej tfroche sie zamocz, smarujgc
wodqg miejsca wstrzgsorodne.
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Jesli niedawno jadtes — odczekaj troche.
W WODIZIE

e Zanurzaqj sie stopniowo.

e Nawet jesli dobrze plywasz, nie wyplywaj poza linie
czerwonych boi.

e Jesli nie umiesz ptywaé — nie przekraczaj linii wyznaczonej
przez z6tte boje. Kgp sie tylko w miejscach, w ktérych masz
grunt pod nogami.

e Nie kgp sie zbyt dtugo. Jesli czujesz zmeczenie lub jest ci zimno
— wracaj na brzeg.

e Nie kgp sie nigdy w poblizu ostrog. Nie chodz tez po nich.

Ostrogi sq sliskie — tatwo moina z nich spasé, sq tez
obrosniete przez matze — mozina sie pokaleczy¢.
¢ _~
PO WYJSCIU Z WODY % =/

e Wytrzyj sie recznikiem. >

e o . 0 . . 3 > \
e Odpocznij i rozgrzej sie, zanim znowu wejdziesz /7?
do wody.
e Opalaj sie z umiarem, uzywaj kreméw z filtrami .

uv. &~

e Nos cos na gtowie i okulary przeciwstoneczne.

¢
%

PORADA NR 15 - BEZPIECZNA WODA, BEZPIECZNE LATO

ZAWSZE PRZESTRZEGAJ:

e przestrzegqj regulaminu kgpieliska czy miejsca
wykorzystywanego do kgpieli,

e nie wchodz do wody po sinym nastonecznieniu i duzym
zmeczeniu,

e nie skacz na gtowe do nieznanej wody, zawsze zbadagj
gtebokos¢ w miejscu, w ktérym chcesz oddac skok,

e nie wchodz do wody zaraz po zjedzeniu positku,

e nie spozywaj alkoholu i nie uzywaj innych Srodkdw
odurzajgcych przed wejsciem do wody,



e nie utrudniaj kgpieli innym - nie wpychaj i nie wrzucaj innych
os6b do wody,

e nie wszczynagj fatszywych alarmoéw powodujgcych utrudnienie
pracy ratownikom wodnym.

ZAWSZE PAMIETAJ:

e ratownik wodny czuwa nad twoim bezpieczenstwem,
przestrzegaj jego polecen,

e przebywajgc na kgpielisku czy miejscu wykorzystywanym do
kgpieli — bezwzglednie podporzgdkuj sie do polecen ratownika
wodnego,

e kgp sie tylko w miejscach strzezonych prze ratownikéw
wodnych,

e zapozNnqjsie i postepuj zgodnie z regulaminem kgpieliska,

e wypadek moze nastgpic¢ nawet w bardzo ptytkiej wodzie
i w miejscu catkowicie bezpiecznym,

e zachtysniecie wodq jest juz pierwszym etapem procesu
toniecia, co szczegdlnie jest utrudnieniem, gdy przebywasz w
wodzie gtebokigj,

e bezpieczny wypoczynek nad wodq - bezpieczna kgpiel zalezy
od ciebie - od twojego rozsqdku,

e korzystqj ze sprzetu ptywajgcego zgodnie z zasadami
bezpieczenstwa nad wodg i regulaminem wypozyczalni
sprzetu ptywajgcego,

e W razie zagrozenia wotaj o pomoc lub wezwij pomoc
(tel. 299, 112 i numer telefonu nad wodaq: 601 100 100).

333 601 100 1q0 plus®

PORADA NR 16 - NUMERY TELEFONOW ALARMOWYCH

NUMERY TELEFONOW ALARMOWYCH:

e  OGOLNOPOLSKI NUMER ALARMOWY: 112
e POGOTOWIE RATUNKOWE: 999
e STRAZ POZARNA: 998

e POLICJA: 997
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e WOPR: 601 100 100

333 601100 100 plus
NUMER RATUNKOWY NAD WODA
ZASADY WZYWANIA POMOCY:

e przedstaw sie,

e podaj numer telefonu, z ktérego dzwonisz,

e podaj adres miejscowosci, w ktérej sie znajdujesz oraz
charakterystyczne miejsca,

e poddaj przyblizony opis miejsca zdarzenia,

e opisz staniliczbe ofiar wypadku.

Nie odkladaj pierwszy stuchawki!

Warto dodaé, ze:

I
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

: e Numer 112 jest jednolitym  numerem  alarmowym
| obowigzujgcym na terenie catej Unii Europejskiej.

: e Numer 112 stuzy do powiadamiania w sytuacjach zagrozenia
I zdrowia, zycia lub mienia.

| e Numer dalarmowy 112 jest jednolitym ogdlnoeuropejskim
: numerem alarmowym zardwno dla telefondw stacjonarnych,
I jak i komdrkowych.

I e Ogodlnoeuropejski numer alarmowy 112 zostat powotany do
: zycia uchwatg Rady Europy z dnia 29 lipca 1991 roku,
I a obowigzek ten usankcjonowano postanowieniami Dyrektywy
I 2002/22/WE Parlamentu Europejskiego z dnia 7 marca 2002 r.
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

W sprawie ustugi powszechnej i zwigzanych z sieciami
i ustugami tgcznosci elekironicznej praw  uzytkownikdw
(dyrektywa

o ustudze powszechnej).

e Kierowanie potgczehn na numer alarmowy 112 jest bezptatne.

e Ponadto numer 112" mozna wybra¢ w felefonie nie
posiadajgcym karty SIM.

e Docelowo w Polsce wszystkie zgtoszenia kierowane na numer
112 bedqg przyjmowane przez operatorbw  centrow
powiadamiania ratunkowego.
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PORADA NR 17 - PRZYKLADOWE KAPIELISKO NAD JEZIOREM

Kapielisko nad jeziorem Przykladowy schemat
kapieliska nad jeziorem

Kapielisko zorganizowane jest nad brzegiem jeziora przy pomocy pomostow drewnianych w ketalcie
ltery ,H” na szerokiey piaszezyste] plazy i fagodnym spadku dna. Dlugos¢ lnii brzegowe] tego kapieliska
wynosi 30 m, Plywajace boje 7oke i pomalowany na 7oko brzeg pomostu wyznaczajg migjsce, gdzie
kapiy si¢ te osoby, ktore umicjy plywa. Dla osbb, ktore nic plywaj micjsce do kpicli wyamacza pomost
wewngtrzny 2 pomalowanym czerwonym brzegiem, Dla mafyeh dzicei do Kapiel jst brodzi, ogrodzony
drownianym plotkiem Tub siatkq si¢gajqcq do dna,
Aby bezpiecznie. poruszaé sig po Kapielisku trzeba umiet ezytat sygnaly (maki), ktdre nas otaczajg!

" do S0m )

1, Jslisic dobrze przypairzysz, to zawwadysz:
- regulamin kapieliska - na tablicy o wymiarach 20cm x T0em wysoko§¢ Hiter 1 em,
~ tablieg Informujaca o temperaturze wody

lemperaturze powielrza

5 il v . flaga organizacyjna
- flagi na masztach: flaga biala: WORR
flagi informacyjne f organizacyjne WOPR m kapiel dozwolona

flaga czerwona:
kapiel wzbroniona

- opisy na pomostach informujace jak gleboko jestw danym miejscu przy pomoscie:
Astrefa dla umicjacych plywac - 1.3 m - 4 m (kolor z0kty)
B strefa dla nieumiejqcych plywac 0.4 m - 1.2 m (kolor czerwony) v
(5 m pas bezpicezefistwa 1,2 - 1,3 m) R - B - lnia bizegowa
( brodzik - 0.4m (ogrodzony siatka do dna - oznaczony kolorem bialym) /

<o 50m

7 vommaom
—RCH RN

- znaki wodne: o
® zakazu (okragly srednica 60cm) | mamepess: & e

A KOO WUNOHE

@ FITKARIOAN A

A ostrzegawzy (rojkat rownoboczny o boku 75cm)

D informacyjny (prostokat wymiaru 80x60cm)
2, Pevwne sygnaty mozesz ustyszed:

b glosowy;
o) zwykly,
b) elekiroakustyczng,
- gong,
-sprzet hyeznosc:
a) bezprzewodowe - ibi radio, krdtkofalowka, telefon komorkowy,
b) przewodovwe] - telefon stacjonamy,
- gwizdek ratownika.
[%
Kapicliskojest zaopatrzone w spragtratowniczy: 100z ratunkowaz pelnym wyposazenicm, punk sanitarny,
+ a ne
apteuzka, Kola ralunkowe, sprz do nurkowania, rzutki rlownicze otaz inny sprzgt sygnalizacyjay.

Nakapielisku zatrudnien sq ra(ownicy WOPR.
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PORADA NR 18 - PRZYKLADOWE KAPIELISKO NAD MORZEM

Przykladowy schemat

kapieliska nad morzem

= do 100m ~

STREFA DLA UMIEJACYCH PLYWAC

PAS BEZPIECZENSTWA

do 50m

STREFA DLA NIEUMIEJACYCH PLYWAC

BRODZIK
p— v
2A linia brzegowa
- PLA s —
>
s + a]
] recuLAMIN KAPIELISKA +  AFTECZKA [IE“> £ODZ RATUNKOWA

- KOLO RATUNKOWE ) MASZT NA FLAGE WOPR =mm—  TABLICA INFORMACYJNA

o\ RZUTKA RATOWNICZA (s} MASZT NA FLAGE INFORMACYJNA
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PORADA NR 19 - | TY MOZESZ ZOSTAC MLODSZYM RATOWNIKIEM WOPR

Wymogi do przyjecia na kurs Mtodszego Ratownika WOPR:
e ukonczony 12 rok zycia,
e ztozenie deklaracji przynaleznosci do WOPR,
e pisemna zgoda rodzicow na udziat w kursie,
e zaswiadczenie lekarskie o braku przeciwwskazan do odbycia
kursu,
e posiadanie karty ptywackiej lub specjalnej karty ptywackiej.

Konczqc kurs bedziesz potrafit:

e stosowac podstawowe techniki ratownictwa wodnego,

e obstugiwac podstawowy sprzet ratunkowy,

e udzielac¢ pierwszej pomocy,

e prowadzi¢ podstawowe dziatania profilaktyczne
i prewencyjne,

e asystowac¢ w zapewnieniu bezpieczenstwa na kgpieliskach
i ptywalniach,

e ksztattowac postawy prozdrowotne i proekologiczne.

WORPR - to:
Ratownik WOPR,

WOPR nadaje ratownikom zawodowym stopnie:
1) Ratownik wodny ptywalni,
2) Ratownik wodny $rédigdowy,
3) Ratownik wodny morski,
4) Starszy ratownik wodny,
WOPR nadaje instruktorom stopnie:
1) Mtodszy instruktor WOPR,
2) Instruktor WOPR,
3) Instruktor wyktadowca WOPR.

Natomiast:

W dniu 2 lipca 2012 roku bowiem w Dzienniku Ustaw
Rzeczypospolite] Polskiej zostato ogtoszone rozporzgdzenie Ministra
Spraw Wewnetrznych z dnia 21 czerwca 2012 roku, w sprawie szkolen
w ratownictwie wodnym. Akt ften zawiera wytyczne dotyczgce
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: Kolejne - inne stopnie w ratownictwie wodnym w stowarzyszeniu
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szkolenia ratownikdw  wodnych oraz Instruktorow w  zakresie
ratownictwa wodnego.

Od 2 lipca 2012 roku Ratownikiem wodnym moze zostac
osoba, ktéra ma skonczone 18 lat i ukonczyta szkolenie dla
ratownikdbw wodnych zgodne z rozporzgdzeniem MSW z 21 czerwca
2012 roku zakohczone egzaminem.

Chcqgc zapisac sie na kurs Mlodszego Ratownika WOPR lub na
inny stopien w ratownictwie wodnym — to znajdz w swoim miescie lub
powiecie /ewentualnie regionie/ oddziat Wodnego Ochotniczego
Pogotowia Ratunkowego. Ofrzymasz tam wszystkie niezbedne
informacije.

PORADA NR 20 - RODZICE PAMIETAJCIE, POSTEPUJCIE NAD WODA
ROZWAIZNIE

RODZICE PAMIETAJCIE

Aby wszystkie dzieci byly szczgsliwe jak nasz Jas
otaczajacy ich ludzie powinni wiedziec ze:

1 Kazde dziecko jest wyjatkowe i wymaga specjalnej opieki.
2. Nad woda korzystamy tylko z kapielisk strzezonych.

3 Zapewniamy jak najwigcej sSrodkéw bezpieczenstwa od strony
wody iladu.

4. Uczymy wlasciwych zasadach kapieli.

SH Zawsze dostosowujemy sig do poleceniuwagratownikow.

"Im wieksza bedzie PREWENCJA,

profilaktyka, im doskonalsze

umiejetnosci F)DI'_YWANIA, tym samym

mniejsze bedzie zagrozenie osob

w wodzie, a tym samym Pomoc bedzie

rzadziej potrzebna".
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6. WYBRANE PORADY Z ZAKRESU BEZPIECZENSTWA PODCIZAS FERII
ZIMOWYCH

Wykaz tematyczny porad (22 porady):

Podstawowe zasady bezpiecznej zabawy na lodzie.
Podstawowe informacji w zakresie grubosci lodu.
Bezpieczna grubosé lodu.

Dobowy przyrost lodu.

Bezpieczne przebywanie na lodzie.

Bezpiecznie podczas zabaw zimowych.
Bezpiecznie podczas zabaw zimowych cd.
Bezpieczna zabawa $niezkami.

9. Bezpieczna zabawa podczas jazdy na sankach i na nartach.
10. Bezpieczna jazda na tyzwach.

11. Dobra zabawa to bezpieczna zabawa.

12. Dobra zabawa to bezpieczna zabawa cd.

13. Zanim wejdziesz na 16d.

14. Jak juz wejdziesz na 16d.

15. Gdy zarwie sie lod.

16. Gdy zarwie sie 16d (czesé druga).

17. Dilugie przebywanie w lodowatej wodzie.

18. Jak pod kims zatamat sie 16d.

19. Numery telefonéw alarmowych.

20. Rodzice pamietajcie.

21. Ratuj takze zwierzeta.

22. Propozycje kilku zabaw na sniegu.

©® N> AN =

PORADA NR 1- PODSTAWOWE ZASADY BEZPIECZNEJ ZABAWY
NA LODZIE

Ferie zimowe to dla dzieci i mtodziezy wymarzony czas zabaw
na Sniegu i lodzie. Aby jednak przebiegty one szczelliwie i wszyscy
wypoczeci wrécili do swych domoéw i zajec szkolnych, nalezy
pamietac e} podstawowych zasadach bezpieczenstwa,
obowiqgzujgcych tak podczas zorganizowanych wyjazddw zimowych,
jok i spedzania tego czasu w miejscu zamieszkania, czy zajel
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organizowanych przez placdwki oswiatowe. Dlatego warto poznac
podstawowe zasady bezpiecznej zabawy na lodzie:

e Drzieci bez opieki dorostych nie powinny wchodzi¢
na zamarzniete rzeki, sadzawki, stawy ijeziora. Ogromna
wiekszos¢ utonie¢ w zimie jest zwigzana z brakiem kontroli
rodzicow i opiekunéw nad dziecmi.

e Gdy ustyszymy trzeszczenie lodu lub gtosne jego pekanie
natychmiast wracajmy w kierunku brzegu.

e W czasie zabawy starajmy sie nie trzymac rgk w kieszeniach —
w przypadku niespodziewane] kgpieli tatwiej bedzie sie
wydostac.

e Temperatura ofoczenia musi by¢é ujemna. Szczegdlnie
niebezpieczne sq miejsca w poblizu UjSC rzek i kanatdw, nurtdw
rzek, uje¢ wody, mostow, pomostdéw i przy brzegach, poniewaz
zwykle w tych miejscach 16d jest cienszy, ze wzgledu na prgd
stfrumienia wody.

e Pokrywa lodowa przysypana Sniegiem jest bardzo zdradliwa,
poniewaz Snieg przysypuje wydrgzone przereble. Jesli
koniecznie Wasze dzieci majg sie bawi¢ na lodzie, to jego stan
powinni wczesniej sprawdzi¢ rodzice lub opiekunowie. LOD
MUSI MIEC CO NAJMNIEJ 10 CM GRUBOSCI | NIE POWINNO BYC
W NIM PRZEREBLI.

e Unikajmy wejscia na léd w miejscach zacienionych, w ktérych
przez 16d wida¢ wode. DOBRA RADA: wchodzmy naldd
w dwie osoby — w razie potrzeby jedna bedzie mogta pomdc
drugiej. NIE WOLNO WCHODZIC NA LOD, JESLI W POBLIZU
NIKOGO NIE MA.
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PORADA NR 2 - PODSTAWOWE INFORMACJE W ZAKRESIE GRUBOSCI
LODU

Obliczenie grubosci nosnej lodu
Grubos¢ nosng lodu (Hn) obliczamy wedtug nastepujgcej zasady:
Hn= Hczl + Hml, gdzie:
e Hczl - grubos¢ warstwy czystego lodu,
e Hml - grubos$¢ warstwy metnego lodu:
e jezelilod metny posiada barwe mlecznobiatg nalezy jego
grubos¢ zmniejszy¢ o potowe (do wzory wstawiamy Hml/2):
[Hn= Hczl + Hml/2],
e jezeli nie rozni sie zbytnio od czystego lodu do obliczen
bierzemy rzeczywistg grubosc.

metny 16d

Grubosci  lodu Sniegowego nie uwzglednia sie  przy
wyznaczaniu grubosci lodu noSnego. Lod dzieki temu Zze posiada
mniejszy ciezar wtasciwy od wody, ptywa po jej powierzchni. Grubosé
no$na lodu ktéra umozliwia:

e przemieszczanie sie jednej osoby wynosi 4-8 cm,

e jezeli grubosc¢ jest wieksza 8-15 cm 16d moze utrzymac kilka
0sOb znajdujgcych sie w jednym miejscu. Jest to jednak
za mato, zeby bezpiecznie przebywac na krawedzi przerebli,

e W petni bezpieczna grubos¢ dla nurkowan pod lodem wynosi
15-20 cm,

e kiedy grubos¢ lodu wynosi ponad 30 cm mogg bezpiecznie
przemieszczac sie po nim pojazdy.

Powyzsze wartosci sg prawdziwe, jezeli temperatura otoczenia
jest rowna lub mniejsza (jest minusowa) od 0 stopni Celsjusza. Jezeli
temperatury sg dodatnie nastepuje zmniejszenie wytrzymatosci lodu
i podane grubosci nalezy znacznie zwiekszy¢ o co najmniej 1/3.

101



PORADA NR 3 - BEZPIECZINA GRUBOSC LODU

Wytrzymatosé lodu - przyktadowa wytrzymatos$é lodu o rézne;j
grubosci

Grubosé

lodu SR

mozna sie tylko po nim czotgac, jednak jak sie zatamie, nie
bedziemy w stanie na niego wyjs¢ ponownie - aby sie
wydostac nalezy skruszy¢ 16d, az do brzegu, wymaga to
duzo czasu i energii.

2-4cm

utrzymuje pojedynczego cztowieka, chodzenie

é6-7cm || . . .
nie jest bezpieczne,

utrzymuje dwdch ludzi stojgcych w jednym miejscu, jednak
9-10cm |lugina sie pod ich ciezarem, Przy wiekszej grupie moze sie
zatamacd.

minimalna grubos¢ lodu, na ktérym mozna bezpiecznie
15cm |przebywac, 16d dalej w okolicy przerebli moze sie uginac, w
iednym miejscu nie powinno stac wiecej jak cztery osoby.

grubos¢ lodu bardzo Dbezpieczna, nawet grupa

2 . ,
Ocm 10 osobowa moze spokojnie dziatac.

grubos¢ lodu bardzo bezpieczna, wystqpig jednak powazne

>= problemy z wykonaniem np. przerebli - zarébwno z jego
25cm |wycieciem jaki i wyciggnieciem lodu. L6d o wymiarach
Tmx1m i grubosci 25cm wazy okoto 250kg.

