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ΠΡΩΤΕΣ ΒΟΗΘΕΙΕΣ

 Εφαρμογή αποδεκτών μεθόδων αντιμετώπισης
ξαφνικής παθήσεως ή κάκωσης, επί τόπου ή και
κατά τη μεταφορά τους σε γιατρό ή νοσοκομείο.

 Οι σωστές πρώτες βοήθειες μπορούν να σώσουν
ζωές, να προλάβουν μικρές ή μεγάλες αναπηρίες,
να ελαττώσουν κατά πολύ το χρόνο νοσηλείας ή
αποκατάστασης, χωρίς κανένα κίνδυνο για αυτόν
που τις παρέχει.

 Έχει βρεθεί ότι 30% περίπου των θανάτων από
τραύματα του Κ.Ν.Σ. και 75% περίπου των θανάτων
από τραύματα άλλων οργάνων, ήσαν θάνατοι που
θα μπορούσαν να έχουν προληφθεί με σωστές
πρώτες βοήθειες, στον τόπο του ατυχήματος και
κατά τη διακομιδή σε ιατρικό κέντρο ή νοσοκομείο.

ΠΡΟΣΤΑΣΙΑ ΠΡΟΣΩΠΙΚΟΥ 

ΠΡΩΤΩΝ ΒΟΗΘΕΙΩΝ

 Πάντα χρησιμοποιούμε γάντια μιας 
χρήσεως. Πάντα ειδοποιούμε γιατρό ή 
ασθενοφόρο.

 Ποτέ δε διεκπεραιώνουμε πλήρως ένα 
περιστατικό (πάντα αναλαμβάνει ένας 
γιατρός την ευθύνη για το περιστατικό).

 Η συλλογή πληροφοριών για το 
πρόσφατο περιστατικό και για την 
προηγούμενη κατάσταση της υγείας του 
ασθενούς, βοηθούν και τον γιατρό και τον 
ίδιο τον παρέχοντα τις πρώτες βοήθειες και 
φυσικά τον ίδιο τον άρρωστο.



ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗ ΕΠΕΙΓΟΥΣΩΝ ΚΛΗΣΕΩΝ

1.ΠΟΙΟΣ ΚΑΛΕΙ Ονοματεπώνυμο/ Tηλέφωνο Ζητάμε κινητό ή σταθερό, κατάπροτίμηση κάποιουπου

βρίσκεται στο σημείο του συμβάντος

2.ΚΑΤΑΣΤΑΣΗ

ΑΣΘΕΝΟΥΣ

Αναπνέει ( Κανονικά?)/Αντιδρά(ανοίγειμάτια-απαντά σε ερωτήσεις?)
Σημειώνουμε τις απαντήσεις

3.ΤΟΠΟΘΕΣΙΑΣΥΜΒΑΝΤΟΣ
Ζητάμε την ακριβή τοποθεσία του συμβάντος

Εάν δεν είμαστε σίγουροι ότι καταλάβαμε ΞΕΚΑΘΑΡΑ την ακριβή τοποθεσία του συμβάντος, τότε συμφωνούμε με

τον
συνομιλητή μας, για ένα αλληλοκατανοητό σημείο συνάντησης μεταξύ της Ομάδας μας Επειγόντων, με κάποιο άτομο, το
οποίοθα γνωρίζει να μας οδηγήσει γρήγορα στο σημείο συμβάντος

4.ΕΠΙΠΛΕΟΝ

ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ

Φύλο / Ηλικία - Ατύχημα, Πνιγμός,Επιληψία, Διαβήτης κτλ

Εθνικότητα

5.ΣΗΜΑΝΤΙΚΗ

ΕΠΙΣΗΜΑΝΣΗ

Ρωτάμε τον συνομιλητή μας αν επιθυμεί

κάποια επιπλέον πληροφορία. Εάν όχι,ολοκληρώνουμε την κλήση. Ρωτάμε ΠΑΝΤΑ τον ασθενή ή τους συνοδούς του εάνεπιθυμεί/ούν να συναντήσουν Γιατρό

