Naiskodukaitse BVO kisiraamat

MOODUL II: esmaabi

1. Sissejuhatuse esmaabisse

Esmaabi —Vigastatule voi haigele 6nnetuskohal osutatav witu abi, millega puutakse takistada patsienduséishalvenemist seni,
kuni saabub lisaabi. Vigastatud v6i akkhaigestumithene vajab kohest abi. Igaiks meist oskab mitislgh vigastatu abistamiseks,
abist ilmajatmine voib kannatanu seisundit olutiballvendada.

Esmaabi eesmérkon paasta kannatanu elu dnnetuskohal, valtida teemsundi halvenemist ja hoolitseda asjatundlilaadbi
saabumise eest.

Onnetuse korral on abiandja tegevuse aluseksifateaheldilid, millest igaiiks sisaldab omakorda kindlaédutsemisjuhiseid.
Paasteahelat voib kirjeldada ka kui tegutsemisgki@rda 6nnetuse korral.

Esmaabi on Uks osa paasteahelast, mille ltlid on:

1. ohu hindamine ja ohutuse tagamine stindmuskohal
2. paastmine otsesest ohust, sindmuskoha margistamine
3. kannatanu seisundi hindamine
4. elupaastev esmaabi

5. 112 — abikutse
6. jatkuv esmaabi
7. kiirabi
8. haigla

Paasteahela kahel viimasel lilil ei ole tahtsustaadi andja seisukohalt, kill aga on need olullssathatanutele. Abikutse kiirest ja
korrektsest edastamisest ning esmaabi andmisddedist sOltub tihti kannatanuddu ja edasine tervenemine.
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Abikutse peab toimuma voimalikult kiiresti, eritijul kui esineb oht lisavigastuste tekkeks voi pdlenalik abi anda-paasta. Seega
alati kui on rohkem kui Uks abiandja, siis tasuldd#bikutse teha kohe kui on olukord ja kannatamusd hinnatud ning vajadusel
hiljem uuesti helistada ja tdiendavat infot anda.
Hadaabinumbril 112 helistades 6elge rahulikult:
e MIS JUHTUS?
Kirjeldage ohtu vbi dnnetust, mis sundis Teid hahsa.
e KUS JUHTUS?
Oelge aadress v6i voimalikult tapne teejuhatus!
e KAS KEEGI ON VIGA SAANUD?
Oelge, mitu inimest on viga saanud ja kirjeldagedeeseisundit!
e OELGE OMA NIMI JATELEFONINUMBER, MILLELT HELISTATE
Vajadusel helistatakse lisainfo saamiseks Teilaganaja, korterinumbri, asukoha vms tapsustam)sek

Vastake kusimustele lthidalt ja tapselt ning arge &tkestage kdnet enne, kui olete selleks paéastekoldajalt loa saanud!



2. Olukorra ja kannatanu seisundi hindamine

Onnetusjuhtumi korral tegutse rahulikult ja kintllahbistajana drge naidake oma hirmu, paanikat.aistaja on rahulik paistab ta
valja usaldusvéarne ning mdjub kannatanule rahaktakui kannatanu on rahulik, siis on abistajatfdem hinnata olukorda ja osutada

abi.

Tegutsemine

hinda olukorda — mis on juhtunud

jaéa rahulikuks

kas midagi ohustab ka mind

kas midagi ohustab kaaslasi

taga ennekdike enda ja teiste abistajate ohutus

sundmuskoha tahistamine lisadnnetuste valtimiseksoavarii puhul naiteks hoiata ka teisi liiklejamargistades sindmuskonht.
selgita valja mida vaja teha ja milliseid abivaheiddbn kasutada

Erinevad ohuallikad ja tegurid:

liklusdnnetused siittimisoht; tdhista stindmuskoht enne ja parast avariid (kolmnurgad, stopptuled vms)

elektrionnetused elektriseade, mille kiiljes on kannatanu tuleb vélja liilitada; kui dnnetus on juhtunud korgustes, vota kasutusele
ettevaatusabindud, et kannatanu alla ei kukuks; kasuta kuivi riideid, puust keppi, mis ei juhi elektrit; korgepingeliinide juures liigu
ettevaatlikult (sammupinge) ja helista 112, sesktelvoolu on véimalik valja ltlitada ainult alajaas.

gaas, suits, ving, murgised aurud — kasuta kaikendeid.

tulekahju — véimalikud plahvatused

varisemisoht

kannatanust tulenev oht: vagivaldne kaitumine, nakktlikkus, uppuja paastmine



Paastmine otsesest ohust
Paastmise eesmargiks on kannatanu eemaldaminesitebsist, olgu selleks siis uppumine vdi autoavanrs.

NB! Esmaabi andmisel kehtib tldine reedgefuta kannatanut ainult siis kui teda on vaja paéta otsesest ohust voi kui liigutamine
on vajalik elupaastva esmaabi andmiseks!