Uwaga: Powyzsza tabela dotyczy tzw. lodu czystego

Jaka zatem grubosé lodu jest bezpieczna?
Najwazniejszym czynnikiem wptywajgcym na bezpieczenstwo
lodu jest jego grubosc. Oficjalnie przyjmuje sie, ze bezpieczna granica
grubosci lodu to 12 centymetrow. Ponizej tej bariery zabawy na lodzie
mogq zakonczyc¢ sie fragicznie
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PORADA NR 4 - DOBOWY PRZYROST LODU

Podczas ferii dzieci i mtodziez chetnie bawig sie
na lodowiskach i Slizgawkach. Jednak, jezeli zimowa aura dopisze, to
takze sadzawki, glinianki, stawy ijeziora oblegane sq przez tyzwiarzy.
Spedzajgc czas zimg w poblizu zbiornikdbw wodnych, nalezy
pamietac, ze w czasie odwilzy warstwa lodu staje sie niebezpiecznie
cienka itatwo o nieszczescie. Takze niewinny spacer po zamarznietej
tafli moze btyskawicznie zmieni¢ sie w walke o zycie. Jak reaguje
cienszy lod?e

7-centymetrowa warstwa jest w stanie utrzymac jednego
cztowieka Sredniej wagi, jednak jakiekolwiek mocniejsze kroki mogg
doprowadzi¢ do zerwania lodu. Léd grubosci 10 cm utrzyma dwoje
ludzi stojgcych bez ruchu, 20 cm jest w stanie utrzymac skutery
i samochody osobowe, natomiast 30 cm zniesie nawet auta
terenowe. Im nizsza temperatura powietrza (minusowa), tym 16d jest
bardziej wytrzymaty. W przypadku jezior na srodku lodowa tafla jest
znacznie ciensza niz na brzegach. Najbezpieczniejszy dla cztowieka
jest swiezy, czarny 16d, powstaly bez roztopow i skokéw temperatury.

o DOBOWY PRZYROST LODU [w mm]
([’:.,ucl:;]sc Temperatura w stopniach CELSJUSZA
-5 -10 -15 -20 -25 -30
0 0,8 1,6 2,3 3,0 3,7/ 4,4
5 0,7 1,3 1,9 2,6 3,2 3,0
10 0,6 1,1 1,7 2,2 2,6 3,4
15 0,5 1,0 1,5 2,0 2,4 2,0
20 0,4 0,9 1,3 1,7 2,2 2,6
30 0.4 0.8 1,1 1,4 1,7 2,1
40 0,3 0,6 0,9 1,2 1,5 1,8
50 0,2 0,5 0,8 1,1 1,3 1,6
Zrédto: D. Skalski, (2001), Podstawowe zasady bezpieczensiwa na lodzie,

[w:] Edukacja dla Bezpieczenstwa. Czasopismo dla dyrektoréw szkét i nauczycieli nr
1(2) styczen - luty , Dom Wydawniczy Elipsa w Warszawie, Warszawa, 2001.

PORADA NR 5 - BEZPIECZNE PRZEBYWANIE NA LODZIE

Co trzeba wiedzie¢ zanim wejdziesz na 16d:

e nalezy zostaw komus$ informacje o miejscu, w ktdre sie udajesz
oraz planowanym czasie powrotu,
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: e jezeli nie masz pewnosci co do wytrzymatosci lodu, zabierz ze
| sobg dtugqg line, ktérg mozesz zwigzal sie z kompanem,
: pomoze to we wzajemnym udzieleniu pomocy w przypadku
: zatamania sie tafli lodu; uzywaj kamizelki asekuracyjnej i/lub
| specjalnego kombinezonu,

: e na lod najlepiej wybierqgj sie w towarzystwie, najlepiej kogos na
I kogo mozesz liczy¢ w krytycznej sytuacii,

| e zawsze nalezy mieC przy sobie kolce pomocne przy
: ewentualnym czotganiu sie po tafli lodu — mozna je kupic
. w  wiekszosci sklepdw  wedkarskich czy specjalistycznych
I (sportowych),

: e podczas wedrowki po lodzie - uderzaj co pewien czas
I w powierzchnie lodu, gdy pod wptywem uderzenia pokrywa
I lodowa peka lub frzeszczy - to jest sygnat dla Ciebie do
: wycofania sie tg samg drogq, ktérg do tego miejsca dotartes,

| e pod zadnym pozorem nie przechodz po lodzie pod mostami.
I Lod w tych miejscach z reguty jest stabszy i spekany; ponadto
: czesto wystepujg prgdy wodne, ktére ograniczajqg przyrastanie
I grubosci lodu,

I e jezeli zdecydujesz sie na wjazd samochodem na 16d, bgdz
: przygotowany, zeby go szybko opusci¢; na lodzie nie uzywaqj
I pasdw bezpieczenstwa, szyby powinny by opuszczone.
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|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
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|
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PORADA NR 6 — BEZPIECZNIE PODCZAS ZABAW ZIMOWYCH

Zabawy na $niegu, zjazdy z goérki, jazda na nartach czy
tyzwach na zamarznietych zbiornikach oraz inne szalehstwa na $niegu
mogq sprawi¢ wiele radosci i wzmocni¢ naszg kondycje fizyczng.
Pamieta¢ nalezy, ze podstawqg, jak zwykle, jest zdrowy rozsgdek
i ostroznosé:

» Wychodzqgc bawic sie na swiezym powietrzu — nalezy ubierac
sie stosownie do pogody, tak, aby nadmiernie nie wychtodzi¢
swojego organizmu. Idgc na goérke, czy dtuzszy spacer
w zimowe] aurze warto sie zaopatrzy¢é w ciepty napdj
w termosie;

» Do zabaw na $niegu, zjazddw na sankach nalezy wybierac
miejsca bezpieczne, z dala od ruchliwych ulic, skrzyzowan
i ciggdw komunikacyjnych. Pamietqj, ze zimq znacznie
wydtuza sie droga hamowania pojoazddw, wiec nalezy
zachowac szczegdlng ostroznos¢ w poblizu ruchliwych ulic;

> Najlepiej przed rozpoczeciem zabawy na gérce nalezy
obejrze¢ trase zjazdu, usungl z niej niebezpieczne
przedmioty, takie jak kamienie, gatezie drzew;

> Nalezy dostosowac sie do kierunku ruchu obowigzujgcego na
trasie zjazdu, nigdy nie powinno sie przechodzi¢ w poprzek
toru;

> Wazny z punkiu bezpieczenstwa jest tez stan techniczny
sanek, czy innych przedmiotéw, ktére wykorzystujemy
w zabawach zimowych. Ztamane szczebelki, wystajgce Sruby
lub gwozdzie to powazne ryzyko wyrzgdzenia okaleczen czy
powazniejszej krzywdy;

> Nie powinno sie §lizgac sie na chodnikach i przejsciach dla
pieszych, gdyz wyslizgana nawierzchnia stanowi ryzyko
ztaman konczyn - takze dla innych osdb;

» Zagrozenie dla zdrowia, a nawet zycia, stanowiqg zwisajgce
z balkonéw i dachdéw masywne sople lodu. W takim
przypadku nalezy zrezygnowac z zabawy w tym miejscu
i powiadomi¢ o tej sytuacji osoby doroste ktére wptyng na
usuniecie zagrozenia i czyhajgcego niebezpieczenstwa;
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> Nie wolno rzuca¢ w jadgce pojazdy $niezkami, gdyz takie
zachowanie moze by¢ przyczyng kolizi lub  wypadku
drogowego;

> Nie wolno takze rzucac w kolegdw $niezkami z ubitego $niegu
lub z twardymi przedmiotami w $Srodku, gdyz moze
doprowadzi¢ to do obrazen ciata.

PORADA NR 7 — BEZPIECZNIE PODCZAS ZABAW ZIMOWYCH
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: Zabawy na $niegu, zjazdy z gorki, jazda na
| nartach czy tyzwach na zamarznietych zbiornikach
! oraz inne szalenstwa na Sniegu mogqg sprawic wiele
: radosci i wzmocni¢ naszg kondycje fizyczng. Pamietac
| nalezy, ze podstawq, jak zwykle, jest zdrowy rozsgdek
: i ostroznos¢:

I » Wskazane jest korzystanie wytgcznie ze specjalnie
| przygotowanych lodowisk. Pod zadnym pozorem nie nalezy
: wchodzi¢ bez opieki oséb dorostych - na 16d zamarznietych
I zbiornikbw wodnych, jezior, kanatow czy stawdéw. Lod moze
| w kazdej chwili zatamac sie pod Tobg,.

: > Warto pamietad, iz prawie zawsze kryjg w sobie niebezpieczne
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niespodzianki i niebezpieczenstwo — takie miejsca jak: ujscia rzek,
nurty rzek, ujscia kanatdw, ujecia wody, mosty, Sluzy czy wszelkie
pomosty; w tych miejscach 16d jest znacznie stabszy, wystepujq
rysy i pekniecia;

» Przed wstgpieniem na tafle lodowqg nalezy bezwzglednie
przekonac sie, czy jest ona dostatecznie wytrzymata (gruba); na
I6d powinnismy wchodzi¢ zawsze w co najmniej dwie osoby, ktdre
winny sie porusza¢ w zasiegu wzajemnej widocznosci;

> Nalezy unikac¢ lokalnego przecigzenia lodu wiekszqg iloscig osdb;
przebywajgc na lodzie nie nalezy trzymac rgk w kieszeni;
w okresie mrozéw (szczegdlnie przy czystym lodzie) trzeszczenie
lodu pod obcigzeniem jest oznakqg przebywania na zbyt cienkim
lodzie, wiec nalezy zawrdci¢ i udac sie w strone brzegu;

> Kuligi mozna organizowa¢ wytgcznie pod nadzorem oséb
dorostych; sanki nalezy tqczy¢ grubq i wytrzymatqg ling, aby nie
odczepity sie podczas jazdy; nigdy nie nalezy dotgczac sanek do
samochodu, poniewaz moze sie to skonczy¢ tragicznie;
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» Podczas zabaw na $niegu i lodowisku nalezy pilnowac swoich
warto$ciowych przedmiotdw, jezeli jest to mozliwe to mozna
oddac¢ do depozytu lub pod opieke zaufanej osobie.

» W ciggu catego dnia nalezy obserwowac zmiany warunkow
atmosferycznych — warunkdw lodowych: wptyw nastonecznienia,
opaddw i wiatréw, ktére mogg diametralnie zwiekszy¢ zagrozenie
naszego zycia podczas zabaw zimowych;

» W przypadku form zorganizowanych zabaw zimowych -
podstawowym obowigzkiem organizatora jest oznaczenie np.
chorggiewkami wszelkich miejsc niebezpiecznych;

> W przypadku wystgpienia zagrozenia - nalezy rozpoczgcé
procedury wszczynajgce alarm.

PORADA NR 8 - BEZPIECZNA ZABAWA Z SNIEZKAMI

Zabawy na sSniegu, zjazdy z gérki, jazda na nartach czy
lyziwach na zamarznietych zbiornikach oraz inne szalenstwa na
sniegu mogq sprawi¢ wiele radosci i wzmocni¢ naszg kondycje
fizyczng. Pamietaé nalezy, ie podstawq, jak zwykle, jest zdrowy
rozsgdek i ostroznosé.

Bezpieczna zabawa z $niezkami

Podczas zabawy z  $niezkami  nalezy ¢
pamietac o podstawowych zasadach:

e nie powinno sie lepi¢ zbitych,
twardych kul $niegowych,

e nie powinno sie wrzucac¢ kolegom lub kolezankom $niegu za
kotnierz,

e nie wolno tgczy¢ w Sniezki miekkiego $niegu z kawatkami lodu,
kamykami i ziemiq,

e nie wolno rzucac Sniezkami w nadjezdzajgce samochody lub
inne pojazdy,

e nie wolno celowac w twarz drugiej osoby,

e nie nacierac kolegom lub kolezankom twarzy $niegiem,

e nie strgcac i uzywac do zabawy zwisajgcych z dachéw sopli
lodu,
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e nie nalezy wpycha¢ kolegdw w gtebokie zaspy i nawieje
Sniezne,

e nie wolno wchodzi¢ do Zle zabezpieczonych konstrukciji
ze S$niegu, ktére w momencie odwilzy grozg zawaleniem
i przysypaniem,

e baw sie tylko w miejscach przeznaczonych do zabawy.

($

PORADA NR 9- BEZPIECZNA ZABAWA PODCZAS JAZDY NA SANKACH
I NA NARTACH

Podczas zabaw na sniegu i lodowisku pilnuj swoich
wartosciowych przedmiotéw. Jesli to moizliwe porifel lub telefon
komoérkowy oddaj do depozytu lub pod opieke zaufanej osobie.

Bezpieczna zabawa podczas jazdy na sankach i na nartach:

Podczas jazdy na sankach lub na nartach powinnismy
pamietac o podstawowych zasadach:

e nie wolno zjezdzac¢ z gorki w poblizu drég, takze tych rzadko
uczeszczanych,

e ulica pokryta Sniegiem lub oblodzona nie moze byc
miejscem do zabawy,

e nalezy zachowac¢ bezpieczng odlegtos¢ miedzy osobami
zjezdzajgcymi z gorki,

e nie doczepia¢ sanek do samochoddw oraz innych
pojazdow,
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e nalezy zjezdza¢ na sankach twarzg do kierunku jazdy
Zz nogami podniesionymi do goéry, natomiast kategorycznie
nie wolno zjezdza¢ na sankach lezgc na brzuchu i gtowg
Z przodu sanek,

e nie wolno chodzi¢ po stoku goérki, gdy inni z niej zjezdzajq,
a szczegodlnie chodzi¢ w poprzek trasy,

e nalezy wybiera¢ miejsca rowno przysypane $niegiem, wolne
od jakichkolwiek wystajgcych ze Sniegu przedmiotow.

PAMIETAJ TAKZE:
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|

|
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|
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|

|
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|

: WYCHODZAC BAWIC SIE NA POWIETRZE, UBIERAJ SIE STOSOWNIE DO
! POGODY, TAK, ABY NADMIERNIE NIE WYCHLODZIC SWOJEGO
: ORGANIZMU. IDAC NA GORKE, CZY DtUZISZY SPACER W ZIMOWEJ
I AURZE WARTO SIE ZAOPATRZYC W CIEPLY NAPOJ
| W TERMOSIE.

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

PORADA NR 10 - BEZPIECZNA JAZDA NA tYZWACH

Zimowa aura zacheca naszych milusinskich do szalenstw na
sniegu i lodzie. Dzieciaki uwielbiajg szalone zabawy, kiedy to
adrenadlina siega zenitu.

Bezpieczna jazda na tyzwach

Podczas jozdy na tyzwach  powinnismy  pamietac
o nastepujgcych podstawowych zasadach:

e nalezy korzysta¢ wytgcznie ze specjalnie przygotowanych
lodowisk. Pod Zzadnym pozorem nie wchodz na 16d
zamarznietych  zbiornikdw  wodnych, jezior, kanatdw,
stawdw, itp.; pozornie tylko gruby 16d moze w kazdej chwili
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|

|

: zatamac sie co jest w tym momencie zagrozenie zycia -
| wiec unikaj miejscowego przecigzenia,

: e jedli to mozliwe, zorganizujmy dzieciom zabawy na
I nadzorowanych lodowiskach i $lizgawkach - bedziemy
| wtedy pewni, ze nasze pociechy majg zapewniong
: fachowq opieke osdb dorostych,

I e jelli juz dzieci majg sie bawi¢ na lodzie pokrywajgcym
| zbiornik wody, to powinni go wczesniej sprawdzi¢ osoby
: doroste - 16d musi mie¢ co najmniej 10 cm grubosci i nie
. powinno by¢ na nim przerebli; fakze temperatura otoczenia
| musi by¢ ujemna,

: e nie nalezy gra¢ w "hokeja na lodzie" na ulicy; zimg kierowcy
I majg ograniczong widocznos¢, a samochody pofrzebujg
I dtuzszego czasu hamowania (dtuzsze] drogi hamowania),

: e nalezy jezdzic tylko w wyznaczonych i oznakowanych
I miejscach, na specjalnie przygotowanych Slizgawkach
[ i lodowiskach,

: e stawy, jeziora, rzeki czy inne zbiorniki, nawet jedli pokryte sg
I lodem, nie sq ostatecznie bezpiecznym miejscem do zabaw
| i jazdy na tyzwach.

|

: Pamietaj takze:
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|
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|
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|
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|
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|

Tylko umiar, zdrowy rozsgdek i ostroznos¢ pozwolq Ci cieszy¢ sie
zimowq aurq oraz spedzi¢ ferie zimowe bezpiecznie.

BEZPIECZNE FERIE
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PORADA NR 11- DOBRA ZABAWA TO BEZPIECZNA ZABAWA

Najwaziniejsze uwagi dla rodzicow lub opiekunow, ktére nalezy
przestrzegac, dbajgc o zdrowie i bezpieczenstwo dziecka:

e Od najmtodszych lat rozmawiaqj z dzieckiem
o bezpieczenstwie, o zasadach jakie panujg podczas gier
i zabaw na Sniegu,

e mate dzieci bezwzglednie powinny by¢ zawsze pod opiekqg
osoby dorostej,

e kaski i ochraniacze nalezy fraktowaé na réwni jak pasy
bezpieczenstwa w samochodzie,

e na sankach dziecko zawsze zjezdza nogami do przodu
i najlepiej na gtadkiej goérce, bez muld i drzew; w miejscu
dobrze widocznym i wolnym od jakichkolwiek wystajgcych ze
Sniegu przedmiotow,

e pod zadnym pretekstem nie wolno pozwala¢ dzieciom na
Slizganie sie na jezdni,

e nie nalezy pozwala¢ dziecku zjezdza¢ z gérki na ulice;
koniecznie trzeba wyttumaczy¢ dziecku, jakim
niebezpieczenstwem grozi zabawa na ulicy i w jej poblizu,

e nie wolno jezdzi¢ na tyzwach po stabo zamarznietym jeziorze,

e absolutnie nie wolno jezdzic na nartach z dzieckiem
w nosidetku lub w chuscie,

e Sniezkami nigdy nie celujemy w jadgce samochody, poniewaz
w tym momencie o wypadek nie trudno,

e nauczmy tez dziecko, ze nie nalezy celowac¢ w twarz drugiej
osoby, poniewaz moze to grozi¢ uszkodzeniem oka, ztamaniem
nosa lub innym urazem,

e niedopuszczalne jest oblepianie Sniegiem kamieni lub innych
przedmiotow czy kawatkow lodu,

e zabawy nie mogg sie odbywaé¢ na placach budowy czy
opuszczonych  budynkach, poniewaz chociazby 7Zle
zabezpieczone konstrukcje dachowe pokryte $niegiem mogg
sie zawali¢,

e dach domku z $niegu - igloo, w momencie odwilzy, grozi
zawaleniem i przysypaniem,
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e bezwzglednie nalezy uwazac¢ na sople zwisajgce z dachow,
ktdre sqg bardzo niebezpieczne,

e w kuligu Zle przywigzane sanki stanowig powazne zagrozenie
dla pojazddw z naprzeciwka; sanki podczas wywrotki stanowig
przeszkode i sg uderzane przez kolejne sanki, wiec mogqg byc¢
przyczyng tragedii; nigdy nie wsiadaj na sanki, ktére sq juz
ciggniete przez pojazdy.

Dzieci uwielbiajg zabawy na lodowiskach, slizgawkach, czy
zamarznietych rzekach. Szczegdlnie w okresie ferii zimowych
zwracajmy uwage na przestrzeganie podstawowych zasad, aby ten
czas zabawy byt przyjemny i bezpieczny.

PORADA 12 - DOBRA ZABAWA TO BEZPIECZNA ZABAWA

Najwazniejsze uwagi dla rodzicow lub opiekundéw, ktére nalezy
przestrzegaé, dbajac o zdrowie i bezpieczenstwo dziecka:

e jezeli wybieracie sie na zewnagtrz, to temperatura nie powinna
by¢ nizsza niz -5 stp. C; stonce moze zdradziecko zasugerowac,
ze jest ciepto i przyjemnie, podczas gdy naprawde wiegje ostry,
mrozny wiatr; pamietajcie, ze ferie zimowe trwajg 2 tygodnie,
a nie jeden dzien;

e nalezy pamieta¢ o kremie ochronnym do twarzy i rgk, a takze
o pomadce ochronnej na usta,

e bezwzglednie nalezy zadba¢ o odpowiednie ciepte ubranie;
ubiera¢ nalezy dziecko na ,cebulke” - ragjstopy, spodnie,
koszulka, bluza, ciepta kurtka i obowigzkowo rekawiczki,
czapka i szalik; pamietaj trzeba takze o zapasowych ubraniach
jesli wybieracie sie na zimowe szalehstwo,

112



I
I

I

: e Ubrania powinny by¢ z materiatu, ktéry pozwoli skoérze
| oddychac, najlepiej naturalne, bawetniane; najlepiej jesli
: rekawiczki

I i spodnie sqg z nieprzemakalnego materiatu; dziecko szybko
| moze sie rozchorowac gdy sie spoci,

: e nalezy ubrac¢ dziecko w porzadne zimowe buty; najlepsze buty
I to takie, ktére nie przemakajq, sq ciepte i co bardzo wazne -
| ich podeszwa nie jest slizga,

: e jezeli dziecko stwierdzi, ze nie czuje palcéw od ndg lub ragk,
. powinno juz pozosta¢ w domu, bo mogg to by¢ pierwsze
| objawy przemrozenia; koniecznie to nalezy sprawdzi¢
: i zastosowac ewentualne dziatanie przedmedyczne,

I e nalezy pamietac tez zanim dziecko rozpocznie zabawy na
I nartach czy pdjdziecie na sanki - ruch na zimnym powietrzu
: wymaga rozgrzania organizmu i rozciggniecia miesni, co
| zapobiegnie kontuzjom, a dziecko bedzie miato wpojone
I dobre wzorce,

: e jezeli dziecko po powrocie z zimowych zabaw ma jakiekolwiek
I niepokojgce objawy, zawsze nalezy
I skontaktowac sie z lekarzem,

: e nalezy zawsze przestrzegac dzieci, aby
I bez opieki dorostych nie wchodzity na
! zamarzniete rzeki, sadzawki, stawy czy
: jeziora; takze pokrywa lodowa przysypana
I Sniegiem jest bardzo zdradliwa, poniewaz
! pod warstwq $niegu nie widac przerebli,

: e nigdy nie nalezy lekcewazy¢ przemarznie¢ i odmrozen.
I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

PORADA 13 - ZANIM WEJDZIESZ NA LOD

Bezpieczenstwo poruszania sie na lodzie, samoratownictwo,
ratowanie oséb po zatamaniv sie lodu.