ΔΙΑΧΕΙΡΙΣΗ AΠΛΩΝ ΚΛΗΣΕΩΝ

1. ΞΕΝΟΔΟΧΕΙΟ/

ΔΩΜΑΤΙΟ

2.ΦΥΛΟ / ΗΛΙΚΙΑ

3.ΠΡΟΒΛΗΜΑ ΥΓΕΙΑΣ Ρωτάμε τον συνομιλητή μας,ποιο είναι το

πρόβλημα που αντιμετωπίζει ο ασθενής

Εάν δεν μπορεί να διευκρινιστεί ξεκάθαρα το πρόβλημα του ασθενούς, μιλάμε απευθείας με τον ίδιο τον ασθενή. Στην

περίπτωση που η κατάσταση του ασθενούς περιλαμβάνει ζάλη, αδυναμία ή ακαθόριστα δυσμενή συμπτώματα, τότε

ακολουθούμε τα βήματα της Διαχείρισης Επείγουσων

Κλήσεων

4.ΕΘΝΙΚΟΤΗΤΑ

5.ΕΠΙΠΛΕΟΝ

ΠΛΗΡΟΦΟΡΙΕΣ

Χρόνια Φαρμακευτική Αγωγή ή Αλλεργίες

Cretan Medicare Χερσονήσου 28970 25141 / Cretan Medicare Mαλίων 28970 31661

































ΠΝΙΓΜΟΣ

 Καλούμε τον γιατρό και ξαπλώνουμε τον 
άρρωστο σε καρέκλα θαλάσσης, οριζοντίως 
με την πλάτη (όταν ακόμα επιπλέει στο νερό, για 
ευκολότερη μετακίνηση σε σημείο εύκολης 
πρόσβασης για το ασθενοφόρο). Αφαιρούμε 
πιθανά ξένα σώματα ή τροφές από το στόμα 
(οδοντοστοιχίες, φύκια, κ.λπ.), και μαζί με την 
καρέκλα τον τοποθετούμε σε ανάρροπη θέση, 
για να εξέλθει το νερό από τους πνεύμονες και 
αμέσως μετά τον τοποθέτουμε σε καθιστική 
θέση και  ελέγχουμε για αναπνοή.

Αν αναπνέει χορηγούμε οξυγώνο με μάσκα 
(καθιστός) και τον διατηρούμε ζεστό, 
(αφαιρώντας βρεγμένα ρούχα και 
σκεπάζοντας τον με στεγνά – κουβέρτες, 
πετσέτες κ.λπ.) μέχρι να έρθει ο γιατρός. Αν δεν 
υπάρχει αναπνοή, τον τοποθετούμε σε 
οριζόντια θέση πάλι και εφαρμόζουμε 
καρδιοαναπνευστική ανάνηψη ξεκινώντας με 5 
αρχικές εμφυσήσεις πριν την ενεργή 
θωρακικών συμπιέσεων.

ΗΛΕΚΤΡΟΠΛΗΞΙΑ

 Άμεση διακοπή επαφής πάσχοντος με ηλεκτρικό 
ρεύμα (κλείσιμο διακόπτη, τραβάμε καλώδια ή 
βύσμα από πρίζα η τραβάμε/σπρώχνουμε με 
ξύλινο, στεγνό αντικείμενο- σκούπα, καρέκλα 
κ.λπ.- τον άρρωστο) πατώντας σε λαστιχένια 
ψάθα ή εφημερίδα. 

ΠΡΟΣΟΧΗ σε βρεγμένα αντικείμενα (σε 
ηλεκτροπληξία στο μπάνιο) ή σε κομμένο 
καλώδιο υψηλής τάσεως (Ούτε τα μονωτικά 
υλικά προστατεύουν σε ακτίνα 20m περίπου).

 Ανάλογα με την βαρύτητα του περιστατικού 
προχωράμε σε εφαρμογή καρδιοαναπνευστικής
ανάνηψης.