Kannatanu seisundi hindamine:

Kannatanu seisundi hindamine algab juba kannatafiuémedes:
e Kas kannatanu liigutab? (kui jah, siis jarelikugab)
e Millisele vbimalikule 6nnetusele viitab kannatamahirus ehk siindmuskoht?
¢ Milline on kannatanu naovéarv?
e Kas ta on ebaloomulikus asendis?

Joudes kannatanuni, kes ei naita kaugelt elumarkekdige olulisem_koheselt kontrollida elutahtsdichktsioone: teadvust ja
hingamist.

Teadvuse uurimine
Eesmark on tuvastada, kas inimest on voimalik B8 &ratada voi mitte.

Teadvusel loeme kannatanut olevat siis, kui ta abdmbida silmi avatuna ning vastata kdnega. Koikinmaiteks tahtmatud liigutused
arrituse (tavaliselt valu) peale, ebaméaarasedthégéd voi vaid korraks silmade avamine, vihjaliveaehairele ning paris teadvusel
olevaks me kannatanut lugeda ei saal!

1. Esmaltkdneta kannatanut valju hddlega. Kui ta vastab kiisimegéehvab siimaeteadvusel.

2. Kui kannatanu kdnetamisele ei reageeri, rsiputa tedadlgadest

3. Kui ta ei reageeri raputamisele, siis kontrolli katanu valureaktsiooni ehk tekita talle valépistamisegavdi valupunktide
stimuleerimisega. Valureaktsiooni kontrolli kindiealles peale kdnetamist ja raputamist! .



Hingamise uurimine
Hingamise kohta saad infot juba kannatanule laheng@dteadvust kontrollides:

- Vaata, kas kannatanu rindkere liigub. Juhul kaiedl takistavad rindkere jalgimist (naiteks talvejpsiis parast teadvusetuse
tuvastamist, void proovida ka k&ega katsuda, asstikdle kasvai riiete alla rinnakorvi alla Glakdhwde rinnakorvi peale.

- Vaata kannatanu naovarvi — ebaloomulikult valgesidakas/lillakas toon vihjab 6hupuudusele.

- Kuula, kas ta hingab.

- Kui rindkere liikumist ei née ja hingamist ei kupkatsu kdega, ka suust-ninast tuleb hingedhku.

— Kui rindkere liikumist ei nae voi ei tunne, hingatiei kuule ja hingedhu liikumist ei tunne, skannatanu ei hinga
normaalselt.

Arvesta, et taiskasvanu hingab rahulikus olekusasr?-18 korda minutis, ent ara hinda hingamismas®lu rohkem kui 10 sekundi
jooksul, et véltida liigset hilinemist elustamisgté alustamisel.

Vereringe uurimine

Uldjuhul pole abiandjal mitte mingit vajadust pulesinata, kuna vastavalt rahvusvahelistele eluisaimenditele tuleb elustama hakata
koheselt kui on tuvastatud, et kannatgnuhdub normaalne hingamine.

Selgituseks: dldjuhul lakkab hingamisseiskuse Kastmlametegevus Usna Kiiresti ning isegi juhul &sineb mingi stidamet6o, siis
k&ega katsudes on peavdimatu pulssi hinnata.

Vereringe toimimise kohta annab infot ka kannataaovarv: tugev kahvatus voi sinakus vihjab verexingdi hingamishairele.



3. Elupaastev esmaabi

Elustamise ABC

A (airway) —  hingamisteede avamine
B (breathing) —kunstlik hingamine

C (circulation) —kaudne stidamemassaaz

Kui kannatanu on teadvuseta_ja ei hinga, siis kigg#t ava hingamisteed ning hinda uuesti kannatamgamist, hoides samaaegselt
hingamisteid avatundutsu abi!

Kui kannatanu ei hinga ka pérast hingamisteede staatusta koheselt kaudse siidamemassaazigan@@&@rekompressiooniHelista
esimesel vbimalusel 112!

Jatka elustamisega tehes kunstlikku hingamistgamsi@émassaazi vaheldumigikunstlikku hingamist : 30 rindkerekompressiooni

A. Hingamisteede avamine

- Po6o6ra kannatanu selili;

- Painuta kannatanu pea kuklasse: aseta oma kasatkaonotsmikule ja teise kdega tOsta
kannatanu alalduga ette ja Ules.
Kui péarast hingamisteede avamist ei ole voimalikagiadanormaalset hingamist siis alusta
kohe stidamemassaaziga ja kui vbimalik, siis katkinhingamisega.

Kui abistajaid on vahemalt 2, siis kindlasti holkliagamisteid avatuna ehk kannatanu pead .
kuklas terve elustamise, sh masseerimise valted. tgab teatud koguse Ghu padsemise
kannatanu hingamisteedesse.

Naiteks kui 1 abistaja teeb suust-suhu hingamistagl mil 2 abistaja masseerib, hoiab 1 abiskajanatanu pead kuklas masseerimise
véltel.

Juhul kui kunstlikku hingamist ei tehta, siis 1sahja hoiab kogu aeg pead kuklas samaaegselt katkBstamata masseerib.