W Polsce uzytkowanie lodu cieszy sie niestabngcqg praktykg,
gtéwnie zimowych zabaw i zajec rekreacyjnych. Do tradycyjnych
sportow zimowych nalezy dotgczy¢ na nowo odradzajgce sie
w naszym kraju: narciarstwo biegowe, tyzwiarstwo dtugodystansowe
i niezwykle dynamicznie rozwijajgcy sie nordic walking. Najwiekszg
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jednak grupe zimowych uzytkownikow tafli lodowej stanowig
spacerowicze, mitosnicy zabaw zimowych i wedkarze. Wrazenia
z bezkresnej réowniny i wolnej przestrzeni az po horyzont, swiadomos¢
potegi sity przyrody oraz dreszczyk emocji podczas stgpania po
powierzchni przezroczystego lodu przyciggajq i bedq przyciggac ludzi
aktywnych i ciekawych Swiata. Jedyng profilaktykg utonieé
zimowych jest  wzrost poziomu  wiedzy i umiejetnosci
samoratownictwa, a tylkko w skomplikowanych i wyjgtkowych
sytuacjach wykorzystanie specjalistycznego ratownictwa.

Zanim wejdziesz na 16d:

e stodkowodne zbiorniki o nie zaburzonej cyrkulacji wody
zamarzajq od brzegdw do $rodka jeziora, gdzie 16d wtedy jest
cienszy; pokrywa lodowa roztapia sie rowniez od brzegu, wtedy
grubszy 16d bedzie na srodku,

e dobowy przyrost lodu przyktadowo przy temperaturze -5 °C
wynosi 0,8 cm, ale zmniejsza sie wraz z narastajgcg gruboscig
lodu i pokrywy $nieznej,

e |0d ,stary” zlezat, wielokrotnie roztapiany i zamrazany,
przepojony wodqg peka nagle; zarywa sie bez ostrzezenia;
w zbiornikach wodnych w miejscach doptywdw i ujsciach
sciekdw, wyptywach zrédet podwodnych, 16d jest cienszy niz w
pozostatej czesci akwenu; w zbiornikach wodnych o zmiennym
poziomie wody lod peka tatwiej; 16d w poblizu budowli
i urzgdzen hydrotechnicznych jest nieprzewidywalny i nalezy go
unikag,

e tabele wytrzymatosci dotyczg lodu czarnego — czystego, tak
zwanej warstwy nosnej; kluczowe wartosci to: ok. 5cm- 7cm
wytrzymuje ciezar dorostego cztowieka, 10cm - 15cm grupy
ludzi oraz ok. 30 cm ciezar odpowiadajgcy ciezarowi
niektérych pojazddédw mechanicznych,

e Swiezy (.mtody’’) 16d, na poczgtku zimy, pekajgc
charakterystycznie trzeszczy i jest to zwiastunem zarywania sie
tafli; niegrozne sg bardzo dtugie pekniecia nawet grubego
lodu zwigzane ze zmiang naprezenia tafli, ktérych dzwiek
okresla sie jako ,,odlegty toskot",
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e wybiergjgc sie na lodowqg wycieczke warto zabrac ze sobg

(podstawowa propozycja autorska):

v w plecaku ubranie na zmiane w szczelnym worku, ktére
w wypadku wpadniecia do wody bedzie unosito nas na
powierzchni, jak worek wypornosciowy,

v kolce antyposlizgowe na buty lub linki przewiqgzane pod
podeszwq, aby unikngé upadkow,

v folie NRC chronigcq przed wychtodzeniem oraz kije do
stabilizacji marszu i pomagajgce sie wydostaé z przerebli
i kask - jaki uzywany podczas jazdy na tyzwach,

v tatwo dostepny néz z niesktadanym ostrzem lub szpikulce
pozwalajqgce sie wciggaé na 16d, line do samoasekuracji
i ratownictwa,

v telefon zabezpieczony przed dostaniem sie wody.

PORADA 14 - JAK JUZ WEJDZIESZ NA LOD

Bezpieczenstwo poruszania sie na lodzie, samoratownictwo,
ratowanie oséb po zatamaniv sie lodu.

Jedynq profilaktykq utonie¢ zimowych powinien by¢ wzrost poziomu
wiedzy i umiejetnosci samoratownictwa oraz
w skomplikowanych i wyjgtkowych sytuacjach wykorzystanie
specjalistycznych technik ratownictwa.
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Jak juz wejdziesz na 16d:

I
I

I

I

I

I

| e zastyszana tajemnica krzepniecia zbiornikdw  wodnych:
: "Gdy ksiezyc swieci, 16d denny sie rodzi, a gdy stonce wstaje,
I to z wody wychodzi",

| e sprawdz grubos¢ pokrywy lodowej, wiercgc lub wybijajgc
: otwér lub sondujgc - wchodzgc samodzielnie przy asekuracii
. indywidualnej — samo asekuracji z uzyciem specjalistycznego
I sprzetu; ponadto chodzgc po cienkim lodzie nie stgpamy lecz
: »szuramy”, przesuwajgc stopy bez odrywania od podtoza;
I grubienie pokrywy lodowej na jeziorze polega na narastaniu
I tej pokrywy od spodu,

: e nigdy nie trzymaj rgk w kieszeni poniewaz po zarwaniu sie lodu
| ramiona mogq zosta¢ uwiezione pod taflg lodu, a rozchylone
I kry zamkng sie na wysokosci szyi uniemozliwiajgc wyjscie;
: ponadto ramiona petnig funkcje ochronng przy upadku - jest
I przydatng czynnosciq,

! e zawsze zachowuj cisze, wystuchujgc  ewentualnego
: tfrzeszczenia lodu; uzywaj jaskrawe ubrania,

I e nie podchodz do naturalnych przerebli i wycie¢ w lodzi, jezeli
! sam wybites przerebel to nalezy go oznakowad,

: e pamietqj, ze wtopione przedmioty i drzewa w tafle lodowq
I mogq jg ostabiac,

! e ze wzgleddw bezpieczehstwa nie wjezdzaj pojazdami
: mechanicznymi na 16d; nie zanieczyszczaj pokrywy lodowej,
| poniewaz przedmioty te, po wtopieniu sie w 16d, ostabiajg go,
: a wiosng znajdg sie w wodzie,

: e zawsze zaktadaj najgorszg ewentualnos¢ i przeanalizuj wtasng
| procedure samoratowania,

: e na lodzie roztéz ciezar ciata, gdy wpadniesz czekaj na pomoc
I (pozycja embrionalna) lub podejmij dziatania
I w zakresie samoratownictwa,

: e pamietqj, ze narazenie zycia jest karalne, a osoba dorosta
I odpowiada za niepetnoletnig osobe.

I

I

I

I

I

I

I

I

I
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PORADA 15 - GDY ZARWIE SIE LOD

Bezpieczenstwo poruszania sie na lodzie, samoratownictwo,
ratowanie oséb po zatamaniv sie lodu.

Gdy zarwie sie 16d (czes¢ pierwsza):

e nigdy nie wolno wpadac¢ w panike, trzeba zachowad spokdj,

e na l6d powinnismy wchodzi¢ co najmniej dwie osoby — mogq
one przebywac w pewnej odlegtosci od siebie, ale zawsze
w zasiegu wzroku; pod zadnym pozorem nie wolno wchodzic
na 16d, jesli w poblizu nikogo nie ma (dotyczy to takze
wedkarzy),

e jezeli ustyszysz niepokojgce dzwieki lub zacznie pekac 16d pod
twoimi stopami, wycofaj sie w kierunku, z ktérego przyszedtes,

e pamietqj, ze wpadniecie w przypadku zarwania sie ludu lub
wpadniecie do przerebla to nie wyrok Smierci; zdarza sie
stosunkowo czesto i rzadko konczy sie utonieciem - wiec nie
nalezy panikowacd,

e z miejsca spekanego lodu odpetzqj sie (czynnos¢ zblizona do
czotgania sie z biodrami i klatkg piersiowq przesuwajgcq sie po
podtozu),

e wpadajgc do przerebla staraj sie roztozy< szeroko ramiona,
aby zatrzymac sie na krawedziach otworu lub na krze
i ograniczy¢ zanurzenie, jednocze$nie nie dopuszczajgc do
wsuniecia sie ramion pod tafle lodu,

e nalezy unika¢ zanurzenia twarzy pod wodq; ponadto nie
nalezy wykonywac nieskoordynowanych ruchéw w wodzie,
chlapigc lodowatg wodg podraznia sie receptory w nosie,
krtani oraz nerw ftréjdzielny, co moze prowadzi¢ do utraty
przytomnosci, niekontrolowanej hiperwentylacji i wdostawania
sie wody do ptuc, a w konsekwencji do procesu toniecia,

e wychodzqc z przerebli nalezy roztozy¢ szeroko ramiona i nogi,
opierajgc je w miejscu gdzie przerebel ma najostrzejsze katy,
jezeli to jest mozliwe — to mozna wspierac sie na potozonych
kijach,
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e jelli to mozliwe wskazane jest zdjecie butdéw, w ten sposdb
zrzuci sie kilka zbednych kilogramdw, tatwiej bedzie mozna
utrzymac sie na powierzchni.

PORADA 16 - GDY ZARWIE
SIE LOD

Gdy zarwie sie lod
(czesé druga):

e frzeba oszczedzac
sity na wydostanie

sie
z wody; wydostanie sie bez niczyjej pomocy o wtasnych sitach
jest niezwykle trudne - rece $lizgajq sie po mokrym lodzie — nie
mozna znalezC chwytu - dlatego bardzo wazne jest
posiadanie kolcow,

e w przypadku - gdy kra lodowa, podczas wychodzenia, zacznie
ustawiac sie pionowo tworzgc réwnie pochytg lub wylana
woda na |6d stworzy powierzchnie bardzo §liskg, nalezy
wsuwac sie na tafle lodowqg wbijajgc ndéz lub szpikulce;
skuteczne jest rowniez przemrozenie wetnianego lub
polarowego szalika albo czapki, ktdére szybko przywrg do lodu
lub pokrywy $nieznej, stajgc sie silnym oparciem,

e narty zmniejszajg miejscowe obcigzenia lodu, ale po
wpadnieciu do przerebla stanowi¢  mogg  kotwice
uniemozliwiajgcq wydostanie sie; wiec nalezy je zdjg¢, gdy
inaczej sie nie da to nawet z butami; w tym momencie mozna
je wtedy, tak jak kije, zaprze¢ na krawedziach przerebla
i wspierajgc sie na nich wyjs¢ z otworu,

e nigdy nie nalezy zaprzestawac walki o zycie, jest duzo czasu;
przezywalnos¢ w temperaturze 3 °C to okoto 40 minut,
a zdolnosci manualne mogg utrzymywac sie okoto 20 minut;
jezeli jest mozliwos¢ to nalezy mozesz wzywalé pomoc;
jednoczesnie nalezy takze nie wykonywac zbednych ruchdw;
zalecana w tym momencie pozycja - to tak jak dla rozbitkdw

na morzu to pozycja HELP, zblizona do embrionalnej (ciato
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skulone, jok w ptodzie matki); korzystnie jest takze -
przytrzymujgc sie krawedzi, starac sie rozluzniac miesnie, aby
skurczem izometrycznym nie obcigzy¢ dodatkowo serca,

e jezeli uda sie wydostac nie wolno wstawacé, a powoli frzeba
przeczotgac sie w bezpieczne miejsce; ponadto jezeli jest
mozliwos¢ - szybko trzeba przebrac sie w chociazby pozyczone
suche ubranie; po wyjsciu z przerebla bezwzglednie trzeba
zadbac¢ o komfort termiczny, wiec nalezy zmieni¢ ubranie,
owing¢ sie folig NRC; jak nie masz zamiennego ubrania
niewolno rozbiera¢ sie na wietrze, wskazane jest takze
odsqgczenie wody poprzez tarzanie sie w $niegu.

PORADA 17 - DLUGIE PRZEBYWNIE W LODOWATEJ WODZIE

Co powoduje lodowata woda:

Istothna odmiennos¢ Srodowiska -
wodnego w aspekcie procesu toniecia =
w bardzo lodowatej wodzie
(w przereblu) dotyczy gtdwnie:

o temperatury  wody, pod
samym lodem w zbiornikach
stodkowodnych utrzymuje sie
temperatura 1-3stopni Celsjusza, gtebiej to ok. 4 stopnie C,

o 25 - krotnie wiekszego przewodnictwa cieplhego wody od
powietrza.

Dtugie przebywanie w lodowate] wodzie moze w konsekwencji
to prowadzi¢ do:

e obnizenia stezeni Pa i CO2, zwezenia naczyn krwionosnych w
mozgu, niedotlenienia i utraty przytomnosci,

e obnizenia poziomu wapnia w surowicy krwi, skurczy miesni, tym
samym utraty mozliwosci ptywania,

e podraznienia receptorow w nosie i nagtosni, zwolnienia
czynnosci serca a nawet zatrzymania krgzenia,

e doprowadzi¢ takze do odmrozen,

e rozpoczecia sie grupy zjawisk ustrojowych w organizmie
prowadzgcych do utoniecia,
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Reakcja organizmu, przy wpadnieciu do wody po zarwaniu sie
lodu, wbrew powszechnemu przekonaniu, nie dotyczy w pierwszym
etapie hipotermii, a wystgpienia wstrzgsu termicznego (tzw. wstrzgsu
podczas gwattownego zanurzenia, wpadniecia), ktéry powoduje
naktadajgce sie na siebie zmiany. Ze strony uktadu krwiono$nego
narastajg one do ok. 3 minut i dotyczq:

e przyspieszenia pracy serca nawet o ok. 20 uderzen na

minute,

e zwiekszenia rzutu minutowego serca,

e skurczu naczyn obwodowych i spadku przeptywu przez nie

krwi,

e wzrostu cisnienia krwi.

Zmiany ze strony uktadu oddechowego dotyczg:

e zaburzen rytmu serca, z migotaniem komor wtgcznie,
e niedokrwienia miesnia serca,
e udaru krwotocznego.
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I Zmiany ze strony uktadu oddechowego (efekty utrzymujqg sie
! do 2 minut) dotyczg:

: ¢ hiperwentylaciji, dziesieciokrotnego wzrostu wentylacji na
I minute,

! e niemozliwosci wstrzymania oddechu, nawet przy zanurzeniu
: gtowy,

| e aspiracji wody, wskutek oddychania rozbryzgiwang wodg.
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
I
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Kiedy widzisz, ze pod kims lub pod Tobq zarwat sie 16d:

przed wejiciem na 16d przypomnij sobie  zasady
bezpieczenstwa, w tym tabele przyrostu pokrywy lodowej
w zaleznosci od grubosci lodu i temperatury zewnetrznej, ktéra
prezentowana byta w wczesdniejszych poradach,
nie nalezy biegng¢ w kierunku ofiary — 16d w tym miejscu moze
by¢ staby i moze zarwac sie réwniez pod tobg - jako osobg
udzielajgcg pomocy; nie wolno tez podchodzi¢ do przerebla
w postawie wyprostowanej, poniewaz zwiekszamy w ten
sposdb punktowy nacisk na 16d, ktéry moze zatamac sie pod
ratujgcym; najlepiej probowac podczotgac sie do tongcego,
e jak sami wpadniemy do lodowatej wody - w przypadku
zatamania lodu starajmy sie zachowac spokdj i préobujmy
wzywaé pomocy; najlepiej potozy¢ sie ptasko na wodzie,
roztozyC szeroko rece i starac¢ sie wpetzngc na 16d; starajmy sie
poruszac¢ w kierunku brzegu lezqc caty czas na lodzie,
jesli sami nie mamy mozliwosci udzieli¢ poszkodowanemu
pomocy, natychmiast poinformujmy o wypadku najblizszg
jednostke policji lub strazy pozarnej; wezwij pomoc: — numer
112 oraz takze wzywac nalezy do pomocy inne osoby
przebywajgce w poblizu na lodzie; jezeli sie zdecydujesz
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: wezwac¢ dodatkowe osoby do pomocy - to pamietqj, ze oni
| tez sq narazeni na niebezpieczenstwo — totez tym samym kieruj
: juz akcjg ratunkowq,

I e jelli w zasiegu reki mamy dtugi szalk lub grubg gatgz,
I sprobujmy podczotgac sie na odlegto$C rzutu i starajmy sie
: podac¢ poszkodowanemu drugi koniec, wiec starqj sie podac
I lub rzuci¢ cokolwiek, za co mozna sie tfrzymac np. line, gatgz
| czy nawet swojg kurtke, pomagajgc w ten sposdb ofierze
: wydostac¢ sie na krawedz lodu,

. e PO wyciggnieciu osoby poszkodowanej z wody nalezy okry¢ jg
I czym$ cieptym (ptaszczem, kurtkq) i jak najszybciej
: przetransportowa¢ do zamknietego, cieptego pomieszczenia,
I aby zapobiec dalszej utracie ciepta; pamietajmy, ze nie wolno
I poszkodowanego polewac cieptg wodq, poniewaz moze to
: spowodowac u niej szok termiczny,

I e pod zadnym pozorem nie wolno podawac¢ alkoholu osobie
I uratowanej na mrozie; alkohol rozszerza naczynia krwionosne
: i poprawia krgzenie — w rezultacie szybko doprowadza do
I dalszego wyziebienia organizmu,

! e W miare mozliwosci nalezy podac¢ poszkodowanemu stodkie
: i ciepte (ale nie gorgce) ptyny do picia; osobe poszkodowang
I powinien takze obejrzet lekarz.
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PAMIETAJ!
PRZEMYSL KAIDA IABAWE - NIE KAIDA JEST ROISADNA
| BEZPIECINA. KOLEDZY | KOLEZANKI CZEKAJA NA TWOJ POWROT DO

SZIKOtY.
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PORADA 19 - NUMERY TELEFONOW ALARMOWYCH
NUMERY TELEFONOW ALARMOWYCH:

OGOLNOPOLSKI NUMER ALARMOWY: 112
POGOTOWIE RATUNKOWE: 999
STRAZ POZARNA: 998
POLICJA: 997
WOPR: 601 100 100

333 601100100 plus®
ZASADY WZYWANIA POMOCY:

przedstaw sie,
podaj numer telefonu, z ktérego dzwonisz,
podaj adres miejscowosci, w ktorej sie znajdujesz oraz
charakterystyczne miejsca,
podaj przyblizony opis miejsca zdarzenia,
opisz stan i liczbe ofiar wypadku

Nie odkladaj pierwszy stuchawkil

Warto dodaé, ze:

e Numer 112 jest jednolitym numerem  alarmowym
obowigzujgcym na terenie catej Unii Europejskie;.

e Numer 112 stuzy do powiadamiania w sytuacjach zagrozenia
zdrowia, zycia lub mienia.

e Numer alarmowy 112 jest jednolitym ogdlnoeuropejskim
numerem alarmowym zaréwno dla telefondw stacjonarnych,
jak i komdrkowych.

e Ogodlnoeuropejski numer alarmowy 112 zostat powotany do
zycia uchwatg Rady Europy z dnia 29 lipca 1991 roku,
a obowigzek ten usankcjonowano postanowieniami Dyrektywy
2002/22/WE Parlamentu Europejskiego z dnia 7 marca 2002 r.
w sprawie ustugi powszechnej i zwigzanych z sieciami
i ustugami tgcznosci elekironicznej praw uzytkownikow
(dyrektywa o ustudze powszechnej).

e Kierowanie potgczen na numer alarmowy 112 jest bezptatne.
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e Ponadto numer 112" mozna wybra¢ w ftelefonie nie
posiadajgcym karty SIM.

e Docelowo w Polsce wszystkie zgtoszenia kierowane na numer
112 bedqg przyjmowane przez operatorbw  centrow
powiadamiania ratunkowego.