ΑΠΩΛΕΙΑ ΑΙΣΘΗΣΕΩΝ(ΛΙΠΟΘΥΜΙΑ/ΚΩΜΑ)

Με ωχρότητα: Τοποθετούμε τον ασθενή σε οριζόντια θέση με τα πόδια του σεανάρροπη θέση και σε δροσερό μέρος.

Σημ: Οι λιποθυμίες από ήλιο, αφυδάτωση ή ψυχογενούς αιτιολογίαςσυνέρχονται γρήγορα.

Με ιστορικό διαβήτη (υπογλυκαιμία):

Αν δεν υπάρχει κίνδυνος εισρόφησης χορηγούμε peros, ζάχαρη σε

νερό ή πορτοκαλάδα. Αν είναι σε κώμα χορηγούμε ένεση Glycagoneπου συνήθως έχει μαζί του αυτός ή οι

συγγενείς του/της.

Με σπασμούς (επιληπτική κρίση):

Απομακρύνουμε παρευρισκόμενα αντικείμενα, για αποφυγή κακώσεων του σώματος του/της από τους σπασμούς.

Τοποθετούμε τον ασθενή σε θέση ανάνηψης (δημιουργώντας δροσερό περιβάλλον με την χρήση μίας ομπρέλας και

βρέχοντας του το πρόσωπο) και προσπαθούμε με απλά μέσα να απελευθερώσουμε και να σταθεροποιήσουμε τον
αεραγωγό.

Με ερυθρότητα: ΣΕ θέση 450 και προσοχή για εισρόφηση από εμετούς (πλάγια θέση).

Με ανακοπή: Καρδιοαναπνευστική ανάνηψη.

Με προκάρδιο άλγος:

α) Αδιαθεσία χωρίς δύσπνοια – Ξαπλώνουμε τον ασθενή οριζόντια έως ότου έρθει γιατρός και προσπαθούμε να τον

ηρεμήσουμε. Δεν επιτρέπουμε στον ασθενή οποιαδήποτε κίνηση από μόνος του.

β) Αδιαθεσία με δύσπνοια.



ΡΙΝΟΡΡΑΓΙΑ

Πίεση ρινικών πτερυγίων με τα δάκτυλα μας, σε ελαφρώς κεκαμένη πρόσω θέση της κεφαλής. 

Τοποθέτηση ψυχρών επιθεμάτων (πάγου) στη ράχη-ρίζα της ρινός και αναπνοή από το στόμα 

έως τη μεταφορά του/της στο γιατρό.

ΕΡΕΘΙΣΜΟΣ ΟΦΘAΛΜΩΝ ΑΠΟ ΧΗΜΙΚΕΣ ΟΥΣΙΕΣ

Καλή πλύση με νερό για 10-15 λεπτά με ανοιχτά τα βλέφαρα και άμεση μεταφορά στο γιατρό.

ΔΗΓΜΑΤΑ ΕΝΤΟΜΩΝ

Βάζουμε κρέμα Celestoderm with Garamycin έως τη μεταφορά του/της σε γιατρό.

ΔΗΓΜΑΤΑ ΔΡΑΚΑΙΝΑΣ

Εμβάπτυση του άκρου σε πολύ ζεστό νερό για 10/15 λεπτά και καλούμε τον γιατρό.

ΕΓΚΑΥΜΑΤΑ

Θερμικά Α’ βαθμου: Ενυδατική ή Κορτιζονούχα κρέμα και εξέταση από γιατρό.
B’ και Γ’ Βαθμού : Κομπρέσες με φυσιολογικό ορό (αλατόνερο) και άμεση εξέταση από

γιατρό.

Χημικά: Πλύση με άφθονο νερό για 10/15 λεπτά, κομπρέσες με φυσιολογικό ορό και μεταφορά 
στο γιατρό.













LifeVac Συσκευή Διάσωσης από Πνιγμό



LifeVac
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