B. Kunstlik hingamine

Pigista sdrmedega kannatanu nina kinni

Hinga sigavalt sisse, pane oma suu tihedalt kamnegaule, jalgides et huuled kataks kannatanu sgaduja puhu ohk 1-2
sekundi jooksul kannatanu kopsudesse.

Tee2 puhumist jarjest
Ara lase sissepuhumise ajal kannatanu ninas6dateticl

C. Sidamemassaaz

Kannatanu peab lamama koéval liikumatul alusel.
Lasku pOlvili kannatanu kdrvale ja paljasta ta ket riietest.
Aseta oma k&ed kannatanu rinnaku keskele, panmekd@teise kae selja peale. Vajutus toimub labpékaga.

Hoia kaevarred kudnarliigestest sirged ja kasutades keha raskust suru rinnakule nii, et vajutusjoleks kannatanu rinnaku
suhtes vertikaalne (ehk ole oma dlgadega kanniaimai)

Vajuta sirgete katega nii, et rindkere vajuks vaakes cm (aga mitte lle 6 cm)
Vajuta30 korda jarjest surumissagedusedf0-120 kordaminutis.
Kompressiooni jargselt lase rindkerel vabalt jeltkult sirutuda
Kompressiooni ja dekompressiooni ajad peavad olgmdsed.

Juhul, kui abiandjaid on mitu, tuleks vasimuse véltimiseks sidamemassaazi tegijat vahetada iga 2 minuti jarel . Abistajate vahetamine peab
toimuma nii kiiresti kui voimalik, et paus siidame-massaazis oleks minimaalne.
NB!! Jatka elustamist hingamise taastumiseni voi kiabi saabumiseni.



Hingamisteede avamine ja avatuna hoidmine pole oluline vaid elustamise juures.

Uks sagedasemaid hingamistakistuse /-seiskuseuselyg on hoopiski teadvusetus, kuna teadvuse kadtade kannatanul lihastoonus
ja keel vajub neelu peale, sulgedes sellega hirgiaed.

1. Kui kannatanu ei ole teadvusel ja ei hinga, sis t&ma hingamisteed elustamise all kirjeldatudl\{pea kuklasse, alaldua tdstmine)
ja seejarel alusta elustamisega.

2. Kui kannatanu on teadvuseta, aga hingab, siis &aetaatanu lamansabiilsesse kililiasendisse

Stabiilse kuliliasendi puhul on oluline jalgida; et

- Kililiasend oleks fikseeritud; kannatanu ei vajinub ega selili;

- pea oleks ka kiiljeli olekusuklas.




Voorkeha hingamisteedes
Pdhjused:

- toit (natske liha, kompvek jne);
- laste puhul kdikvoimalikud vaikesed esemed (nOdmighud, korgid jne).

Voorkeha voib pdhjustada osalist voi taielikku rangsteede sulgust.
Tunnused:

Osalise hingamisteede sulguse korral:

- jarsult algav lakastushoog,

- kannatanul tekib lambumistunne, surmahirm,

- sundasend: istuv, voimalikult pustine,

- on suuteline veel rdakima, ent raskustega

- hingamine haalekas, vilisev, hingeldus, hingamisghu
- négu punetab pingutusest, kdhast, huuled sinakad,

Taieliku hingamisteede sulguse puhul:

- kannatanu ei suuda hingata

- kannatanu ei kdhi ega ei suuda radkiderab katega korist
- teadvus haguneb kiiresti

- néagu muutub kiiresti sinakaks

Esmaabi:

Osalise sulguse puhul:

- sunni teda tugevalt kbhima,
- vajadusel painuta kannatanu rindkere ette-allaypékohast madalamale, toetades uUhe kaega eestpoolt
NB! Uldjuhul 6nnestub kannatanul voorkeha kdhadautada ja seetbttédra muid votteid rakenda!

Juhul kui aga kéhimine ei aita ja kannatanu seiswaldeneb, siis kaitu nii nagu taieliku sulguser&o



Taieliku hingamisteede sulguse korral, juhul kunkatanu on veel teadvusel:

- toetades Uhe kaega eestpoolt, kalluta kannatadkena ette-alla,

- teeb jarjestikust jarsku 160ki kannatanu seljale abaluude vahele

- alles siis, kui 166gid abaluude vahele ei aidarkagutaHeimlich’i votet :
o lahene kannatanule selja tagant ja aseta oma kéleeridiema kohu;
0 aseta rusikas kasi kannatanu roidekaarte vah&idseurka ning haara teise kdega rusikast;
0 tOmba oma katega jouliselt , jarsu liigutusegaesidss 5 korda jarjest;

- kui hingamine ikka ei leevendu, korda I60ke abatuudhele ja Heimlich'i votet

- kui kannatanu on teadvuseta ja ei hinga, alusttaghist.
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Sokk

Sokk on eluohtlik vereringehaire, mis avaldub ldivereréhu languses.

Pdhjused:

- valimine verejooks,
- sisemine verejooks,
- poletus,

- sudameinfarkt,

- insult,

- allergia.