PORADA 20 - RODZICE PAMIETAJCIE

Wedtug prawa wchodzenie na 16d ponizej 12 cm grubosci jest
zabronione. Wazna jest tez sama temperatura powietrza - jesli spada
do -18 °C, muszq zosta¢ wstrzymane potowy, zas przy -15°C wszelkie
prace wykonywane na lodzie (ciecie trzciny, wiercenie otwordow).
Niestosowanie sie do tych przepisow niesie za sobg
odpowiedzialnosé¢ karng dla wszystkich oséb, ktére nie przestrzegajq
tej zasady. W mysl art. 160 kodeksu karnego kto naraza cztowieka na
bezposrednie niebezpieczenstwo utraty zycia albo ciezkiego
uszczerbku na zdrowiu, podlega karze pozbawienia wolnosci do lat 3.
Przepis ten dotyczy np. oséb organizujgcych zbiorowe potowy dla
wedkarzy.

W przypadku rodzica, ktéry towi ryby w obecnosci nieletniego
dziecka, za spodowanie zagrozenia dla zycia podopiecznego grozi
mu kara 5 lat pozbawienia wolnosci. Polski kodeks karny przewiduje
ztagodzony wymiar kary, jesli wspomniany rodzic dziatal nieumysinie.
Woéwczas grozi mu grzywna lub pét roku pozbawienia wolnosci.

Wiec nalezy zawsze omawiaé z swoimi dzieémi takie
zagadnienia jak:

e uUprawianie zabaw i sportdw zimowych dozwolone jest tylko
w miejscach do tego przeznaczonych,

e jest zakaz zabaw na zamarznietych stawach, rzekach, jazdy na
sankach na drogach publicznych i uliczkach osiedlowych,

e nalezy bezpiecznie poruszac sie po drogach szczegdlnie
w utrudnionych warunkach zimowych - koniecznie trzeba nosi¢
na odziezy wierzchniej elementy odblaskowe lub ubierac sie
w bardzo jaskrawe stroje,

e nalezy racjonalnie zachowywac sie w sytuacjach kryzysowych;
nalezy takze przypomniec numery telefondw alarmowych,
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e nalezy takze uczuli¢ na ostrozne zachowanie sie w kontaktach
z osobami dorostymi nieznajomymi,

e 0 bezpiecznym zachowanie sie w miejscu o natezonym ruchu
turystycznym (np. stoki narciarskie, czy lodowiska),

e orazinne zagadnienia uznane przez Was samych jako wazne.

TELEFONY ALARMOWE

PORADA 21- RATUJ TAKZE ZWIERZETA

A to pamietacie, nietypowq akcje ratunkowq 25 stycznia 2010 roku?

Pies na krze doptynat Wistg do Battyku. Uratowata go zatoga
todzi IMGW. Niesamowite szczescie miat kundel dryfujgcy po wodach
Zatoki Gdanskiej. Zwierze uwiezione na lodowej krze wytowita zatoga
statku badawczego Instytutu Meteorologii i Gospodarki Wodnej
z Gdyni. 15 mil od brzegu, w srodkowe] czesci Zatoki Gdanskiej
podczas rejsu monitorujgcego sytuacje na Battyku ratownicy IMGW
zauwazyli zbtgkane zwierze. Poczgtkowo sqdzli, ze to foka
wdrapujgca sie na kre, ale gdy podptyneli blizej okazato sie, ze to
wystraszony pies. Ekipa IMGW przerwata swoje badania i rozpoczeta
akcje ratunkowq. Poczgtkowo prébowano ztapaé psa do koszyka,
jednak pdzniej opuszczono ponton z marynarzem. Udato sie - po paru
minutach pies byt juz na poktadzie. Zmarznietym zwierzeciem
zaopiekowali sie pracownicy Instytutu. Pies jest jeszcze wystraszony,
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ale juz czuje sie lepiej. Zaopiekowat sie juz nim weterynarz. Pies - jak sie
okazuje - ptyngt Wistg na kawatku lodu od soboty; pierwszy raz
widziano go w okolicach Grudzigdza, tuz przed potudniem. Zwierze
probowali ratowac strazacy z Grudzigdza i Kwidzyna, jednak z uwagi
na duze oblodzenie rzeki mieli problemy ze zwodowaniem todzi.
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| Drzisiaj pies Baltic jest honorowym psim obywatelem Gdyni i
: joko taki jest zapraszany wraz z panem Adamem Buczynskim na
. wszelkie  imprezy, readlizowane w ramach edukacyjno @ -
| wychowawczej kampanii "Pies w wielkim miescie." Zostato napisanych
: kilka ksigzek o tym niezwyktym wydarzeniu: wierszy i powiesci oraz
I takze spektakli w Migjskim Teatrze Miniatura w Gdyni.

I Z niecodziennym bohaterem tego wydarzenia - bardzo
: nietypowej akcji ratunkowej, Starszym Ratownikiem Morskim -
| Adamem BUCIYNSKIM (Instruktorem sportu w ptywaniu) miatem
! wielkq przyjemnosc¢ prowadzi¢ zajecia m.in. na kursie instruktorow

: sportu w ptywaniu.
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JAK DRYFUJACY NA KRZE KUNDEL
ZOSTAL WILKIEM MORSKIM

% DARIKS 2A SKALSKIEGo et

’ WYDAWNICTWO ,SMYK"
KRAKOW 2013

Wzér Starszego ratownika morskiego, Adama Buczynskiego i zalogi
todzi BALTIC godny do nasladowania.
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PORADA 22 - PROPOZYCJE KILKU ZABAW NA SNIEGU

W co sie bawié na sniegu?

Bitwa na sniezki, rzucanie do celu -
najpierw oczywiscie trzeba przygotowac
kilkanascie kulek. To nie lada wyzwanie,
zwtaszcza dla maluchdw, ktére dopiero
poznajg uroki zimy. Pierwsze kule mogg
powstawac z wielkim trudem, ale pdzniej
bedzie juz o wiele lepiej. Mama
i tata powinni pokaza¢ swoim pociechom
jok zrobi¢ S$niezke, Zzeby zaraz sie nie
rozpadta. Sniegowymi  kulkami  mozna
rzucac do siebie lub np. do celu: do
drzewaq, itp.

Zjazdy na sankach- Zzeby zjezdza¢ na sankach, trzeba znalezé
odpowiedniq goérke, zawsze sie taka znajdzie w okolicy, mozna sie
scigac¢ na sankach, urzqadzi¢ konkurs na najdtuzszy zjazd.

Wyscigi z sankami - zimg mozna urzgdza¢ wszelkiego rodzaju wyscigi
na sankach: slalom pomiedzy kulami ze $niegu, wyscigi dwdjek (jedno
dziecko siedzi na sankach, drugie ciggnie), pchanie sanek, ktére dalej
pojadq.

Lepienie balwana - super zabawa dla matych i duzych dzeci.
Przygotujcie wegielki, marchewke na nos, stary garnek albo kapelusz
i koniecznie miotte. Dzieci mogqg réwniez same wymyslic stréj dla
batwana.

Zjazdy w workach - jesli nie macie pod rekg sanek, do zjazddw mozna
wykorzystac worki. Gruby foliowy worek, wypychamy stomqg lub
sianem, zwigzujemy i mozemy juz zjezdza¢ na nim z gorki.

- Budowanie igloo - jesdli Sniegu jest pod
dostatkiem, mozna zbudowac igloo.
W tej zabawie niezbedna jest pomoc
rodzicow. Wspdlnymi sitami mozna
zbudowac¢ wspaniaty domek ze
Sniegu, a jesli bedzie mroz, taki domek
dtugo postoi i bedzie miejscem
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: wspaniatych zabaw.

| Obrazy ze sniegu - w ogrodzie lub w parku mozna zaproponowad
: dzieciom zabawe w tworzenie obrazdw na Sniegu. Najlepiej
: wydeptywac je stopami, mozna réwniez rysowac patykiem lub
| uklepywac dtonmi.

: Rzezby ze Sniegu - letnig porg roku dzieci lubig bawi¢ sie w piasku,
I budowac zamki, robi¢ babki itd., podobne zabawy mozna réwniez
| powtdrzy¢ zimg. Przydadzq sie wiaderka, grabie, foremki, topatki.
: Zaproponujcie dzieciom zbudowanie zamku, rzezbienie w $niegu
. ulubionego zwierzgtka, postaci, itp.

| Orzel, aniotek - ktadziemy sie na $niegu, na plecach i szeroko
: rozktadamy rece i nogi i poruszamy nimi. W ten sposdéb powstaje
I wizerunek orta lub aniotka.

I Jazda na tyzwach - zimg wwielu miastach organizowane sqg
: lodowiska i Slizgawki dla dzieci i mtodziezy. Zwykle, w takich miegjscach
I jest mozliwos¢ wypozyczenia tyzew. Oczywiscie najlepiej jest, jesli
I dziecko ma swoje tyzwy. Pierwsze préby utrzymania sie na lodzie
: mogqg skonczyc¢ sie bolesnymi upadkami, ale rodzice sg wsparciem
I dla matych i poczgtkujgcych tyzwiarzy.

! Jazda na nartach - w poblizu wielu miast tworzone sg mate stoki
: narciarskie. Znajdujq sie tam wyciqgi i wypozyczalnie sprzetu, czasami
I szkotki narciarskie.

! Sniegowy trop, zabawy fropigce - robimy $lady na $niegu,
: a dzieci poruszajg sie wtasnie po tych sladach, starajgc sie postawic
I stope w tym samym miejscu co osoby prowadzqgce zabawe.

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

128



7. PODSTAWOWE ZABIEGI RESUSCYTACYJNE | PIERWSZA POMOC
PRZEDLEKARSKA

Co dzienh spotykamy sie z urazami lub  nagtymi
zachorowaniami. Zachodzi wowczas konieczno$¢ udzielenia pierwszej
pomocy przedmedycznej — czesto ratujgcej zycie. Zanim przybedzie
pogotowie ratunkowe dziatania niosgce pomoc powinny byc¢ szybkie
i odznaczajgce sie logicznym mysleniem. Pierwsza pomoc
przedmedyczna powinna polegac na:

> czynnosciach ratujgcych zycie,
> wezwaniu pogotowia ratunkowego,
> dalszej pierwsze] pomocy przed-lekarskie;.

7.1. Reanimacja, resuscytacja

Udzielajgc pomocy pracuje sie wedtug nastepujgcych zasad,
zwanych ABC resustytacii:

A - sprawdzenie droznosci drég oddechowych (z ang. Airway)

B - sprawdzenie czy poszkodowany oddycha (oddychanie —

Breathing)
l — sprawdzenie czy zachowane jest krgzenie krwi krgzenie -
Circulation)

Zabiegi ratownicze zawierajg szereg elementédw logicznego
sposobu postepowania, ktérych prawidtowe wykonanie decyduje w
sposdb zasadniczy o ich poprawnosci i skutecznosci. Na wstepie
nalezy wyjasnic kilka pojec:

RESUSCYTACIJA (tac. resuscitatio = zmartwychwstanie) to
przywrécenie ratowanemu funkciji krgzenia i oddychania ; méwimy
wtedy o resuscytacji petnej. Natomiast jezeli zajmiemy sie tylko
przywréceniem krgzenia - méwimy o resuscytacji krgzeniowej, jezeli
przywraca sie tylkko oddech mamy do czynienia z resuscytacjq
oddechowaq.

REANIMACIA (re + tac. animatio = ozywianie) to postepowanie
majgce na celu przywracanie do zycia ratowanych bedgcych
w stanie Smierci klinicznej ; masaz serca, sztuczne oddychanie, srodki
farmakologiczne pobudzajgce czynnosc uktadu krgzenia
i oddechowego.
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Reanimacja to pojecie szersze od resuscytacji, gdyz obejmuje
podstawowe zabiegi przywracajgce zycie na miejscu zdarzenia
(wypadku) oraz czynnosci szpitalne, rehabilitacyjne i resocjalizacyjne.
Inaczej formutujgc to pojecie mozna stwierdzi¢, ze reanimacja
obejmuje resuscytacje oraz przywrdcenie Swiadomosci i poprzedniej
aktywnosci spoteczno - zawodowej osoby ratowanej, totez logiczne
sq nastepujgce stwierdzenia:

e kazda osoba, ktérg udato sie zreanimowac musiata by

uprzednio zresuscytowana,

e nie kazdg osobe zresuscytowang udato sie zreanimowac.

W zwigzku z tym mozna to ujg¢ w formie rdbwnania:

REANIMACJA = RESUSCYTACJA + REHABILITACJA ODRATOWANYCH
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: Zgodnie z aktualnymi wytycznymi ERC (European Resuscitation
I Council) i ustaleniami Miedzynarodowego Komitetu tgcznikowego ds.
I resuscytacji (Interational Liaison Commitee On Resuscitation - ILCOR)
: nalezy wyjasnic¢ kilka dodatkowych pojec:

I Podstawowe zabiegi resuscytacyjne - jest to okredlenie , ktére
I odnosi  sie do utrzymania droznosci drég oddechowych
: i podtrzymywania oddychania oraz krgzenia, co najwyzej z uzyciem
I maseczki zabezpieczajgce)).

! Obejmujg one nastepujgce elementy:

: e wstepng ocene stanu osoby ratowane;j,

| e udroznienie drég oddechowych,

! e wentylacje powietrzem wydechowym

: (tzw. " oddychanie ratunkowe "),

| e uciskanie klatki piersiowe.

: Celem podstawowych zabiegdow resuscytacyjnych jest
I utrzymanie odpowiedniej wentylacji i krgzenia krwi, do momentu -
| kiedy nie bedqg dostepne odpowiednie Srodki pozwalajgce usungc
: przyczyne zatrzymania oddechu i krgzenia (lub tylko oddechu).

. Czynnosci zwigzane z zastgpieniem i przywrdéceniem prawidtowych
| funkciji podstawowych uktaddéw zyciowych noszg nazwe "resuscytacii
: krgzeniowo - oddechowej" (RKO).
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Sztuczne oddychanie — technika pierwsze] pomocy
polegajgca na dostarczaniu powietrza do ptuc osoby, ktéra
samodzielnie nie oddycha — stosowana przy resuscytacji krgzeniowo-
oddechowej. Jeili nie pojawia sie samoistne oddychanie, czynnosci
ratujgce nalezy wykonywac¢ do momentu przekazania pacjenta
wykwalifikowanemu personelowi medycznemu lub do wyczerpania
wtasnych  mozliwosci. Metody bezposrednie pozwalajg na
wprowadzenie do 1500 ml powietrza do ptuc poszkodowanego przy
kazdym oddechu. UmozZliwigjg statg kontrole  skutecznosci
wykonywanych dziatan. Wskutek licznych gtebokich wdechdw
u ratownika mogqg wystgpi¢ zawroty gtowy spowodowane
nadmiarem tlenu i brakiem dwutlenku wegla we krwi, czyli
hiperwentylacjg._Nalezy woéwczas przerwac sztuczne oddychanie,
zrobi¢ gteboki wydech i nie oddychac przez 15 sekund. Po ustgpieniu
objawdw mozna kontynuowac sztuczne oddychanie.

METODA USTA-NOS

Jest to najskuteczniejsza metoda wentylacji. Zapewnia lepsze
uszczelnienie, zmnigjsza ryzyko rozdecia zotgdka i wywotania
wymiotdw.

Postepowanie: Odchyl gtowe pacjenta, jednq reke ktadgc na
jego czole, a drugg pod brodg, jednoczesnie zamykajgc mu usta.
Nabierz gteboki wdech, obejmij ustami nos i mocno wdmuchnij
powietrze. Pod koniec wdechu otwdrz usta pacjenta, aby utatwic
ucieczke powietrza.

METODA USTA-USTA

Jest to metoda mniej skuteczna niz omdwiona powyzej, jednak
wygodniejsza i szybsza (trzeba tylko wszystko robi¢ z wyczuciem).

Postepowanie: Odchyl gtowe pacjenta do tytu, jedng reke
ktadgc na jego czole, a drugg chwytajgc zuchwe. Nabierz gteboki
wdech, obejmij szczelnie ustami usta pacjenta (u dzieci usta i nos).
Wdmuchuj powietrze tak, jakbys sam oddychat, trzymajgc
jednoczesnie kciukiem i palcem wskazujgcym zatkany nos pacjenta.
Pod koniec wdechu uwolnij usta pacjenta. Stuchaqj, czy powietrze
ucieka, i obserwuj ruchy klatki piersiowe] poszkodowanego.
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O prawidtowo prowadzonej wentylacji $wiadczg ruchy klatki
piersiowej. Jesli klatka piersiowa sie nie porusza, a rozdeciu ulega
okolica brzucha, oznacza to, ze powietrze zamiast do ptuc dostaje sie
do zotgdka. Grozi to sprowokowaniem wymiotéw. Swiadczy to o tym,
ze najprawdopodobnie] gtowa nie zostata dostatecznie odgieta do
tytu i opadajgcy jezyk zatyka drogi oddechowe.

METODA USTA-NOS-USTA

Jest to metoda stosowana ewentualnie u dzieci, kiedy ratownik
swoimi ustami moze objg¢ jednoczes$nie usta i nos ratowanego
dziecka /niemowlecia/.

Posredni masaz serca - gdy rozpoznaje sie nagte zatrzymanie
krgzenia, nalezy natychmiast rozpoczgc¢ zabiegi resuscytacyjne. W tej
sytuacji malejg szanse, ze zastosowanie jedynie podstawowych
zabiegdw resuscytacyjnych (BLS) bedzie wystarczajgce. Potrzebna
staje sie natychmiastowa defibrylacja i inne zaawansowane zabiegi
resuscytacyjne. Zabiegi BLS sqg zwykle niezbedne - stuzg przede
wszystkim zyskaniu czasu na dostarczenie defibrylatora i rozpoczecie
zabiegdéw zaawansowanych (ALS). Ratowanego nalezy utozyC na
twardym, ptaskim podtozu i rozpoczgc posredni masaz serca. Zaleca
sie obecnie, aby przy posrednim masazu serca nadgarstek uktadac
na srodku mostka poszkodowanego.

Nadgarstek drugiej reki uktada sie na pierwszej i splata palce,
aby unikng¢ ucisku na zebra. Nie wolno uciska¢ nad brzusza ani
dolnej czesci mostka. Wykonuje sie siline uciski przy wyprostowanych
ramionach i unieruchomieniu przedramion w stawach tokciowych.
U osoby dorostej sita ucisku powinna przemieszczac mostek o 4-5 cm
w gtgb klatki piersiowej, przy czym nacisk winien by¢ dobrze
kontrolowany i wywierany pionowo. Trzeba sie staraé, by czas trwania
fazy nacisku i relaksacji byt jednakowy, a czestoS¢ ucisnie¢ wynosita
100/min (nieco mniej niz dwa uciski na sekunde). Po kazdych 30
uciSnieciach odchyla sie gtowe ratowanego, podpiera jego
podbréodek i wykonuje dwa sztuczne oddechy. Bezzwtocznie uktada
sie znowu rece na mostku i wykonuje kolejne 30 ucisniec, tak by
stosunek ucisnie¢ do oddechdw wynosit 30:2. Nalezy zmniejszy¢ do
minimum okres przerwy miedzy uciSnieciami. Jedli na miejscu
zdarzenia znajduje sie co najmniej 2 ratownikéw, powinni sie oni
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I
I

I

: zmienia¢ co 1-2 minuty, aby unikng¢ zmeczenia, co mogtoby
| prowadzi¢ do pogorszenia skutecznos$ci prowadzonych zabiegow
: resuscytacyjnych.

I Nalezy jednak pamietac, ze zatrzymanie akciji serca (krgzenia)
| na 3 do 4(5) minut prowadzi do nieodwracalnego uszkodzenia mdzgu
: oraz ze osoba w tym stanie zawsze staje w obliczu Smierci (szczegdinie
I jesli osoba byta juz niedotleniona, zanim doszto do zatrzymania
| krgzenia).  Jakakolwiek zwtoka w ciggu tego czasu - znacznie
: zmniejsza szanse na prowadzenie zabiegdw resuscytacyjnych.
I W zwigzku z tym kazdy ratownik medyczny (Osoba Niosgca Pomoc)
I musi szybko podjg¢ w zalecanej kolejnosci podstawowe zabiegi
: resuscytacyjne. Zgodnie z wymogami Europejskiej Rady Resuscytacii -
I pierwszym krokiem diagnostycznym jest sprawdzenie czy miejsce
I w ktérym zamierzamy podjg¢ resuscytacje jest bezpieczne tzn. czy
: znajdujemy sie w bezpiecznej odlegtosci np. od zrédta pozaru.
| Nastepnym krokiem zmierzajgcym do resuscytacji jest sprawdzenie
I czy poszkodowany reaguje. Jesli nie reaguje nalezy udrozni¢ drogi
: oddechowe poszkodowanego i sprawdzi¢ oddech lekko odchylajgc
I gtowe do tytu i unoszgc zuchwe. W przypadku gdy zostanie
! stwierdzony brak oddechu i tetna nalezy natychmiast podjgc zabiegi
: resuscytacyjne majgce na celu uciskania klatki piersiowej (posredni
I masaz serca). Dopuszczalny czas na wykonanie kontroli tetna nie
! moze przekroczy¢ 10 sekund dla osoby o prawidtowej temperaturze
: ciata. Przekroczenie tego czasu moze miec krytyczne znaczenie dla
| catej akciji's.

! Bardzo waznym elementem zabiegdw resuscytacyjnych jest
: wezwanie pomocy i wotanie o pomoc, co stanowi nieodzowne
I ogniwo " tancucha przezycia™’. Dostep do stuzby pomocy doraznej,
: jego optymalny czas zalezy od nastepujgcych czynnikow:

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

I

16 Recommended guidelines for uniform reporting of data from qut-of-
hospital cardiac arrest : the Utstein style. Prepared by a task force of representatives
from the European Resuscitation Council, American Heart Association, Heart and
Stroke Foundation of Canada ,and Australian Resuscitation Council. Resuscitation
1991.

17 Zgodnie z zaleceniami ERC.
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|
|

|

: e stanu osoby ratowanej (czy najpierw nastgpito zatrzymanie
| oddechu, czy krgzenia),

: e iloS¢ ratownikdw wykonujgcych zabiegi reanimacyjne,

: e od odlegtosci i tgcznosci z najblizszym punktem pomocy
| doraznej,

: e systemu organizacyjnego stuzby zdrowia (pomoc dorazna,
I ratownicza).

| Wezwanie pomocy (wotanie o pomoc) uzaleznione jest przede
: wszystkim od wieku osoby ratowanej i istnienia lub zatrzymania
. krgzenia:

I w  przypadku dziecka ratownik powinien  prowadzi¢
: resuscytacje (oddechowq, krgzeniowq lub petnqg) przez okoto 1
I minute, zanim odddlili sie, by wezwac¢ pomoc, jezeli istnieje
I domniemanie pierwotnego zatrzymania oddechu, doradza sie u
: dzieci i ofiar urazdw przeprowadzenie jednominutowej resuscytacii
| przed udaniem sie po pomoc.

I Zatrzymanie oddechu zdarza sie znacznie czesciej (szczegdlnie
: U dzieci) niz zatrzymanie krgzenia, ktére z kolei wystepuje zwykle
I w nastepstwie zatrzymania oddechu.

I Masaz serca nalezy wykonywacé w stosunku 30 ucisnie¢ klatki
: piersiowej nastepni 2 oddechy.
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|
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|
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|

|

|

|
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Ponizej przedstawiono wybrane wybrane schematy - procedur
w zakresie postepowania w nagtych zagrozeniach zycia.

OCENA MIEJSCA ZDARZENIA

J Jest bezpiecznie

OCENA SWIADOMOSCI

Brak reakcii
v ra §

WOLANIE O POMOC

h 4

UDROZNIENIE DROG ODDECHOWYCH

:

OCENA ODDECHU

T o

WEZWANIE POGOTOWIA 999 LUB 112

3

30 UCISNIEC MOSTKA

h 4

2 ODDECHY

'

RKO W SEKWENCJI 30:2

Rys. 24 Procedura BLS u oséb dorostych'®

18 Na podstawie wytycznych Europejskiej Rady Resuscytacji 2015.
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BLS — Basic Life Support (podstawowe zabiegi ratujgce zycie),
ustalone przez Europejskg Rade Resuscytacii (European Resuscitation
Council) i zatwierdzone przez Polskg Rade Resuscytacji (Polish
Resuscitation Council), zawarte sg w programach panstwowych
kursow kwalifikowanej pierwszej pomocy (KPP).

WOLANIE O POMOC

'

UDROZNIENIE DROG ODDECHOWYCH

y
OCENA ODDECHU

Brak
h 4

SZTUCZNA WENTYLACJA PRZEZ 1 MIN.

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
| l Po dotarciu do brzegu
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

WEZWANIE POGOTOWIA 999 LUB 112

'

RKO W SEKWENCJI 30:2

Rys. 25 Procedura WBLS wdrazana bezposrednio po wydobyciu
tongcego na powierzchnie wody'?

¥ Na podstawie wytycznych Europejskiej Rady Resuscytacji 2015.
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WOLANIE O POMOC

l

UDROZNIENIE DROG ODDECHOWYCH

l

OCENA ODDECHU

l Brak

SZTUCZNA WENTYLACJA PRZEZ 1 MIN.

l Po dotarciu do brzegu

l

RKO W SEKWENCJI 30:2

Rys. 26 Procedura WBLS stosowana u dzieci oraz w kontekscie
toniecia?

20 Na podstawie wytycznych Europejskiej Rady Resuscytaciji 2015.

137

E WEZWANIE POGOTOWIA 999 LUB 112



7.2. Zarys podstawowych uktadéw w organizmie cztowieka?!
UKtAD KRWIONOSNY

Komorki w ustroju cztowieka, aby mogty utrzymac sie przy zyciu
muszg mie¢ zapewnione odpowiednie pozywienie i flen.
W dostarczaniu substanciji odzywczych i tlenu do wszystkich komorek
bierze udziat krew i limfa (ptyn tkankowy). Krew tworzy wewnetrzne
Srodowisko ustroju i ma do spetnienia szereg funkcii:

» dostarcza komdrkom i tkankom tlenu i substancji

odzywczych;
» wydala produkty rozpadu przemiany materii;
» zapewnia tgczno$¢ miedzy poszczegdinymi czesSciami
i narzgdami ustroju za pomocg hormondw;

» chroni organizm przed szkodliwymi czynnikami
z zewnatrz — walka z infekcjami;

> utrzymuje staty sktad srodowiska wewnetrznego ustroju.

Rys. 3. Budowa serca. Strzatki pokazujg kierunki przeptywu krwi.

21 W, Sylwanowicz, Maty atlas anatomiczny, PZWL, Warszawa 1989.
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|
|

|

: Krew w organizmie krgzy dzieki pracy serca i naczyn
| krwionos$nych, ktére dzielg sie na tetnice, zyty i naczynia wtosowate.
: Naczynia, ktérymi krew ptynie od serca do obwodu to tetnice.
I Sg one poczgtkowo grube nastepnie dzielg sie na drobniejsze
I az w koncu tworzg bardzo cienkie naczynia wtosowate. Dzieki temu,
: ze krew w naczyniach ptynie wolno nastepuje tam wymiana
I produktéw odzywczych. Po przejSciu przez naczynia wtosowate krew
| odptywa do serca zytami. Serce jest centralnym narzgdem uktadu
: krwionos$nego. Wielko$¢ serca zblizona jest do zacisnietej piesci
I cztowieka. Serce znajduje sie w klatce piersiowe] za mostkiem,
| bardziej po stronie lewe]. Jest rytmicznie pracujgcg pompg
: miesniowq, ktéra zapewnia staty przeptyw krwi. Serce sktada sie
I z czterech jom: dwodch przedsionkdw — prawego i lewego i dwdch
| komor- prawej i lewej. Przedsionek prawy jest potgczony z komorg
: prawqg, a przedsionek lewy z komorg lewq, natomiast lewa i prawa
| potowa serca sq oddzielone, ale pracujqg jako jedna catose.

I L prawego przedsionka krew dostaje sie do prawej komory
: nastepnie do ptuc, gdzie oddaje dwutlenek wegla, pobiera tlen
I i zytami ptucnymi wraca do przedsionka lewego. Ta droga przeptywu
! krwi nosi nazwe krgzenia matego lub ptucnego. Z lewej komory
: wychodzi tetnica gtdbwna (aorta), ktdrej gatezie zaopatrujg tkanki
I natleniong krew i substancje odzywcze. Krew, ktéra przechodzi przez
! naczynia wtosowate odtlenia sie, pobiera z tkanek dwutlenek wegla
: nastepnie zytami doptywa do przedsionka prawego.

I Przeptyw krwi z komory lewej do prawego przedsionek nosi
! nazwe krgzenia wielkiego. Praca serca regulowana @ jest
: automatycznie przez uktad bodicowo - przewodzgcy serca
I znajdujgcy  sie  pomiedzy komdrkami  miesnia  sercowego,
: a kontrolowany przez wyzsze struktury mézgowe za posrednictwem
I nerwu btednego. W warunkach spokoju u zdrowego cztowieka
| czestotliwose skurczoéw wynosi ok. 70 uderzenh na minute.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|
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UKtAD ODDECHOWY

Koniecznym czynnikiem dla proceséw zyciowych organizmow
jest tlen pobierany z powietrza w procesie oddychania. U cztowieka
narzqgdy biorgce udziat w procesie oddychania tworzg uktad
oddechowy , ktérego naczelnym zadaniem jest dostarczenie
komorkom tlenu i usuniecie z nich dwutlenku wegla.

Rys. 4 Schemat uktadu oddechowego.
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: Uktad oddechowy sktada sie z gérnych i dolnych drég
I oddechowych oraz z ptuc — wtasciwego narzgdu oddechowego. Do
| goérnych drég oddechowych nalezy:

: » NOoSs, jama Nnosowa,

I » usta, jama ustna,

! » gardto (rowniez sktadnik drég pokarmowych).
: Do dolnych drég oddechowych zalicza sie:

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|

> krtan,
» tchawice,
» oskrzela,

» oskrzeliki.

Drogi oddechowe konhczg sie w ptucach. W organizmie
cztowieka odbywajqg sie procesy przemiany materii i energii . Energie
organizm czerpie z procesow spalania pokarmow. Do tych proceséow
pobierany jest tlen w procesie oddychania. Wyrdznia sie oddychanie
ptucne i oddychanie tkankowe. Oddychanie ptucne lub zewnetrzne
zachodzi w ptucach i polega na wymianie tlenu i dwutlenku wegla
pomiedzy krwig a powietrzem. Oddychanie tkankowe Iub
wewnetrzne polega na wymianie tlenu i dwutlenku wegla pomiedzy
krwig a tkankami (komorkami poszczegdlnych tkanek).
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Podczas wdechu zwiekszeniu ulega objetos¢ klatki piersiowej
w  wyniku skurczu miesni oddechowych - gtdwnie przepony.
W warunkach prawidtowych wydech jest fazg bierng oddychania
i dochodzi do niego dzieki sprezystosci scian klatki piersiowej. Dorosty
cztowiek w spoczynku oddycha ok. 12 - 20 razy na minute i przy
kazdym wdechu naptywa do ptuc ok. 350 — 500 ml powietrza.
Czestos¢ oddychania moze ulec zwiekszeniu , np. po wysitku. Zjawisko
oddychania zachodzi rytmicznie bez udziatu Swiadomosci (mozna
jednak na krétki czas wstrzymac oddech). Miesnie oddechowe
pracujg dzieki bodzcom nerwowym 1z osrodka oddechowego
zZnajdujgcego sie w rdzeniu przedtuzonym.

UKLAD NERWOWY

Uktad nerwowy integruje funkcjonowanie i czynnosci narzgdow
i uktaddw w organizmie cztowieka tworzgc harmonijng catosc.
W uktadzie nerwowym mozna wyrdznic nastepujgce czesci:

> Uuktad nerwowy osrodkowy (centralny) - modzg i rdzen
kregowy,
» uktad nerwowy obwodowy - nerwy czaszkowe

i rdzeniowe, ktére przekazujg impulsy do i od osrodkowego
uktadu nerwowego,

> Uktad nerwowy autonomiczny (wegetacyjny, wspdtczulny
lub wegetatywny) - zarzgdza czynnosciami narzgddw
wewnetrznych.

% Uktad nerwowy za pomocqg zespotu komodrek, tkanek
i narzgddw wykonuje nastepujgce zadania:

» odbiera rézne informacje za pomocg narzgddw zmystow,

» odbiera podniety ze Swiata zewnetrznego i natychmiast
reaguje (odruch — np. cofniecie sie przy zagrozeniu),

» zarzqgdza aparatem ruchowym,

> reaguje w sposdb celowy na bodice zewnetrzne
i wewnetfrzne, aby utrzymac réwnowage w samym
organizmie, jak réwniez umozliwi¢ jego przystosowanie do
otaczajgcego Swiata,

» reguluje przemiane materii oraz czynnosci narzgdoéw
wewnetrznych.
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Mbzg oraz modzdzek i rdzen przedtuzony wchodzg w sktad
mozgowia. Mézg ma jajowaty ksztatt podzielony na dwie podtkule,
ktérych powierzchnie pokryte sg warstwq istoty szarej zwang korg
mozgowqg. Kora mobzgowa stanowi skupienie komodrek nerwowych
bardzo wrazliwych na niedotlenienie - juz po 4 - 5 minutach
(w przypadku braku tlenu) moze rozpoczg¢ sie powolne jej
obumieranie. Mdézg jest tkankq, dzieki ktdérej mozliwe sg wyzsze
czynnosci psychiczne, jest tez siedliskiem swiadomosci.

UKtAD TRAWIENNY

Pokarm pobierany przez cztowieka zostaje poddany
w przewodzie pokarmowym zespotowi procesdw, czyli trawieniu.
Wyrdznia sie trawienie mechaniczne - zucie, potykanie, ruchy
przetyku, zotgdka, jelit i wydalanie resztek oraz trawienie chemiczne
czyli doprowadzenie do stanu w jakim substancje odzywcze mogg
by wchtoniete przez jelita i wigczone do krwiobiegu.
Przewdd pokarmowy, w ktérym odbywa sie trawienie dzieli sie
na:
e jame using (przyjmuje i rozdrabnia pokarm),
e gardto ( nalezy rowniez do drég oddechowych, kesy zostajg
przetkniete),
e przetyk (kesy z gardta przechodzg do przetyku nastepnie do
zotqdka),
e zotlgdek (pokarm ulega trawieniu mechanicznemu - ruchy
zotgdka i chemicznemu - soki zotgdka),
¢ jelito cienkie, gruczoly trawienne waqtroba i trzustka (dzieki
ruchom perystaltycznym zotgdka pokarm zostaje przesuniety
do pierwszego odcinka jelita — dwunastnicy, w ktérej
nastepuje trawienie sktadnikdw pokarmowych. Trawienie jest
mozliwe dzieki sokom frawiennym wydzielanym przez
gruczoty jelitowe, trzustke | waqfrobe. W nastepnych
czesciach jelita cienkiego nastepuje dalsze trawienie
i wchtanianie  substancji odzywczych do naczyn
krwiono$nych i chtonnych),
e jelito grube (trawienie resztek pokarmowych oraz ich
tfransportowanie na zewnaqtrz przez odbyt).
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UKLAD NARZADOW RUCHU

I
I

I

I

I

I s

| rodtem ruchu jest tkanka miesniowa zbudowana z miesni,
: ktére umocowane sg na kosciach petnigcych role dzwigni. Uktad
I narzgddéw ruchu dzielimy na :

| ¢ uktad kostny,

: ¢ uklad stawowo - wiezadtowy,

I ¢ uklad miesniowy.

I Kosci, stawy i wiezadta stanowiqg fzw. uktad narzgddw ruchu
: biernego natomiast uktad miesniowy zalicza sie do uktadu narzgdéw
I ruchu czynnego.

I Kosci dzieli sie na:

: o kosci gltowy,

| o kosci tutowia: klatka piersiowa , kregostup,

I e kosci konczyny goérnej: kosci obreczy konczyny goérnej,
: kosci konczyny gérnej wolnej,

I e kosci konczyny dolnej: kosci obreczy konczyny dojnej,
I kosci konczyny dolnej wolnej.

: Kosci mogq by¢ potgczone ze sobg nieruchomo, tworzgc szwy,
I np. kosci czaszki lub za pomocqg stawdw, ktére pozwalajg na ruchy.
! Staw otoczony jest torebkg stawowq, ktéra podtrzymuje kosci
: wzgledem  siebie. Oprocz  torebki  stawowej duzg role
| w podtrzymywaniu kosci odgrywajg miesnie i wiezadta (a takze
! cisnienie atmosferyczne).

: Miesnie cztowieka stanowiq 2/5 ciezaru ciata i mozna wyrdznic
I nastepujgce rodzaje wtdkien miesniowych :

: » miesnie gtadkie znajdujg sie w scianach naczyn i narzgdoéw
I wewnetrznych, skurcz ich jest dtugi, wolny i niezalezny od
| naszej woli,

: » miesnie poprzecznie prgzkowane - skurcz ich jest szybki
I i zalezy od naszej woli, ich praca powoduje zmiane
| potozenia czesci lub catego ciata, sg podstawowe
: w uktadzie narzgdéw ruchu,

I > miesien sercowy - praca jego jest automatyczna
| i niezalezna od naszej woli.

: W ratownictwie wodnym niezbedna jest znajomos¢ uktadow,
I ktore zostaty przedstawione.

I

I

I

I

I
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W organizmie cztowieka wyrdznia sie jeszcze nastepujgce
uktady:

» uktad moczowo - ptciowy,

» gruczoly dokrewne,

> powioka wspdina,

> uktad narzgdow zmystow.

UKtAD MOCZOWO - PtCIOWY

Do uktadu moczowo - ptciowego zalicza sie uktad moczowy
(wydalniczy) i uktad ptciowy (rozrodczy). Zadaniem uktadu
moczowego W organizmie cztowieka jest wydalanie niepotrzebnych
produktéw przemiany materi i szkodliwych substancji oraz
utrzymywanie statosci sktadu ptyndw w organizmie. Zalicza sie do
niego:

nerki (prawa i lewa),
moczowody,
pecherz moczowy,

¢ cewka moczowa.

Uktad ptciowy ma wytworzy¢ potomstwo w celu zachowania
gatunku. Zalezne to jest od kobiety i mezczyzny i dlatego wyrdznia sie
narzgdy ptciowe zenskie i narzgdy ptciowe meskie.

Narzgdy ptciowe zenskie dzieli sie na zewnetrzne (srom
niewiesci) i wewnetrzne (jajniki, jojowody, macica, pochwal). Narzgdy
ptciowe meskie rowniez dzieli sie na zewnetrzne (prgcie, moszna,
cewka moczowa) i wewnetrzne (gruczot ptciowy wytwarzajgcy
plemniki — jgdro, gruczot krokowy — stercz, pecherzyki nasienne, drogi
wprowadzajgce nasienie).
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GRUCZOtY DOKREWNE

Gruczoty dokrewne sg to narzqdy gruczotowe posiadajgce
zdolnos¢ wydzielania substanciji (hormondw) bezposrednio do krwi.
Gruczoty dokrewne koordynujq i regulujg prace narzgddw i utrzymujq
staty sktad Srodowiska wewnetrznego ustroju.  Wyrdznia  sie
nastepujgce gruczoty dokrewne :

o przysadka,

e gruczot tarczowy (tarczyca),

e gruczoly przytarczyczne,

e aparat wysepkowy trzustki,

¢ gruczoly nadnerczowe (nadnercza),

e grasica,

e szyszynka.

7.3. Pierwsza pomoc przedlekarska w nagtych przypadkach
ZLAMANIA

Charakterystyka

Ztamania powstajg najczesciej w wyniku urazu
mechanicznego, rzadziej wskutek niektérych chordb. Ztamaniem
nazywa sie przerwanie ciggtosci kosci i dzieli sie na:

> zlamania otwarte - przerwanie ciggtosci kosci oraz

ciggtosci tkanki podskdrnej i skory; czesto na zewnatrz przez
rane wydostajqg sie odtamy kostne,
ztamania zamkniete — przerwanie ciggtosci kosci oraz uszkodzeniu
mogq ulec sgsiednie tkanki, jak nerwy, miesnie, naczynia krwionosne;
skora nie ulega przerwaniu, uszkodzeniu.
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Rys. 8. Unieruchomienie przy pomocy na szynie i za pomocg chusty
agrafki.
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Rys. 11. Unieruchomienie ztamanej kosci podudzia.

Charakterystyka

Iwichnieciem  nazywamy  przemieszczenie  powierzchni
stawowych kosci, uszkodzenie torebki stawowej i wiezadet. Do
zwichniecia moze dojs¢ wskutek upadku, urazu mechanicznego itp.
Skreceniem nazywamy uszkodzenie tkanek miekkich okalajgcych
staw. Dochodzi do niego wskutek nieprawidtowych i gwattownych
ruchdw, chodzenia po nierdbwnym terenie itp. Sttuczenia to
uszkodzenia tkanek, ktére powstajg wskutek upadku na twarde
podtoze i urazéw tepymi przedmiotami. Uszkodzeniu ulegajg drobne
naczynia krwionosne, okostna, tkanka podskérna i miesniowaq;
natomiast skéra jest nienaruszona.
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Objawy — Rozpoznanie:

Objawy w tych 3 przypadkach sg podobne:
> ostry bol,
> znieksztalcenie stawu,
> ograniczenie lub catkowite
uposledzenie ruchu w stawie,
> obrzek,
> krwawe podbiegniecia.