Tunnused:

- Kahvatu (lubivalge) nahk,

- kdlma higiga kaetud nahk,

- huuled muutuvad sinakamaks,

- pulss voib olla kiire ja nork vai vastupidi aeghustd,
- kiire hingamine,

- kannatanu on rahutu,

- voivad tekkida teadvusehaired.

Esmaabi

- Aseta kannatanu Sokiasendisse - pane kannatanmkaméadsta jalad ja vbimaluse korral ka kéed kek@gemale.
- Kata kannatanu kindlasti soojalt!
- Rahusta kannatanut.
Ara anna talle juua (oksendamise valtimiseks) laga tal pisti tdusta
NB! Juhul kui Sokitunnustega kannatanul on hingamisaskused, siis @ra suru teda selili asendisse, vaahna talle sobiv asend —
tavaliselt on selleks ettepoole kummarduyv istuv ase.
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Suure vilise verejooksu peatamine

NB! Hinda olukorda: kas saad kannatanut aidataeehsee on ohutu sinule?
Eluohtliku verejooksu tunnused

- tugev ja kiire verejooks haavast (voib olla pulsger
- kiiresti avalduvad Soki tunnused (vt Sokk)

Esmaabi:

- Surukoheselttugevalt veritsev haav (vOimalusel kaitstud) kakigai kasutades voimalusel mingit riidetlkki v@elgi parem - lase
voimaluse korral seda teha kannatanul,
- Pane kannatanu lamama,
- Kui verejooks on jasemest, tGsta jase ules, vajatad luumurru korral; siis tuleb véimalikult vaj#set liigutada,
- Eemalda vajadusel haavalt verejooksu peatamistalad riided.
- Tee haavale esimesel voimalus#ikside kdepéarastest vahenditest:
o voldi vai rulli riidetiikk kokku ja asetaurve tekitamisekshaavale (vOi kasuta mitte-teravate aartega eset)
o vota pikem riidetlkk vai riideese ja seo haav ggll&bvasti kinni.

- Kui on kiiresti voimalik kasutada 2 suuremat sidemie siis kasuta neid:
o0 tee sidemelukk,
0 aseta 1 sidemerull otse haavale,
0 seo teise sidemerulliga haav tugevalt kinni

- Aseta kannatanu Sokiasendisse, kui tema vigastda \&imaldab.

NB! Kui tegemist on suure trauma tagajarjel klisgls surmas kannatanuga, siis vbivad lahtised Haalustamise ajal verd jooksma
hakata. Sulge kindlasti verejooks ja jatka elussami

Valdi ajakadu sellega, et otsid puhast sidemerkllil tegemist on eluohtliku verejooksuga, siis sim@aarne verejooksu kohene
sulgemine, mitte haavanakkuse valtimine.



13

4. Traumad
Traumakannatanu abistamisel on olulat&ti jargida Uldpohimotteid :

liguta kannatanut ainult siis kui teda on vaja pdsta ohuolukorrast ja kui on vaja anda elupaastvaesmaabi!
Kui kannatanu on teadvuseta, ei hinga, siis asatadanu selili maha ja alusta elustamist

Suure vélise verejooksu korral, peata see koheselt

Kui kannatanul tekivad Soki tunnused, siis tulelmeila Sokiga (soojus, kiire 112 kutse)

Kui kannatanu on teadvuseta, anna stabiilne kédhal

112 kutse

Kata soojalt!

Ara anna juua ega siitia, sh valuvaigisteid!
Pdhjuseks oksendamise oht, vimalik operatsiooads, lisaks avaldub suukaudsete ravimite mgs ab 30 min moddudes

Ajukolju trauma

Peapiirkonna vigastusega voib sageli kaasneda Walaj trauma. Ajukolju traumad on koljusisene wereim, koljuluu murd ning
ajupOrutus ja ajuvapustus. Koljusisese verejookgwupkoguneb veri mingisse aju piirkonda ja presgiikoele; see kahjustab aju ja
voib I6ppeda surmaga.

NB! Peapiirkonnavigastuse puhul kahtlusta ka seldsaelaosa vigastust.

Pdhjused:

|66k pahe,
kukkumine,

vette hippamine,
laskevigastused,
liklusdnnetus jne

Peapiirkonna vigastuste puhul tumnusteksvalised ndhtavad vigastused: verevalumid, verejguk

Esmaabi teeb keerulisemaks just ajutrauma voimatilke tunnused voivad avalduda kas kohe parashteatekkimist voi ka palju
hillem (moni paev).
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Ajutrauma tunnused on:

- liveldus, oksendamine,
- peavalu, pearinglus,
- négemise- ja tasakaaluhaired,
- krambid,
- kaitumishaired, agressiivsus.
- teadvusehaired:
. |Uhiajaline teadvusekaotus, inimene ei maletaujoitit,

. hilisem jarsku tekkiv teadvusekadu,
. siivenev teadvusehaire kuni teadvuse kaotuseni,
- verevalumid silmade tmber (prillverevalum),
- Uhe kehapoole norkus, halvatus
- eri suurusega pupillid (pupillidiferents),
- suust, ninast voi kdrvast jookseb verd, vereseghidébipaistvat vedelikku (liikvor)

Esmaabi:

- Voimalusel tdsta kannatanu pea koos ulakehaga k@idemale, et vaheneks verevool pahe vorreldeavarasendiga
- Kui kannatanu on teadvuseta, aga hingab, keetalialsesse kililiasendisse

- Kui kannatanu on teadvuseta ja ei hinga, siis dsataatanu selili ja alusta elustamist.

- Aratdsta peavigastusega kannatanu jalgu tlesiapibht)

Peaverejooksu puhul:
- peata verejooks ettevaatliku survega haavale (j@gioleks koljuluude murdu — siis peab surve hAlaglema eriti ettevaatlik)

Ninaverejooksu korral:

- aseta kannatanu ninajuurele ja kuklale kiilm mahis

- kannatanu kummardagu istudes ettepoole, peaaNayi ei valguks neelu
- vOib avaldada kerget survet ninajuurele



15

Silmavigastuse korral:

- kata puhta, pehme riidega (sidemega) ettevaathgitstada saanud silm - valdi survet silmale!

- vOorkeha sattumisel silma olla vaga ettevaatlickesti eemalduva, suuremate ja/ voi silma klaaskeheva voorkeha korral, jata
voorkeha silma ning seo vigastatud silm ettevaaitlik

- vOimalusel kata mdlemad silmad ettevaatlikult satlis-ga, et véltida liigset silma liigutamist (paafund)

Kdrvavigastuste korral:
- Verejooksu vOi vereseguse labipaistva vedelikjundikt kdrvast ei tohi takistada

RindKkere ja kohudone organite vigastused
Rindkere ja kbhuddne organite vigastuste Uks olgumme sisemise verejooksu tekkimine.

Pdhjused:

- noa ja tulirelva vigastus

- 166k rindkere piirkonda voi kdhtu (maksa, pornaenedh, soolte vigastus)
- kukkumine korguselt

- liikklusdnnetus jne

Rindkere organite vigastuste tunnused:

- nahk muutub sinakaks, eriti huuled, kdrvanibudijarkealused (naitab rasket hapnikupuudust)
- hingamisraskused, hingeldus, abilihaste kasuta(nidié kaelal nahtav)

- Ohupuudusest tingitud sundasend: ettepoole kummaligrdimalikult pustine, istuv

- Soki tunnused,

- rahutus, hirmutunne

- valu rindkere piirkonnas

Kohubdne organite vigastuste tunnused

- kohuvalu

- sundasend: kannatanu hoiab ennast kdgaras
- iiveldus, oksendamine
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k6hulihased on vaga pinges
Soki tunnused

kéhu komplemisel valulikkus
rahutus

Esmaabi:

Kui kannatanu on teadvusel, siis kindlusta kanndewdimalikult mugav asend, mille dGldjuhul valibrinatanu ise:

. Rindkerevigastuse korral: istuv, Glakeha voimalilptistine voi ettepoole kummardunud

. Kdhubone organite vigastuse korral: jalad kovardy nd kagaras
Ara suru kannatanut talle mitte-mugavasse asendisse
Lahtise rindkere haava korral kata vGimalikult dimalalt kdik haavad (l&bistava vigastuse korralsienemis- kui ka valjumisava),
valtimaks liige 6hu sattumist kopsukelmete vahdldul kui haavade katmisel kannatanu hingaminedtiirraskeneb, siis eemalda
uks sidemest

Liulisambavigastused

Lilisamba trauma korral voib tekkida seljaaju vigas Mida kdrgemal on seljaaju vigastus, seda soaresa kehast voib haarata
halvatus.

Pdhjused:

Vette hiippamine,
liiklusbnnetus,
kukkumine korgustelt jne.

Tunnused:
Olenevalt seljaaju vigastuse ulatusest ja kdrgusigad esineda jargmised néahud:

Hingamishaired,

jAsemete ndrkus vai taielik halvatus,

mone kehaosa tundlikkuse ndrgenemine voi tundetyalgadel, kasivartel, dlgadel),
surin, torked, pdletustunne jasemetes,

valu selgroo piirkonnas.
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Lilisamba kaelaosa murru puhul peab esmaabi athehjaaceriti ettevaatlik ja oskuslik, et ei pohjust@asmaabi andmisega kannatanule
lisakahjustusi. Sellest tulenevalt on vaja ka efigtéivte esmaabivotete andmisel jalgida teatudrasph

Esmaabi:

Ara liiguta kannatanut, tee seda ainult elupaasteesmargil!

Kui teadvuseta kannatanul on tekkinud hingamistakingituna keelepara allavajest, siis puta mmgeeed avada selili asendis,
tdmmates alalduga ules.