Postepowanie przedmedyczne:

Wskazane jest unieruchomienie stawu wraz z  koSEmi
za pomocq szyny i bandaza elastycznego lub chusty trojkatne;
w takiej pozycji, jakg przybiera poszkodowany. Na uszkodzone
miejsca przyktada sie rowniez zimne oktady. Po udzieleniu choremu
pierwszej pomocy niezbedna jest konsultacja lekarska.

URAZY KREGOSLUPA

Do urazdéw kregostupa dochodzi w wyniku ucisku i uszkodzenia
rdzenia kregowego, a wskutek tego do pdiniejszych zaburzen
neurologicznych. Urazy kregostupa, ztamania nalezg do powaznych
uszkodzen i dlatego jakakolwiek nieprawidtowos¢ czy nieostroznosc
mogqg spowodowac kalectwo lub Smier¢. Uszkodzenia kregostupa
powstajg najczesciej wskutek wypadkdédw komunikacyjnych oraz
skokdw do wody na gtéwke.

Objawy — Rozpoznanie:

Osoba przytomna zgtasza zaburzenia czucia i ruchomosci
pewnych czesci ciata natomiast u cztowieka nieprzytomnego brak
objawdw.
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I Charakterystyka:
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I
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Postepowanie przedmedyczne:

Jezeli osoba z urazem kregostupa lezy na twardym podtozu
i nie ma poftrzeby to jej nie przenosimy , pozostawiamy w spokoju do
czasu przybycia lekarza. ZLabezpieczyct nalezy  jedynie
poszkodowanego przed przemoknieciem lub zimnem. Gdy niezbedne
jest przetransportowanie to trzeba to wykona¢ na twardych noszach,
desce, drzwiach itp. lub przy pomocy kilku oséb - co najmniej
czterech. Podnoszenie powinno nastgpi¢ jednoczesnie.

Rys. 12. Unieruchomienie ze ztamanym kregostupem.
OMDLENIA

Charakterystyka:

Omdleniem nazywamy kilkuminutowq utrate przytomnosci,
ktora jest spowodowana zaburzeniami w ukrwieniu mozgu.

Objawy — Rozpoznanie:

Przyczyng omdlen moze by¢ gtdéd , zta wiadomose, bdl, strach.
Przed omdleniem cztowiek uskarza sie na zawroty gtowy, ostabienie
a ponadto poci sie i blednie. Omdlenie najczesciej wystepuje w
pozycji siedzqcej lub stojgcej; gdy cztowiek potozy sie to moze
zapobiec omdleniu. W wyniku upadku na podtoge czy ziemie moze
dojs¢ do urazéw mechanicznych. Cztowiek, ktéry zemdlat jest
nieprzytomny, ma bladqg skére pokrytg potem, tetno moze by¢ stabo
wyczuwalne natomiast jest zachowane krgzenie i oddychanie.
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Postepowanie przedmedyczne:

Cztowieka, ktéry zemdlat nalezy utozy¢ na wznak, z nogami
uniesionymi ku goérze a gtowq ponizej tutowia — zapewnia to lepsze
ukrwienie modzgu. Nalezy zapewni¢c réwniez dostep $Swiezego
powietrza, rozluzni¢ uciskajgce czesci odziezy. Najczesciej te zabiegi
wystarczajg i zemdlony w  krétkim  czasie powinien  odzyskac
przytomnos¢, jezeli tak sie nie dzieje to nalezy wezwac lekarza.
Cztowiek po odzyskaniu przytomnosci powinien chwile poleze¢, wstac
moze dopiero gdy ma poprawione samopoczucie i zardzowiong
twarz. Powinien rowniez skonsultowac sie z lekarzem. Ewentualne
skaleczenia nalezy opatrzyc.

KRWOTOKI

Charakterystyka:

Krwotok to wylew krwi z uszkodzonego naczynia krwiono$nego.
Rozréznia sie krwotoki zewnetrzne — krew wyptywa na zewngtrz ciata
i krwotoki wewnetrzne - krew przedostaje sie do jam ciata. Inny

podziat to:
> krwotok zylny - krew jest ciemnoczerwona, o sporej
zawartosci dwutlenku wegla, wyptywa réwnomiernie,
» krwotok tetniczy - krew jest jasnoczerwona, dobrze
utleniona, zsynchronizowana z pracg serca

0 zmieniajgcym sie cisnieniu,
> krwotok wilosowaty - krew ptynie z naczyh tetniczo -
zylnych.
Objawy — Rozpoznanie:

Krwotoki grozne dla zycia wystepujg przy uszkodzeniu duzych
naczyn zylnych lub tetniczych. Cztowiek posiada ok. 5 | krwi i zdarza
sie, ze moze przezy¢ pomimo ubytku krwi nawet do 50 %.
W przypadku krwotokéw bardzo wazng role odgrywa czas. Krwotok
wewnetrzny poczgtkowo jest zazwyczaj niezauwazalny. Najczesciej
U cztowieka z krwotokiem wewnetrznym mozna zaobserwowac
blados¢, sennose, bezwtadnoseé, omdlenie. Zdarza sie rowniez, iz krew
moze wyptywac z naturalnych otwordw ciata.
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Postepowanie przedmedyczne:

|
|

|

|

|

|

| Do zatrzymania krwotokdw  przystepujemy natychmiast.
: Dziatanie powinno byc¢ szybkie lecz bez paniki , spokojne. Krwotok
: zewnetrzny mozna zatrzymac nastepujgco:

| v bezposrednio uciskamy rane - zatrzymuje to wyptyw krwi
: i umozliwia powstanie skrzepu,

I v' unosimy krwawigcqg czes¢ ciata - powoduje to obnizenie
I cisSnienia wyptywajgcej krwi,

: v' uciskamy tetnice zaopatrujgcq w krew zraniony obszar -
I w ten sposéb odcina sie doptyw krwi (zaktdca to jednak
I proces gojenia, ucisniecie tetnicy nie powinno trwac dtuzej
: niz 15 minut).

| Tamujgc krwotok nalezy zrezygnowal z opaski uciskowej
I (tasmy, pasy, dreny) na korzy$¢ opatrunku uciskowego, ktéry nie tylko
: zatrzymuije krwawienie , ale tez zabezpiecza rane przed infekcjg. Gdy
I brak jest opatrunku uciskowego lub gdy po jego zatozeniu nie ustaje
I krwotok to wyjgtkowo mozna zastosowac opaske uciskowqg — nie
: dtuzej jednak niz na 1,5 do 2 godzin. Opatrunek uciskowy polega na
I tym , ze na rane ktadziemy kilkakrotnie ztozonqg jatowq gaze lub
! bandaz nastepnie ktadzie sie kilka warstw waty lub ligniny i mocno
| .. . .

: bandazujemy. W przypadku krwotoku wewnetrznego konieczne jest
| wezwanie lekarza oraz zapobieganie rozwijaniu sie  wstrzgsu.
! Oczekujgc na przybycie lekarza, poszkodowany powinien leze¢ pod
| .

: przykryciem.
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Rys. 13. Zatrzymanie krwotoku.
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RANY

Charakterystyka:

Rana jest to uszkodzenie tkanek ciata potgczone
z przerwaniem ciggtosci skéry, krwawieniem i bdlem. Mozna
je podzielic na rany szarpane, ktute, ciete, miazdzone, rgbane,
kgsane.
Objawy — Rozpoznanie:

» Rana szarpana - brzegi jej sq poszarpane, postrzepione,
krwawienie niezbyt obfite,

> Rana kiuta spowodowana jest ostro  zakohczonym
przedmiotem, np. gwozdziem. Brzegi jej sq rowne, gtadkie.
Swojg gtebokoscia moze siegac az do  narzgdow
wewnetrznych. Mato krwawi na zewnagtrz,

> Rana cieta - spowodowana moze by¢ nozem , blachg itp.
Brzegi ma rowne i gtadkie, niezbyt gteboka , silnie krwawi,

> Rana miazdzona - spowodowana przez ptaskie i tepo
dziatajgce sity, np. uderzenie, upadek. Brzegi jej sqg
nieregularne,  zasinione, sgsiednie  tkanki  zmiazdzone
i sttuczone, moze wystgpi¢ obrzek. Wystepuje bolesnose
i mierne krwawienie,

» Ranargbana - potgczenie rany miazdzonej i cietej,

» Rana kgsana - wyglgdem przypomina rane szarpang
i ktutq.
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Postepowanie przedmedyczne:

Udzielajgc poszkodowanemu pomocy nalezy przede wszystkim
opanowac¢ krwotok, zabezpieczy¢ rane przed zainfekowaniem
i dodatkowymi urazami. Po obejrzeniu rany i ustaleniu jej rodzaju
oczyszczamy jg za pomocg wody i gazy, nastepnie jej powierzchnie
dezynfekujemy tylko wodq utleniong i przykrywamy jatowq gazq. Nie
wolno na powierzchnie rany ktas¢ waty lub ligniny (przyklejajg sie
i utrudniajg oczyszczenie i gojenie sie). Opatrunek nie powinien byc¢
zbyt luzny ani nie powinien zbytnio uciska¢. Nie powinno sie ruszac
ciat obcych znajdujgcych sie w ranie - usuwagjgc mozna
spowodowac krwotok lub usungé niecatkowicie. Nie wolno
powierzchni ran dezynfekowa¢ barwnikami antyseptycznymi -
barwniki zaciemniajq lekarzowi pole rany.

OPARZENIA

Charakterystyka:

Oparzenie jest to uszkodzenie tkanek miekkich, gtdwnie skoéry
i bton Sluzowych. Przy oparzeniaoch gtebokich dochodzi
do uszkodzenia tkanki podskérnej i miesni. Oparzenia powstajg na
skutek zetkniecia sie z gorgcym ptynem lub parg, bezposredniego
kontaktu z ogniem oraz pod wptywem dziatania promieni cieplnych,
Swiatta stonecznego energii chemicznej, elektrycznej. Przy rozlegtych
i ciezkich oparzeniach oprécz w/w zmian wystepujg réwniez
zaburzenia ogdlne odpowiadajgce objawom wstrzgsu pourazowego.
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Objawy — Rozpoznanie:

Wyrdzni¢ mozna 3 stopnie oparzen:

> oparzenie 1 stopnia - piekgcy, siny bdl , zaczerwienienie
skory,

> oparzenie 2 stopnia - bdl, zaczerwienienie skoéry, moze
wystgpic  obrzek, powstajg  pecherze  wypetnione
przejrzystym ptynem tzw. ptynem surowiczym. Uszkodzenie
czesto siega skory wtasciwej,

» oparzenie 3 stopnia — wystepuje martwica wszystkich warstw
skory. Skoéra przybiera biatg, szarg lub ciemnobrgzowq
barwe. Martwe tkanki tworzg suchy strup.

Gdy oparzenie jest niebolesne to moze wskazywad, ze siega
gteboko i zniszczyto receptory bdlowe . Do najgrozniejszych nalezq
oparzenia brzucha, podbrzusza oraz gtowy, gdyz wdwczas
najczesciej wystepujg objawy wstrzgsu pourazowego. W nastepstwie
oparzenia znika rola ochronna naskérka i skéry — bakterie tatwiej
wnikajg do tkanek potozonych gtebiej. Oparzenia ropiejgce gojq sie
z wytworzeniem blizn.

Postepowanie przedmedyczne:

Podstawowym zadaniem przy udzielaniu pomocy jest
przerwanie kontaktu z parzgcymi czynnikami ; zwracamy tez uwage
na stopieh oparzenia oraz jego rozlegto$¢. Pierwsza czynnoscig
powinno by¢ ochtodzenie oparzonej powierzchni zimng wodg, lodem
przez kilkanascie minut. Na oparzong twarz , brzuch , plecy mozna
potozy¢ gruby wilgotny opatrunek, ktéry powinien by¢ stale
nawilzany. Zapobiega to powstawaniu  gtebokich  oparzen
i jednoczesnie zmniejsza bdl. Na mate powierzchnie przy oparzeniach
1,2 i 3 stopnia zaktadamy jatowq gaze i bandazujemy. Na rozlegte
powierzchnie oparzenia przyktadamy jatowe opatrunki lub mozna
poszkodowanego okry¢ czystymi recznikami, przescieradtami.

Przy oparzeniach gtebokich nalezy zapewni¢ spokdj
i bezpieczenstwo, podac¢ do picia duze ilosci ptynéw — zapobiega to
wstrzgsowi. Przy oparzeniu rgk trzeba zdjgé moZliwie najszybciej
pierscionki czy obrqgczki jesli nie ma obrzeku i pecherzy. Nie wolno
oparzonej powierzchni smarowaé masciami, ttuszczem, biatkiem,
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gencjang lub innymi roztworami spirytusowymi. Nie nalezy réwniez
zdejmowac z ciata zweglonych materiatow. Oparzenia 2 i 3 stopnia

wymagajq konsultacii lekarskich poniewaz nie tylko uszkadzajg skore,
lecz takze powodujg utrate ptyndw ustrojowych.

ODMROZENIA

Charakterystyka:

Odmrozenie jest to uszkodzenie ciata wywotane dziataniem
zima (niskiej temperatury). Najczesciej odmrozeniu ulegajq
nieostoniete czesci, np. nos, uszy, palce. Powstaniu odmrozen sprzyja
niedozywienie, przemeczenie, utrudnione krgzenie, dziatanie
alkoholu, zbyt ciasne lub skgpe ubranie.

Objawy — Rozpoznanie:
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I Rozréznia sie 3 stopnie odmrozen:

: » odmrozenie 1 stopnia — blado$¢, zdretwienie odmrozone;j
I czesci ciata, podzniej wystepuje zaczerwienienie oraz
I pieczenie skory,

: > odmrozenie 2 stopnia — piekgcy bdl, skdra sino-czerwona,
I pojawiajq sie pecherze wypetnione surowiczym ptynem,

I » odmrozenie 3 stopnia - nastepuje obumarcie skoéry
: i gtebszych warstw tkanki, sinoczerwone owrzodzenia,
I bezbolesnos¢ (brak czucial).
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Postepowanie przedmedyczne:

Podstawowe zadanie polega na usunieciu osoby spod wptywu
zimna i stopniowym przywrdceniu krgzenia, poniewaz zbyt szybkie
ogrzewanie moze doprowadzi¢c do obumarcia odmrozonych tkanek.
Przywrécenie krgzenia dokonuje sie metodg ogrzewania, masazu.
Najlepszy sposdb to ‘“skora do skoéry", czyli umieszczenie np.
odmrozonych palcéw pod pachg. Dobrym sposobem na ogrzanie
jest kgpiel w temperaturze 25 - 30C, ktéra powinna trwaé, az do
powrotu czucia i normalnej tfemperatury. Do picia podajemy ciepte
ptyny, ktére rozgrzewajq od wewnagtrz. Gdy zachodzi potrzeba to na
odmrozone powierzchnie zaktadamy jatowe opatrunki, natomiast w
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ciezkich przypadkach odmrozen poszkodowanego ubieramy,
otulamy ciepto, zapewniamy spokdj i czekamy na pomoc lekarza. Nie
wolno rozciera¢ odmrozen brudnymi rekami, $niegiem oraz masowac
miejsc, na ktérych pojawiajg sie nawet mate pecherze. Nie wolno
rowniez zrywac, przektuwac pecherzy ani stosowa¢ na odmrozone
powierzchnie masci, tranu czy “domowych lekow™.

PORAZENIE PIORUNEM | PRADEM

Charakterystyka:

Gdy dochodzi do porazenia piorunem to na ciele
poszkodowanego pojawiajg sie znamiona pioruna, a takze dochodzi
do martwicy tkanek i obrzek. U cztowieka porazonego prgdem
dochodzi do utraty przytomnosci, pozornej Smierci, a w przypadku
dtuzszego dziatania prgdu Smierci rzeczywistej.

Objawy — Rozpoznanie:
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| U poszkodowanego obserwuje sie omdlenie, ktdre jest
I nastepstwem elektrycznego ‘“znieczulenia mbzgu”, dochodzi rowniez
: do zatrzymania oddechu porazeniem przepony oraz do zatrzymania
I krgzenia. Nastepuje tez oparzenie i zweglenie w miejscu wnikniecia
I do ciata. U cztowieka porazonego piorunem objawy sg takie same
: jak przy porazeniu prgdem elektrycznym. Jedynie na skérze pojawiajg
I sie tzw. figurki piorunowe — czerwone kwieciste lub drzewiaste linie
! odpowiadajgce rozgatezieniom naczyn krwiono$nych, ktdre znikajg
: po kilkku godzinach.
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Postepowanie przedmedyczne:

Podstawowq i pierwszg czynnosciq jest odtgczenie razonego
od dziatania prgdu. Najczesciej jest to mozliwe przez wytgczenie
doptywu pragdu wytgcznikami lub po prostu przez wykrecenie
bezpiecznikdw. Zdarza sie jednak, ze jest to utrudnione i konieczne jest
sprowadzenie odpowiedniego cztowieka, a to z kolei wymaga zbyt
dtugiego czasu. Nalezy wodwczas odciggngé razonego spod
napiecia. Przy wykonywaniu tej czynnosci obowigzuje nadzwyczajna
ostroznos$¢, gdyz jest to grozne dla osoby ratujgcej. Najczesciej osoba
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I

I

I o . . . .

: udzielajgca pomocy nie ma specjalnego sprzetu takiego jak kalosze,
| chodniki, rekawice, nozyce itp. Wykonanego 1z materiatow
: izolacyjnych. Cztowiek udzielajgcy pomocy musi zabezpieczy< sie
I zaktadajgc na rece suche rekawice, stang¢ na desce, wycieraczce,
| ztozonym kocu lub oponie i przy pomocy bosaka lub zerdzi usungc¢
: poszkodowanego spod dziatania prgdu. W przypadku, gdy porazony
I trzyma sie przewodu to nalezy podtozy¢é mu kolejno pod nogi deske
| bez gwozdzi, a pod palce rowniez kolejno suchy recznik, chusteczki,
: szmatki. Przez caty czas nalezy pamietac o wtasnym bezpieczenstwie
I tzn. o staniu na suchej np. desce i dotykaniu poszkodowanego jedng
| rekq. Nie wolno bezposrednio dotykac¢ porazonego rekami. Pamietac
: nalezy rowniez, ze woda to bardzo dobry, najlepszy przewodnik
I prgdu. Po odciggnieciu razonego ocenia sie jego stan i przystepuje
I do udzielania pomocy. Jezeli zachodzi konieczno$¢ to wykonuje sie
: sztuczne oddychanie (przy zatrzymaniu oddechu) i masaz serca (przy
| zatrzymaniu czynnosci serca) az do przybycia lekarza. Jezeli osoba
I porazona jest nieprzytomna to ktadzie sie jg w pozycji bezpiecznej
: i okrywa ciato. Natomiast jezeli jest przytomna to rozpoczynamy
I postepowanie przeciwwstrzgsowe. Obrazenia takie, jok oparzenia,
I ztamania, rany (ran nie przemywac) zaopatrzy¢é nalezy w sposéb
: typowy. Udzielanie pomocy przed-lekarskiej osobie porazonej
I piorunem jest takie samo jak porazonej prgdem az do przybycia
! lekarza.
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Rys. 14. Odcigganie razonego od dziatania prgdu.
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PADACIZKA

Charakterystyka:

Padaczka jest chorobg uktadu nerwowego, ktérej napady
powtarzajqg sie w bardzo réznych i trudnych do przewidzenia
odstepach czasu.

Objawy — Rozpoznanie:

Padaczka objawia sie nagtg utratg przytomnosci, powodujgcg
upadek chorego. Pojawia sie usztywnienie konhczyn i tutowia
nastepnie wystepujg drgawki catego ciata, zdarza sie, ze wysuniety
jezyk ulega przygryzieniu. Skora twarzy jest sina , na ustach pojawia sie
piana. Napad najczesciej trwa kilka minut i ustaje, po czym chory
zapada w sen nie odzyskujgc przytomnosci. Po ok. 15 — 30 minut
odzyskuje przytomnosc, jest zamroczony i skarzy sie na bdl gtowy
i nudnosci. Taki stan moze trwac kilka godzin. Gdy chory upada to
zdarza sie, ze dochodzi np. do obrazen gtowy.

Udzielajgc choremu pomocy chronimy go przed urazami — pod
gtowe podktadamy co$§ miekkiego, miedzy zeby nalezy wtozyc
recznik, chusteczke zwinietg w twardy rulonik, a nawet drewienko,
aby zapobiec przygryzieniu jezyka. Rozluzniomy réwniez ubranie
i zapewniamy bezpieczenstwo. Po ustgpieniu drgawek i odzyskaniu
przytomnosci choremu nalezy zapewni¢ opieke, nastepnie przewiezé
go do nagjblizszej placodwki stuzby zdrowia lub do domu. Przy
przedtuzajgcym sie napadzie lub powtarzajgcych sie w krétkim czasie
napadach nalezy wezwac lekarza. Jesli chory odnidst obrazenia to
wykonuije sie niezbedne opatrunki.

UDAR TERMICIZINY
Na udar termiczny sktada sie udar cieplny i udar stoneczny.

Charakterystyka:

|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
|
I Postepowanie przedmedyczne:
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|
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O udarze cieplnym mowi sie woéwczas gdy dochodzi do
0gdlnego przegrzania organizmu w sytuaciji gdy nadmiar ciepta nie
moze wydalony na zewnatrz ustroju, np. cztowiek jest zbyt ciepto
ubrany lub pracuje w pomieszczeniu gdzie panuje bardzo wysoka
temperatura. Do udaru stonecznego dochodzi pod wptywem
bezposredniego dziatania promieni stonecznych na nieostonietg
gtowe, powoduje to gwattownqg zwyzke temperatury w obrebie
gtowy.

Objawy — Rozpoznanie:

Przy udarze cieplnym wystepuje szum w uszach i skroniach,
mroczki przed oczami, zawroty i bdl gtowy, pragnienie,
zaczerwienienie ciata i obrzek skoéry, podwyzszona temperatura
nawet do 40C. Gdy cztowiek nie poci sie i ma suchg skére, to
wystepujg wymioty, zwezenie zrenic oraz utrata przytomnosci. Udar
stoneczny objawia sie zawrotami gtowy, przyspieszonym tetnem,
ostabieniem, wymiotami oraz utratg przytomnosci.

Postepowanie przedmedyczne:

Postepowanie przedmedyczne w obu przypadkach jest
podobne i polega na utozeniu poszkodowanego w chtodnym,
przewiewnym i zacienionym pomieszczeniu z zimnymi oktadami na
gtowie, podajgc chtodne napoje do picia. Mozna rowniez obtozy¢
cate ciato, np. wilgotnymi recznikami. Jezeli osoba potrzebujgca
pomocy jest nieprzytomna to uktadamy ja w pozycji bezpiecznej,
w przypadku braku oddechu stosujemy sztuczne oddychanie, az do
przybycia lekarza.
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UTRATA PRZYTOMNOSCI

Charakterystyka:

Utrata przytomnosci moze nastgpic z wielu powoddw.
Przyczyng moze byc¢ przebyta lub trwajgca choroba, utrata krwi,
nadmierny wysitek, brak kondycji, niedobdr tlenu spowodowany
atakiem serca lub udarem, urazy mechaniczne gtowy, zmiany
chemiczne we krwi powstate w wyniku choroby, np. padaczki czy
cukrzycy. Utrata przytomnosci jest stanem ciezszym niz omdlenie.

Objawy — rozpoznanie:

Objawy utraty przytomnosci sg podobne do objawdw
omdlenia (szum w uszach, blados¢, stabe tetno, ptytki oddech).
Natomiast oznakami gtebokiej nieprzytomnosci sq $pigczka,
niejednakowe lub rozszerzone Zrenice, nieregularne oddychanie
i zwolnione tetno. Osoba nieprzytomna traci normalne odruchy
a miesnie wiotczejq.

Pierwszg czynnoscig przy udzielaniu pomocy osobie
nieprzytomnej jest rozpoznanie jej przyczyny. Jezeli nie da sie
rozpoznac przyczyny nieprzytomnosci to rozpoczynamy
postepowanie przeciwwstrzgsowe, nalezy opatrzy¢ ewentualne
uszkodzenia i utozy¢ chorego w pozycji bezpiecznej. Konieczne jest
state obserwowanie poszkodowanego. Natomiast w przypadku braku
oddechu i akcji serca przeprowadzi¢ nalezy sztuczne oddychanie
i masaz serca. Z osobqg nieprzytomng pozostajemy do czasu przybycia
lekarza.
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Rys. 15. Uktadanie w pozycji bocznej ustalone;.
WSTRZAS

Charakterystyka:

Wstrzgs lub szok pourazowy to gwattowne i ogdlne zaburzenia
waznych dla zycia czynnosci ustroju. Przyczyng mogg by< ciezkie,
rozlegte rany, oparzenia, odmrozenia, ztamania, krwotoki, infekcja
chorobowa obejmujgca caty ustrdj itp. Do wstrzgsu moze dojsc
wkrétce po urazie lub nawet po kilku godzinach i jest bardzo groznym
powiktaniem prowadzgcym czesto do zgonu.

Objawy — Rozpoznanie:

Osoba we wstrzgsie jest zazwyczaj blada, ma zimng i pokrytg
potem skére, ma uczucie omdlewania (tetno jest stabo wyczuwalne
i szybkie, oddech jest ptytki i szybki), moze stawal sie senna
i apatyczna, traci przytomnose.
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Postepowanie przedmedyczne:

Pierwszg czynnoscig niosgcqg pomoc jest rozpoznanie
i usuniecie przyczyny wywotujgcej] wstrzgs, np. zatrzymanie
krwawienia. Dalsze udzielanie pomocy polega odpowiednim
postepowaniu zgodnie z wystepujgcymi objawami, np. masaz serca
i sztuczne oddychanie, zatozenie opatrunku. Wazne jest tez
uspokojenie poszkodowanego i stworzenie poczucia bezpieczenstwa.
Z osobq poszkodowang pozostac nalezy do czasu przybycia lekarza.

ZATRUCIA JADAMI ZWIERZECYMI

Charakterystyka:

Zatrucia jadami zwierzecymi rozwijajg sie bardzo szybko i sq
grozne dla zycia, a w naszym klimacie najgrozniejszym jest jad zmii
zygzakowatej (z powodu szybkiego dziatania).

Objawy — Rozpoznanie:

Miejsce ukgszenia jest bolesne, wokdt niego pojawia sie obrzmienie
i zasinienie. Ponadto wystepuje réwniez bdl gtowy, podniecenie lub
odurzenie, nudnosci, leki, krwawienia z nosa, dusznos¢. W pdzniejszym
okresie dochodzi do wymiotéw, krwawych biegunek, drgawek
i w koncu do ustania czynnosci serca i oddechu.
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Postepowanie przedmedyczne:

Pierwszg czynnoscig niosgcq pomoc przy ukgszeniu zmii
powinno by¢ zatozenie opaski uciskowej (moze to by¢, np. pasek od
spodni) ponad miejscem ukgszenia — zapobiega to wchtanianiu sie
jadu. Opaska nie powinna byc¢ zacisnieta zbyt mocno. Nastepnie
mozna nacig¢ miejsce ukgszenia w celu wywotania krwawienia —
nacinamy na gtebokosci 3-4 mm i na powierzchni 1-2 cm. Jad mozna
tez wysysac ustami ale pod warunkiem, ze osoba ratujgca nie ma ran
czy innych uszkodzen w jamie ustnej. Kolejnym sposobem na
usuniecie jadu jest przystawienie do rany podgrzanego kieliszka czy
szklanki — czynnos¢ ta powinna trwac¢ ok. 30 minut. Poszkodowany
powinien znajdowac sie w pozycji lezgcej i by¢ okryty ponadto
podajemy mu do picia ciepte ptyny. Chory powinien byc¢ jak
najszybciej przetransportowany do najblizszej placdwki stuzby zdrowia
w celu ofrzymania surowicy przeciw jadowi zmii.

UKASZENIA

Do ukgszeh dochodszi przez owady, kleszcze, ssaki. W miejscu
ukgszenia widoczna jest rana (przez ktérqg do organizmu dostajg sie
toksyny) , w ktérej moze by¢ np. zgdto ponadto obserwuje sie réwniez
wokot ukgszenia zaczerwienienie, obrzek, bdl, swedzenie. Istnieje
takze mozliwoS¢ wystgpienia objawdw typowo uczuleniowych,
uzaleznione jest to od rodzaju toksyny i moze wystgpi¢ (oprocz
w/wymienionych) spadek ciSnienia krwi, przyspieszenie tetna,
zaburzenia oddychania i krgzenia, nudnosci, szum w uszach, bdl
gtowa a nawet utrata przytomnosci.

UKASZENIA PRZEZ OWADY, KLESZCZE

Jezeli dojdzie do ukgszenia przez owady to staramy sie przede
wszystkim usung¢ zgdto nastepnie odkazamy ukgszenie, przyktadamy
zimny oktad, mozna rowniez natfrze¢ zranione miejsce cebulg lub
korzeniem pietruszki. W przypadku ukgszenia przez kleszcza staramy
sie usungC go za pomocq pesety, nie wolno go ukrecac.
W przypadku nasilenia sie objawdw (szczegdinie alergicznych) nalezy
wezwac pogotowie ratunkowe.
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UKASZENIA PRZEZ SSAKI

W przypadku ukgszenia, ugryzienia przez ssaki nalezy doktadnie
przemy¢ i odkazi¢ rane oraz zatozy¢ opatrunek .Jezeli wystepuje siine
krwawienie to frzeba je zatamowac. Poszkodowany powinien
skorzysta¢ z pomocy lekarza szczegdlnie jesli zachodzi podejrzenie,
ze zwierze moze byc¢ wsciekte.

CIALA OBCE

Ciata obce mogg dostac sie do drég oddechowych, do nosa,
gardta, ucha, oka jak rowniez mogqg by¢ w skorze.

W drogach oddechowych: w drogach oddechowych moze
znalez¢ sie pokarm, ktéry po dostaniu sie do tchawicy podraznia
Sluzodwki jej Scian, w nastepstwie tego dochodzi do gwattownego
kaszlu, braku powietrza, sinicy oraz do omdlenia. Sytuacja taka
stwarza zagrozenie zycia. Jezeli poszkodowany jest w stanie to
powinien kaszle¢, mozna tez uderzy¢ go w plecy — utatwia to
odkrztuszanie. Jezeli to nie pomaga to nalezy zastosowac zabieg
(manewr) Heimlicha, ktéry polega na tym, Zze stajemy z tytu
poszkodowanego i obejmujemy go w tali, jedng reke sktadamy
w piesc kciukiem w kierunku brzucha, drugg rekg chwytamy piesé
nastepnie wykonujemy energiczny ucisk piesciq i rekg ku goérze, do
srodka i do siebie. Osoba poszkodowana powinna by¢ pochylona do
przodu. Ucisk ten powinien spowodowac wydostanie sie na zewngtrz
ciata obce W nosie: do jam nosa mogg dostac sie drobne
przedmioty, pestki itp. Moze wodwczas wystgpi¢ kichanie, bdl,
trudnosci z oddychaniem a nawet gorgczka i stan zapalny. Jezeli
ciato obce jest widoczne i ptytko umigjscowione to staramy sie je
usung¢ pesetq, mozna tez silnie dmuchac szczegdlinie przez zatkany
otwodr nosowy. Jezeli to nie pomaga, to zapewniamy pomoc lekarza
laryngologa.

W gardle: w gardle moze utkng¢, wbic¢ sie w Scianki, np. os¢.
Wystepuje wowczas bdl gardta, trudno$¢ w potykaniu i oddychaniu.
Jezeli ciato obce jest widoczne to staramy sie je wyciggngc¢ pesetq,
poszkodowany powinien odkastywac. Jezeli to nie pomaga, to nalezy
zapewni¢ pomoc laryngologa.
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: W oczach: do oka mogq dostac sie pytki, owady iinne drobne
| przedmioty. Objawia sie to bdlem pod powiekqg, ograniczeniem
: widzenia, Swiattowstretem, wystepuje tez tzawienie i mruganie
I powiekami. W cele zlikwidowania przeszkody odchylomy powieke
| i brzegiem np. gazika lub nawet czystej chusteczki usuwamy ciato
: obce. Mozna rowniez przeptukac oko letnig przegotowang wodg.
I Jezeli to nie pomaga, to nalezy zapewni¢ pomoc okulisty.

| W uchu: do ucha mogg dostac sie drobne przedmioty, owady.
: Poszkodowany, w zaleznosci od tego co znajduje sie w uchu,
. odczuwa szum, szelest a nawet przemieszczenie sie owada,
| przytepienie stuchu, bdl. Udzielajgc pomocy trzeba zidentyfikowac
: ciato obce i jezeli jest mozliwos¢ to wyjgc. Nie wolno wyjmowac ciat
I obcych, ktérych nie ma za co ztapac. Poszkodowany powinien
I skorzystac¢ z pomocy lekarza.

: W skoérze: najczesciej w skére wnikajg drzazgi. W miejscu
I whnikniecia w skére widoczne jest zranienie oraz wystajgcy fragment
! drzazgi (czesto). Wystepuje rowniez bdl oraz zaczerwienienie skory
: wokot zranienia i obrzek. Udzielajgc pomocy staramy sie wyciggngc
I drzazge pesetqg lub jatowq igtg nastepnie dezynfekujemy miejsce
I zranienia i zaktadamy opatrunek. Jezeli zachodzi koniecznos$¢, to
: zapewniamy pomoc lekarza.
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Rys. 16. Zabieg Heimlicha. Ucisk powtarzamy do skutku lub do utraty
przytomnosci.
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7.4. Podsumowanie zmian w wytycznych ERC 2015

PODSUMOWANIE ZMIAN W WYTYCZNYCH RESUSTYTACII
ERC2015
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NIE
SPRAWDZAMY
TETNA!!!

Przeszkolony $wiadek zdarzenia powinien szybko oceni¢ poszkodowanego,
a w przypadku braku jego reakcji i normalnego oddechu — natychmiast wezwac
stuzby ratunkowe.

U poszkodowanego, ktéry nie reaguje i nie oddycha prawidlowo wystepuje
zatrzymanie krazenia i wymaga On NATYCHMIASTOWEJ RKO. Swiadkowie
zdarzenia oraz dyspozytorzy powinni podejrzewaé zatrzymanie krazenia
u kazdego pacjenta z drgawkami, a takze doktadnie oceni¢, czy poszkodowany
PRAWIDLOWO ODDYCHA.

Nalezy by¢ wyczulonym na tzw. oddechy agonalne, charczenia i prezenia ciata.

Prowadzenie wysokiej jakosci RKO pozostaje gléownym czynnikiem
poprawiajacym przezywalnosc.
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Miejsce ucisniec¢ klatki piersiowej nie ulegto
zmianie, centralna czgs$c¢ klatki piersiowe;.

Uciskamy mocno na gltebokos¢ 5 — 6 em.

Tempo powyzej 100/min. do 120/min.

Nalezy jak najbardziej zminimalizowa¢ przerwy w prowadzeniuuciskow klatki
piersiowej 1 natychmiast je rozpoczac po rozpoznaniu NZK.

Po kazdym ucisnigeciu nalezy pozwolic¢ klatce piersiowej rozprezy¢ sie
catkowicie.

Prowadzimy uciski klatki piersiowej do momentu:
*Przyjazdu ZRM-u.
*Gdy poszkodowany zacznie oddychac.

*Gdy opadniemy z sit lub gdy nasze zycie, zdrowie bedzie zagrozone.

Przerywamy uciski klatki piersiowej tylko w celu wykonania wdechow
ratowniczych, czyli na ok. 5 — 10 sekund. Nidy dluzej!!!
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U dzieci powyzej 1 roku zycia uciskamy nasada jednej dloni.

Jezeli gabaryty ciala dziecka pozwalaja, dopuszczalne jest prowadzenie ucisnieé
klatki piersiowej dwiema rekami.

Uciskamy klatke piersiowg tak samo jak u oséb dorostych,
ALE NA GLEBOKOSC 5 CM!!!

Pamig¢taj o
wdechach
ratunkowych!

CPR: Infant
Uciski klatki piersiowej nalezy prowadzi¢ dwoma palcami.

Dopuszczalna, a nawet bardziej preferowang metoda jest
prowadzenie uciskéw metoda dwadch keiukow.

Gle¢bokos¢ uciskéw wynosi 4 cm.

Uciskamy mocno 1 szybko ok. 120/min. Nie mniej jak
100/min.

Po kazdych 30 ucisnie¢ klatki piersiowej nalezy wykonaé
dwa wdechy ratunkowe.

© 2006 - Duplication not permitted
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Wdechy ratownicze sg istotnym elementem prowadzonej RKO.
Nalezy je wykonywac gdy jest bezpiecznie przez maseczki do wentylacji.
Kazda przeszkolona osoba powinna prowadzi¢ wentylacje poszkodowanego.

Wdechy ratunkowe sa wcigz pierwszym elementem RKO u niemowlat
1 dzieci.

Kazdy wdech nie moze by¢ dtuzszy niz 1 sekunde.

Wprowadzamy powietrze do widocznego uniesienia sie¢ klatki piersiowej
1 natychmiast pozwalamy nadmiarowi powietrza na powrot.

Zte podejscie do
poszkodowanego i uktadanie go
metoda ,, na popychanie”.

Brak asekuracji konczyn.

Brak odgiecia glowy

1 ustabilizowanie
poszkodowanego w pozycji
bocznej.
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Automatyczny
Defibrylator
Zewnetrzny

Wykonanie defibrylacji w ciggu 3 — 5 minut od zatrzymania
krazenia, moze skutkowaé przezywalnoscia siegajaca 50% - 70%.

Gdy rozpoznaszNZK natychmiast poslij kogo$
po defibrylator AED

Gdy Jestes$ sam, biegnij po defibrylatori
natychmiast udaj si¢ z nim do poszkodowanego.

Programy Publicznego Dostepudo AED (PAD)
powinny by¢ wdrazane w miejscach publicznych
lub tam, gdzie juz doszto do NZK w przeciagu
roku.
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U os6b wyciagnigtych z wody, lub gdy jest
mokro zawsze osusz klatke piersiowa. Potem
przyklej elektrody.

ZAWSZE TRZYMAJ AED PRZY SOBIE!
Jezeli inna osoba je uzywa, nie ingerujemy
w Jego prace tylko wspolpracujemy.

Podczas przyklejania elektrod nalezy uciskaé klatke piersiowa
az do komendy

»NIE DOTYKAJ OSOBY
POSZKODOWANEJ”.

BEZPIECZENSTWO

NIE REAGUJE I NIE ODDYCHA PRAWIDEOWO

ZADZWON 112/999

WYKONAJ 30 UCISNIEC KLATKI PIERSIOWEJ

WYKONAJ2 WDECHY RATOWNICZE

KONTYNUUJRKO W STOSUNKU 30:2

GDY JEST DOSTEPNE AED
WLACZ 1 WYKONUJ POLECENIA
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Tylko w przypadku masywnych krwotokow
lub amputacji.

Zawsze powyzej rany, ale nie w obrebie
stawow.

Podczas zastosowania opaski
ZAPAMIETAJ DOKEADNA GODZINE
JEJ ZALOZENIA!

Czlowiek traci okolo 90% ciepla
przez skore.

Do najwazniejszych priorytetow
nalezy odizolowanie powierzchni
cala od warunkoéw zewnetrznych.

1.

Poszkodowany powinien leze¢ na suchym podtozu, odizolowanym od mokrej 1 chtodnej
ziemi. W tym celu nalezy utozy¢ poszkodowanego na kocu, materacu, kartonach itp.
Poszkodowany musi by¢ okryty szczelnie. Staramy si¢ okry¢ cale cialo lacznie z glowa.
2-3 warstwy! Ostatnia wiatro i wodnoszczelna.

Pomie¢dzy warstwami nalezy zachowa¢ luz.

MOKRE UBRANIE NALEZY ZDEJMOWAC TYLKO W SUCHYM I CIEPLYM
MIEJSCU!

Do W
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Przekonanie o wyjatkowosci filii NRC jest —- NIEUZASADNIONE!

Folia ta jest lekka i pore¢czna, ale nawet sama szczelnie nalozona— NIE
JEST WSTANIE ZASTAPIC WIELOWARSTWOWEGO OKRYCIA.

Foli NRC nie wolno zakladaé bezposrednio na skére poszkodowanego,
ktory doznal poparzen.

W przypadku wstrzasu anafilaktycznego

u 0s6b uczulonych nalezy jak najszybciej
poda¢ domiesniowo Adrenaline z gotowe;j
ampulkostrzykawki. Jezeli po 5-15 minutach
objawy wracaja lub nie ustapia nalezy
ponownie podac tg sama dawke.

W przypadku astmy, dusznoscilub
hipoglikemii nalezy pomoc przyjac posiadany
przy sobie lek. Zgodnie z prawem
obowiazujacym w Polsce nie nalezy podawac
lekow na wtasna reke!
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8. PRZYKLADOWY WYKLAD NA TEMATAT ZAGROZENIA W SFERZE
BEZPIECZENSTWA ZDROWOTNEGO

AKADEMIA MARYNARKI WOJENNEJ
im. Bohaterow Westerplatte
Wydzial Dowodzenia i Operacji Morskich

Zagrozenia w sferze
bezpieczenstwa zdrowotnego

dr Piotr Lizakowski

Plan wykiadu

1. Pojecie bezpieczenstwa.

2. Specyfika bezpieczenstwa.

3. Definicja bezpieczenstwa zdrowotnego i jego miejsce w klasyfikacji
naukowe;.

Podmiot i przedmiot bezpieczehstwa zdrowotnego.
Bezpieczenstwo zdrowotne w konstytucji.