Kui see vote ei 6nnestu ja hingamine on tésiskistanud, kaalu kannatanu keeramist stabiilskgbgasendisse, nii et tema pea,
Olad ja vaagen liiguvad p66ramisel Uhes tasapimag-tyki meetod). Kannatanu keeramiseks tulekgibal kasutada mitmet
abistajat.

Luumurrud

Luumurrud jagunevad lahtisteks ja kinnisteks luuthmgieks. Suurte luude murdude korral voivad vigastshda suured veresooned,
mis asuvad luude koérval, ning voivad tekkida elliktatl verejooksud. Lahtise luumurru korral on vead§s nahtav, kuid kinnise
luumurru korral mitte. Eluohtlikuks vGivad kujunedaagna- ja reieluumurrud.

Pdhjused:

Kukkumine,
liiklustrauma,
tugev 100K jne

Tunnused:

Soki tunnused:

valu,

turse,

jaseme likkumisv6ime langus,
jAseme vaarasend,

lahtise luumurru puhul verejooks.

Esmaabi:



vajadusel anna asend, kus valu on kdige vaikseanies juhtudest ta valib selle ise)
ara liiguta vigastada saanud jaset

Sokitunnuste korral vdib tdsta kannatanu terveeried stidamepiirkonnast kdrgemale
ara transpordi ise vaagna-, reie- voi jalaluumuarkgnnatanut.

Kuna luumurdude lahastamine on vaga valulik pratsednille oskamatul sooritamisel voib kaasned&s#dg tlsistusi, siis
esmaabiandja ei lahasta! Heaks lahaseks on nagwapind voi kdevigastuse puhul ka kannatanu aha.k

Muud jasemete vigastused
Nendeks on liigeste (ka lihaste) vigastused: fp@rwenitus, nihestus, nikastus
Tunnused:

ligutused valusad (kuid enamasti véimalikud) vidigiud
turse vigastuse piirkonnas

vaarasend (nihestused)

tugev valu kahjustatud piirkonnas

Esmaabi:

voimalikult koheselt asetada vigastatud piirkonnalen mahis (kui kasutad jaad vms, siis kaitse agtikmakahjustuse eest)
ettevaatlikult voib tOsta jaset Ulespoole, vaherakenurset

vigastatud jaset ei tasu liigutada vaid hadaparasel

valistamaks luumurdu po6érduda EMO-sse
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Haavad
Haavad on naha ja limaskestade mehaanilised vegdtmis voivad ulatuda sigavamale kudedesse.stdiga kohast satuvad
kudedesse bakterid, vodrkehad vms, mis voivad stéga pOletikke ja aeglustavad paranemist.

Haava tunnused:nahk/koed katki, n&ha on verd vGi on tekkinuceyeoks, valu

Esmaabi:

- peata vajadusel suur véline verejooks (otsene swaeale, rohkside)

- vaikesed ja vaheveritsevad haavad, mis ei vajabrspese puhta veega (jooksva vee all) ja dwmHsale plaaster voi side
- vOOrkeha korral haavas ara Urita voorkeha haaemsaklada, peata vajadusel verejooks ja toesta @darkidemerullidega
- laskehaavad: kasitleda raskekujulise luumurruna

Teatud haavade korral tuleb kindlasti po6rduda tegwilise personali poole (EMO):

- kui haava servad hoiavad véaga laiali vOi on rebgec/adega

- kui haavapdhi on siigav v0i teadmata stigavusegatdékehaavad

- kui haav on tugevalt méaardunud voi saastunud gitese oht)— ei tasu hakata ise puhastama

- looma- vOi inimeste hammustused (marutaudi oht)

- v0Orkeha korral haavas

- kui haav on pdéletikuline (haavanakkus: lokaalnepedus, punetus, mada jne)

- kui haava tekkele jargneb paeva/-de méddudesditdmperatuuri tdus (palavik) , siis sepsise \dimsseks poorduda arsti poole
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5. Muud valisteguritest tingitud kahjustused

Poletused

Pdletused moodustavad 50% laste ja 5% taiskasvaaut@adest. Ohtlikuks muudab pbletuse suur iadaidu poletuspinnalt (nt
villid).

Pdhjused:

kdrge temperatuur

kuumad vedelikud

lahtine tuli

kemikaalid — keemiline pdletus
elekter

paike

Pdletuse astmed ja tunnused:

Kerge ehk | astme podletus: punetav kuiv nahk, tugdy pbletatud piirkonnas

Keskmine ehk Il astme pdletus: suured vedelikugketéd villid, mis on tihti Idhkenud ja valulikudalu
Raske ehk Ill astme pdletus: valget voi musta vi&vbunud kude ning valutundlikkuse puudumine
Raskete ja suuremaid kehapindu katvate pdletustalla@sinevad kannatansbkitunnused

Esmaabi:

eemalda vigastatud kohalt riided, kui need poletSpinnale kleepunud
jahuta poletuspindg@heda veega ageda valu kadumiseni (vahemalt 15- 20njnuti

pindmisematele podletustele voib panna spetsigalsetavat poletusgeeli (nait Burnshield vm)
parast jahutamist kata haav puhta sidemega. Kisigpéset sidet kdepéarast ei ole, sobib ka pessdutaavoi kateratik

parast haavade jahutamist ja sidumist kata kanna@aojalt, et valtida tema mahajahtumist.

keemilise pbletuse korral ara kunagi puta hapg@Eguptatud soovitust leelisega neutraliseeridagwpidi

ara kasuta paljast jaad ja jaakulma vett haavagamseks, sest see voib kahjustust veelgi sivendada

ara aseta lahtisele pdletushaavale mingeid rahvésineid tuntud vahendeid nagu vai, 6li, hapukaugsi voi vaseliin, Panthenol
jne. Kasuta ainult pbletuse raviks ette nahtudsspatseid vahendeid (spetsiaalsed pdletusgeelid).
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Pdletused, mille korral on vaja podrduda raviasutuse
Lapse puhul kutsu kiirabi voi vii laps haiglasser@mata poletuse ulatusest.
Taiskasvanud kannatanute korral tuleb meditsiiniédida siis, kui pdletus on tdsine. Selliste pdte hulka kuuluvad:
» KaOik pdletused, mis haaravad nagu (hingamiste&bgkasi, jalgu voi suguelundite piirkonda
» KaO0ik pbletused, mis Umbritsevad ringjalt kasivait )alga
» KO0ik naha stigavamad pdletused, mille pindala omesukui 1% kehapinnast (kannatanu peopesa suuimdal@)
» KOik pindmised pdletused, mille pindala on suurkun 5% kannatanu kehapinnast (see on vordne kammatée peopesa
suuruse pindalaga)
» Podletused, mille korral esinevad koos mitme erirgigavusega poletuskahjustused.
» Kui sa pole pdletuse raskuses kindel, otsi meditisii abi.
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Kuumarabandus
Kuumarabandus tekib palavas keskkonnas, kui higis&on hairitud voi takistatud. Kuumarabandusesign jarsk, kannatanu kaotab
kiiresti teadvuse, enne seda vdib esineda lihigadiese periood. Ulekuumenemine voib pdhjustadaraskmaga I6ppeva seisundi.

Pdhjused:

- raske flusiline t66 kinnises soojas ja niiskes risuimimene higistab, kuid tanu valisele niiskusaleaa higi organismist erituda
- vaikesel lapsel viibimine suletud autos paikeseskae

- vaikesel lapsel kdrge kehatemperatuur paksu teki al

- saunas leiliga lilaldamine

- pikaajaline viibimine kdrge temperatuuriga ruunai/gliséhus

Tunnused:

- eelndhud, nagu peavalu, peapddritus, vasimus
- punetav, kuum ja kuiv nahk

- oksendamine

- kiire pulss

- sage hingamine

- teadvusehaired vOi teadvusekaotus

- krambid

Esmaabi:

- vii kannatanu jahedasse keskkonda ja eemalda teatsmided

- aseta kannatanu otsmikule kilma veega niisutatild j@huta ja niisuta kannatanu nahka marja rajku

- kui kannatanu on teadvuseta, hingab, keera ta lanssabiilsesse kililiasendisse

- Uldise organismi lle kuumenemise korral ei tohirkaanu jalgu Ules tdsta (minestuse/ Sokiasendd)and



Kuumakurnatus

Kuumakurnatuse pohjuseks on rohkest higistamis@gtiptatud vedelikukadu. Koos vedelikuga kaotalnk#smnu ka organismile
hadavajalikke soolasid, eriti naatriumsoolasid. Kakurnatuse kdige levinumaks pohjuseks on fllsibiekorge temperatuuriga
keskkonnas, millega kaasneb rohke higistamine.

Kuumakurnatusesmaseks tunnuseken stivenev vasimus ja norkus.

Esmaabi:

- vii teadvusel kannatanu jahedasse keskkonda netg t&slamavasse/ poolistuvasse asendisse
- teadvusel kannatanule vdib anda lonkshaaval jlhedpt jooki (soovitavalt mineraalvett)

- klUlmavarinate esinemisel kata kannatanu soojalt
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Paikesepiste
Paikesepiste tekib pikaajalisel katmata peagamis®l paikese kaes. Paikese toimel veresoonecelaaeln tekib ajuverevarustuse
langus ning inimene kaotab teadvuse.

Tunnused:

- teadvusekaotus

- punetav ja kuumav pea
- peavalu

- liveldus, oksendamine
- tasakaaluhéired

Esmaabi:

- aseta teadvusel kannatanu varjulisse kohta lamamaalusel tGsta tema Ulakeha pisut kdrgemale
- jahuta kannatanu pead niisutatud ratikuga

- kui kannatanu on teadvuseta, aga hingab, keeaan@nha stabiilsesse kililiasendisse
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Hiipotermia ehk allajahtumine

Allajahtumisest ehk hiipotermiast raagitakse siikkhasisene temperatuur jaab alla 35 °C ning ealbhdokaalsest kilmumisest on
tegemist kogu keha aeglase jahtumisega valjastpeskpoole. Kui kehatemperatuur langeb 30 krgddintab inimene teadvuse.
Eesti klimaoludes tuleb allajahtumisega arvestgd&annatanu puhul, kes on sunnitud pikemat aéljaswaoi kitmata ruumis viibima
ning siinkohal ei mangi rolli see, kas tegemistna@muskraadidega voi mitteKa suvel voib tekkida allajahtumise oht kui inimeresab
pikalt likumatuna plusima, naiteks haigushoo, trawdi alkoholimurgituse tagajarjel.