Wybrane zagrozenia dla bezpieczenstwa zdrowotnego.

Mo ;R

Podsumowanie.
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Pojecie bezpieczenstwa

Istnieje wiele propozycji zdefiniowania pojecia bezpieczenstwa.
Klasycznie bezpieczenstwo traktowane jest dualistycznie jako:

stan i proces. Istotna jest tu rowniez prawidtowa identyfikacja zagrozen
bezpieczenstwa, ktére sg rozne w konkretnej sytuaciji.

Z pojeciem bezpieczenstwa stykamy niemal kazdej dziedzinie zycia
ludzkiego, co powoduje ze wyodrebnia coraz wiecej jego rodzajow.
Fakt, ze bezpieczenstwo stanowi wartos¢ szczegolng, ktéra wszystko
taczy, sprawia, ze ma tyle odmian.

Pojecie bezpieczenstwa c.d.

|
|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

1 Jeden z proponowanych w literaturze podziatdow bezpieczenstwa jest
1 nastepujacy:

|

! 1. podmiotowo - przedmiotowy np. bezpieczenstwo wewnetrzne,
: zewnetrzne oraz psychospoteczne;

: 2. przedmiotowy — np. bezpieczenstwo zdrowotne, polityczne,

: ekologiczne, ekonomiczne, militarne spoteczne;

I 3. podmiotowo — przestrzenny — w nim bezpieczenstwo lokalne
I ( panstwowe, narodowe, grupowe), personalne ( jednostkowe),
I globalne ( miedzynarodowe);

I 4. czasowy — wyznaczony poszczegolnymi etapami rozwoju

[ bezpieczenstwa,

I procesualny — czyli strategia, polityka oraz wspétzaleznos¢;

! strukturalno — organizacyjny w postaci instytucji, organizacji
! i dziatan.

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

|

o

Zrédio: S. Sulowski, M. Brzeziriski, Bezp wewnetrzne p. . Wydawnictwo Elipsa, Warszawa 2009, s. 22-23.
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Specyfika bezpieczenstwa

Pojecie bezpieczenstwa w swietle nauk spotecznych, prawnych,
nauk o zdrowiu, nauko o kulturze fizycznej nie zostato jednoznacznie
zdefiniowane w przepisach prawa. Wynika to z szerokiego znaczenia
tego terminu.

Istotne jest, ze w badaniu bezpieczenstwa wykorzysta¢ mozna szeroki
dorobek metodologii np. w zakresie metod jakosciowych i iloSciowych.

Podmiot i przedmiot bezpieczenstwa
zdrowotnego

CZLOWIEK

jako jednostka i

LUDZIE i.co e osos
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Podmiot i przedmiot bezpieczenstwa
zdrowotnego c.d.
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Art. 68. Konstytucji

1. Kazdy ma prawo do ochrony zdrowia.

2. Obywatelom, niezaleznie od ich sytuacji materialnej, wiadze
publiczne zapewniajg rowny dostep do Swiadczen opieki zdrowotnej
finansowanej ze $rodkéw publicznych. Warunki i zakres udzielania
Swiadczen okresla ustawa.

3. Whadze publiczne sg obowigzane do zapewnienia szczegodlnej opieki
zdrowotnej dzieciom, kobietom ciezarnym, osobom niepetnosprawnym
i osobom w podesztym wieku.

4. Wiadze publiczne sg obowigzane do zwalczania choréb
epidemicznych i zapobiegania negatywnym dla zdrowia skutkom
degradacji Srodowiska.

5. Whadze publiczne popierajg rozwéj kultury fizycznej, zwtaszcza wsrod
dzieci i mtodziezy.

Wybrane zagrozenia dla bezpieczenstwa
zdrowotnego .

ZAGROZENIA

I 1 I
 KLESKI KATASTROFY 7
| ZYWIOLOWE | IWYPADKI ‘ EOZARV ’

1
POZOSTALE
ZAGROZENIA

Przestepstwa

—  Powodzie —{ Drogowe i wykroczenia

—  Wiatry —4 Kolejowe Terroryzm

— Burze —{ Powietrzne i Spoteczne

b Mgla —{ Budowlane

— Susza
4 Gradobicie
— Mréz

—  Gotloledz

1 Opady SR Zrédto: opracowanie wiasne.
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Podsumowanie

+ Bezpieczenstwo zdrowotne i jego miejsce w klasyfikacji
naukowej,

* Podmiot i przedmiot bezpieczenstwa zdrowotnego,

+ Bezpieczenstwo zdrowotne w konstytucji,

+ Wybrane zagrozenia dla bezpieczenstwa zdrowotnego.

Opracowanie: dr Piotr LIZAKOWSKI
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__________________________________________

Numery
telefonow alarmowych

ogdlnopolski numer alarmowy 112
Pogotowie Ratunkowe 999
WOFPR 601100 100
Straz Pozarna 998
Policia 997

Zasady wzywania pomocy
przedstaw sig
podaj numer telefonu, z kidrego dzwonisz
podaj adres miejscowosci,
w ktorej sig znajdujesz

oraz charakterystyczne miejsca
podaj przyblizony opis miejsca zdarzenia,

opisz stan i liczbg ofiar wypadku,
NIE ODKtADAJ PIERWSZY StUCHAWKI
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Liczba znakéw: 181 727 (ze sireszczeniami i oktadkaq).
Liczba grafik: 178 x 1 000 znakdéw (ryczatt) = 178 000 znakdw.
Razem: Liczba znakéw: 359 727
(ze streszczeniami, oktadkgq i grafikami) = 8, 993 arkuszy wydawniczych.
Number of characters: 181 727 (with absiracts).
Number of images: 178 x 1 000 znakéw characters (lump sum) =
178 000 characters.
Total: Number of characters: 359 727 (with abstracts, summaries
and graphics) = 8, 993 sheets publications.

Niniejsza publikacja zostata sprawdzona systemem antyplagiatowym,
ktéry wypadt pozytywnie. Szczegdtowy raport znajduje  sie
w dokumentacji wydawcy.

Niniejsza monografia zostata opublikowana w wersji cyfrowe;.
https://zenodo.org/

ISBN: 978-83-69481-12-2
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AWFIS jest pierwsza uczelnia
ktora zaangazowata sie w testowanie
innowacyjnego projektu Fit Box.

W Akademii Wychowania Fizycznego | Sportu
w Gdansku stanal pierwszy nowoczesny
Fit Box, czyli maly, modulowy pawilon spartowy
w Ktorym mozna wykonac trening aerobowy,
trening srowy | przy okazp wyprodukowac prad

Fit Box, ma wymiar sportowy, energetyczny :
I iInformatyczny. : ‘ }
4 /

FIT BOX w AWFIS
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SZKOLA PLYWANIA ALICJI PECZAK

kursy ratowmcze
trenmgn pe"sonaln

spec;alne prog"am\J )
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Trenu) pod ol em najlepszych - |

Nasza Szkota Ptywania zostata zatozona w 2001 roku przez najwszechstronniejszg
zawodniczke w historii polskiego ptywania Alicje Peczak. Wielokrotna medalistka
Mistrzostw Europy i Swiata oraz uczestniczka Igrzysk Olimpijskich w Atlancie, Barcelonie,
Sydney, swoje doswiadczenie zawodowe przeniosta na rzecz pracy z dzie¢mi i mtodziezg.
Alicia skupita woko6t siebie najlepszych szkoleniowcow, ktérych zaangazowanie
i profesjonalizm prowadzg do realizacji najlepszych programéw szkoleniowych. Nasi
trenerzy to doswiadczeni wychowawcy we wspofpracy z dziecmi i mtodziezg, tworzgcy
wspaniatg i niepowtarzalng atmosfere podczas zajec, treningow i wyjazddéw szkoleniowych.

AP SWIM Szkota Ptywania Alicja Peczak-Graczyk
ul. Jelitkowska 20, 80-342, Gdansk
Telefon : +48 603 206 106
Email : kontakt@apswim.pl
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KADLUB tODZI WIELOFUNKCYJNE] ,LAURA" MA 426,7 CM (14 STOP) DLUGOSCI I 200 CM
W NAJSZERSZYM MIEJSCU. DZIEKI TYM PARAMETROM tODZ MA DUZA STATECZNOSC
WZDLUZNA, A PRZEDE WSZYSTKIM POPRZECZNA. DNO tODZI MA 20 CM GRUBOSCI
W PRZEDNIE] CZESCI I SCHODZI tAGODNIE W KIERUNKU RUFY, GDZIE MA 10 CM GRUBOSCI.
DZIEKI TEMU, W PRZYPADKU ZALANIA tODZI, WODA SAMOISTNIE WYPLYWA Z KOKPITU
PRZEZ OTWARTA RUFE, GDZIE DNO JEST O § CM NIZSZE NIZ W CZESCI DZIOBOWE].

OTWARTA RUFA, OPROCZ NATURALNE] MOZLIWOSCI WYPLYWU WODY ULATWIA KOMUNI-
KACJE, ZAROWNO Z BRZEGU JAK I Z WODY. SZCZEGOLNIE PRZYDATNE BYC TO MOZE
W RATOWNICTWIE WODNYM W PRZYPADKU KONIECZNOSCI WCIAGNIECIA DO tODZI
OSOBY POTRZEBUJACE] POMOCY. SZEROKI I PEASKI KOKPIT UMOZLIWIA SWOBODNE UtOZE-
NIE TE] OSOBY W KOKPICIE I UDZIELANIE JE] PIERWSZE] POMOCY PRZEDMEDYCZNE] PRZEZ
JEDNEGO LUB DWOCH RATOWNIKOW WODNYCH.

GRODZIE WEWNATRZ KADLUBA I POJEMNIKI WYPORNOSCIOWE ZAPEWNIAJA SZTYWNOSC
KADLUBA ORAZ WYPOR tODZI WYNOSZACY OKOLO 410 KG. CALKOWITY CIEZAR tODZI
W ZALEZNOSCI OD WERSJI (ILOSCI ZAMONTOWANYCH URZADZEN METALOWYCH) WYNOSI
OD 60 DO 70 KG. WYMIARY I CIEZAR tODZI UMOZLIWIAJA JE] TRANSPORT NA DACHU SAMO-
CHODU OSOBOWEGO.

WE WSZYSTKICH WERSJACH tODZI WIELOFUNKCYJNE] ,LAURA" MOZLIWY JEST MONTAZ
NAMIOTU LUB ZADASZENIA KADLUBA. W PRZYPADKU MONTAZU NAMIOTU, PO USUNIECIU
MOBILNE] tAWECZKI WIOSLARZA PODEOGA W KOKPICIE tODZI STANOWIC MOZE MIEJSCE
DO SPANIA DLA 2,3 OSOB. ZADASZENIE KADLUBA PO ZACUMOWANIU DO BOI, ZAKOTWICZE-
NIU MOZE BYC PRZYDATNE SZCZEGOLNIE DLA WEDKARZY.

EODZ WIELOFUNKCYJNA ,LAURA” ZAPROJEKTOWANA I SKONSTRUOWANA PRZEZ ANDRZEJA
OSTROWSKIEGO MA SWIADECTWO OCHRONNE NR 67456 NA WZOR UZYTKOWY PT. ,£ODZ
WIELOFUNKCYJNA" UDZIELONE PRZEZ URZAD PATENTOWY RZECZYPOSPOLITE] POLSKIEJ,
POZYTYWNE WYNIKI BADAN CERTYFIKACYJNYCH PRZEPROWADZONE PRZEZ POLSKI
REJESTR STATKOW ( NR REJESTRU 636956) ORAZ KOD IDENTYFIKACYJNY WYTWORCY, STA-
NOWIACY CZESC KODU IDENTYFIKACYJNEGO (CIN) NADANY PRZEZ POLSKI ZWIAZEK
ZEGLARSKI

KONSTRUKTOR: ANDRZE] OSTROWSKI

KonTAakT: TRAKT-BOATS SP. Z O.0.
31-135 KRAKOW, UL. BATOREGO 19/6

WWW.PLYWAM.EU

E MAIL: ANDRZEJOSTROWSKI@POCZTA.FM
TEL. 600 728 930

l . . 4 - tODZ WIELOFUNKCYJNA ,LAURA"



3.£0D7 ZAGLOWA

PEYWANIE PRZY UZYCIU 2 WIOSEL O ZEGLOWANIE PO WCZESNIEJSZYM WEOZENIU MIE-
DEUGOSCI 270 CM, Z SPECJALNYMI CZA DO SKRZYNKI MIECZOWE], ZAMONTOWANIU
DULKAMI ZAMOCOWANYMI NA ST PAWEZY 1 DO NIEJ STERU, OSADZENIU W OTWORZE
LE DO WIOSEL W PRZEDNIE| CZESCI POKEADU MASZTU Z ZAGLEM
i (PEDNIKA WINDSURFINGU) O POWIERZCHNI DO
WYKORZYSTANIE DLA -6 0S0B W: 10 M2, ZAMOCOWANIU SZOTOW ZAGLA POMIEDZY
REKREAC]L | . ROGIEM HALSOWYM A PAWEZA,
 RATOWNICTWIE WODNYM,
4 TURYSTYCEWODNE), i - WYKORZYSTANIE DLA,J-3 050B W:
* WEDKARSTWIE. * SZKOLENTU ZEGLARSKIM,
REKREAC]I
* TURYSTYCE ZEGLARSKIE)

\“

NDSURFING

PLYWANIE £ODZIA MOTOROWA PO SZKOLENIE WINDSURFINGOWE PO WCZESNIE
WCZESNIEJSZYM ZAMONTOWANIU STYM WEOZENIU MIECZA DO SKRZYNKI MiE-
PAWEZY 1 DO NIEJ SILNIKA ZABUR- CZOWE], ZAMONTOWANIU PAWEZY ADO NI
TOWEGQ 0 MOCY DO 10 KW, STERU, ZAMONTOWANIU DO SZYNY PEDNIKAZ
PRZEGUBEM.
—— ! WYKORZYSTANIE DLA 16 0S0B W: ‘
s REKREAC]!, WYKORZYSTANIE DLA 1-2 OSOB W:
RATOWNICTWIE WODNYM, ! * STKOLENIU WINDSURFINGOWYM:
Ve TURVSTYCE WODNE), ' * REKREAC],

* WEDKARSTWIE, * TURYSTYCE ZEGLARSKIE].

WARIANTY SZKOLENIA WINDSURFINGOWEGO:

* PEDNIK OBSLUGUJE JEDNA OSOBA, NP, UCZACY SIE WINDSUS
FINGU, A DRUGA OBSEUGU]E STER (INSTRUKTOR) PRZEZ
CO POMAGA W USTAWIENIU KADEUBA W STOSUNKU DO W1
TRU,
W. PRZEZ JEDNA OSOBE BEZ UZYWANIA STERU, WTEDY MOZ
NA ZDEMONTOWAC PAWEZ I STER,
W, PRZEZ DWIE OSOBY (UCZEN, INSTRUKTOR) BEZ STERU -
OBIE OSOBY OBSEUGUJA JEDNOCZESNIE PEDNIK.

\ \ v -

i\ )’ .
4 r‘ oA ]
.‘ WA -

P & LY P i TR T
2- £ODZ WIELOFUNKCYNA, LAURY 600728 930 600728 930 EODZ WIELOFUNKCYJNA LAURK™ 3



TPHBATHE HIJ]I'IPMCMCTB@ W e

EP@ T“P)

pHBaTHe nmnpucmcmo

«IHTEPEC LlEHTP»

.....

M. YMaHb, ByN. Bok3anbHa, 4-A
bttt +38(04744)4-80-5






= /0 Ul L~

5N S (S

Janusz SZULC, SKARSZEWY, TRANSPORT, HANDEL & SPEDYCJA

TRANSPORT - SPEDYCJA
83-250 Skarszewy

ul. Drogowcow 11A
tel. 58 588 28 38

biuro@szulc-spedycja.pl www.szulc-spedycja.pl

Marek Gutjar }
FApt YVTE1ETE =
EMeVMI G n e

| = ! / ’ { Li ‘; ‘I 1A ¥
EHOYRLOPEDLY .
SPORTOWCOW KOCIEWIR gggzvgyggggﬁ

Powiat starogardzki i okolice powiat starogardzki i okolice




Prof. dr hab. Oksana ZABOLOTNA, czolowy ekspert w dziedzinie pedagogiki
porownawczej. Specjalistka w zakresie metod badawczych 1 analizy danych. Ma
15-letnie doswiadczenie jako badacz w dziedzinie edukacji oraz jako doradca
naukowy dla instytucji akademickich. Ma bogate doswiadczenie w projektowaniu
1 zarzadzaniu projektami, zaroOwno badawczych jak 1 w zakresie mobilnosci
akademickiej. Pracowala w projektach Erasmus Mundus (Eminence I EMINENCE II)
jako wspolkoordynator 1 koordynator Jean Monnet Module "Ukraina-UE:
Transkulturowe Poréwnanie w Badaniach Edukacyjnych" (2016-2019). Redaktor
naczelny czasopisma ,Studia Porownawczo-Pedagogiczne”. Jako wiceprezes Ukrainskiego
Stowarzyszenia Badan Edukacyjnych, jest zaangazowana w dzialaniach na rzecz rozwoju potencjalu
1 tworzenia sieci na Ukrainie 1 za granicg. Promotor 10 projektow badawczych (prace doktorskie
w dziedzinie pedagogiki porownawczej, w tym 5 w zakresie roznych zagadnien edukacji w krajach UE).
Zainteresowania naukowe i zawodowe dotycza badan edukacyjnych oraz badan w dzialaniu i zarzadzania
projektami UE.

I Dr Dariusz SKALSKI, manager, wykladowca naukowo — dydaktyczny, absolwent
Akademii Wychowania Fizycznego i Sportu im. Jedr=eja Sniadeckiego w Gdarisku
(AWFE - Wyd-=ial Wychowania Fizycznego — studia magisterskie, AWFiS — studia
doktoranckie) 1 Politechniki Gdanskiej (Wydzial Zarzqd=ania i Ekonomii — studia
magisterskie), Instruktor — Wykladowca WOPR nr 566, Instruktor w zakresie
ratownictwa wodnego, Instruktor plywania, Trener plywania II klasy, Instruktor
motorowodny. Wieloletni wykladowca, szkoleniowiec na wszystkie stopnie
w ratownictwie wodnym (przeprowadzil ponad 250 kursow). Czlonek Rady Naukowe;j
Shupskiego WOPR. Autor (lub wspolautor) ponad 170 opracowan naukowych, w tym
m.in.: 43 wydan ksigzkowych, monografii naukowych, wydan skryptowych oraz opracowan cyfrowych
(jak np. pierwszego w Polsce poradnika multimedialnego CD—ROM: ,,Bezpieczny wypoczynek nad
wodq” - 2001), artykulow naukowych (82) z zakresu: kultury fizycznej, ratownictwa wodnego
1 ratownictwa medycznego, bezpieczenstwa powszechnego, bezpieczenstwa nad woda, zarzadzania
kryzysowego, plywania, edukacji wodnej, bezpiecznego wypoczynku nad woda, pierwszej pomocy
przedlekarskiej w ratownictwie wodnym. Nauczyciel dyplomowany. Odznaczony Krzyzem Kawalerskim
Orderu Odrodzenia Polski (2010).

" Dr Piotr LIZAKOWSKI, prawnik, wykladowca akademicki na Wydziale Dowodzenia
1 Operacji Morskich Akademii Marynarki Wojennej im Bohaterow Westerplatte w Gdyni.
.Od trzynastu lat dzieli si¢ wiedzg na studiach I, II stopnia oraz na studiach
R podyplomowych Praktyk samorzadowy z dwudziestoletnim doswiadczeniem w pracy
1 zarzadzaniu podmiotami publicznymi. Konsultant 1 wspolpracownik m. in.: Programu
Unii Europejskiej TACIS (Programu Pomocy Technicznej dla Wspolnoty Niepodleglych
Panstw), Polskiej Agencji Rozwoju Przedsigbiorczosci w Warszawie, Obszaru
Metropolitalnego Gdansk Gdynia Sopot, Agencji Rozwoju Pomorza w Gdansku,
Fundacp Inicjatyw Spoleczno-Ekonomicznych w Warszawie, Programu Partnerstwo dla Samolzqdu
Terytorialnego (LGPP) oraz jednostek samorzadu tely’[onahlego Czlonek Rady Naukowej Shupskiego
WOPR. Autor licznych naukowych publikacji krajowych i1 zagranicznych glownie z zakresu
bezpieczenstwa zdrowotnego, Dbezpieczenstwa spolecznego oraz funkcjonowania podmiotow
odpowiedzialnych za bezpieczenstwo czlowieka.
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