Eriti suur allajahtumise oht on kiiremini jahtuviatéikelastel ning ka eakatel, kelle keha termolatgioon ei pruugi kdrges eas enam
nii hasti toimida.

Tunnused:
Kergem staadium:
- kahvatu, kiilm nahk
- lihasvarinad
- unisus, uimasus, ent kannatanu uldjuhul reageénletamisele
Keskmise ja raske hipotermia korral:
- kannatanu reageerib kdnetamisele halvasti, sega@nsalikud on hallutsinatsioonid
- lihased enam ei varise, vaid voib esineda jasejaidest
Raske hupotermia korral
- tekib kooma ehk teadvusetus; kannatanu ei reageam Uldse kdnetamisele, arritusele
- vaevalttajutav hingamine voi elumarkide puudumine

Esmaabi:

- Taiesti teadvusel kannatanule vdib soojendamiarlla sooja jooki, ent mitte alkoholi!

- Kerge allajahtumise korral, mil kannatanu on taiestdvusel ja véimeline ise likuma, vdib tedaee#atlikult liigutada sooja tuppa
vms

- MOo606duka ja raske allajahtumise kahtluse korral Mglalsugust kannatanu liigutamist! Eriti tuleb vddt jasemete liigutamist!

- Voimalusel ja vajadusel eemalda ettevaatlikult adrjided

- Kata kannatanu kehattvi (mitte jAsemed) tekkidgetnolina vms tihedalt kinni, nii et jasemed olékhatiivest eraldatud

- Aseta pahe soe miits vms (keha kaotab kuni 50% ogjasest pea ja kukla kaudu)
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- Teadvuseta kannatanu puhul tuleb jalgi ka hing®de avatust, vajadusel seda korrigeerides -taaltsvdimalikult vahe
ligutades viia pea kuklasse ja tOsta alalduga.d€a ei aita vOi ei Onnestu ning hingamisraskusrséty, keera kannatanu
ettevaatlikult, jasemeid vdimalikult vahe liigutadstabiilsesse kuliliasendisse.

Lokaalne kiilmakahjustus

Erinevalt allajahtumisest, mis puudutab keha kérgansisteeme, on kilmumiste korral tavaliseltrtegiemitteeluohtlike lokaalsete
kilmakahjustustega. Et aga valtida hilisemaid tusistuleb teada méningaid esmaabi reegleid.

Tavaliselt killmuvad véljaulatuvad kehaosad, naga,rkorvad, posesarnad, labakaed, labajalad. Réskeimine, mille kahjustused
avalduvad alles mOne aja parast, jagatakse tenupeirrgi moju avaldumise kestuse jargi erinevateéaadiumideks (sarnaselt
poletusele). Esmaabi mottes ei ole neil olulistaé@st ning siindmuskohal ei ole voimalik neid staadl voimalik alati Uksteisest
eristada, mistdttu ei tasu sellele liigset tahabepadorata.

Tunnused:

- punetav, kuiv nahk

- puutetundlikkuse vahenemine

- tugev valu antud piirkonnas
Raskematel juhtudel:

- valge vbi musta varvi karbunud nahk
- valutundlikkuse kadu antud piirkonnas

Esmaabi:

- jalandud jalast, méarjad sokid-kindad kaest (kaekklsdrmused samuti!) ning otsida kuivad asemele

- kllma saanud kehaosa tuleb soojendada min 10 mpassiivselt kehasoojusega (kaenlaaugus, kubetapnas)

- kUlmunud kehaosa ei tohi hddruda — oht kahjustadizsid.

- Ulessoojendamiseks ei tohi kasutada otsest kuumngkuuma vett (kehaosa on tundetu ja on pbletus@ag soojenemine toimuks
liga kiiresti).

- kui voimalik, siis anda juua sooja jooki;

- kui kiilmunud kehaosa tundlikkus ei tule parast 20¥in tagasi p66rduge haiglasse!

- tavaolukorras tuleb raske kilmakahjustuse korréafguda igal juhul haiglasse, mitte ise veevannerteghakata
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Elektrionnetused
Elektrivool kahjustab otseselt inimese kudesiditdédknahapdletust ning vdib pbdhjustada siidame hitimaid voi koguni

sudameseiskuse. Elektrionnetusi pohjustavad engekadisised elektrilised majapidamismasinad, elékintaktid ning voolu all olevad
juhtmed. Samuti vdib elektridnnetuse pohjustada@sie kokkupuude kdrgepingeliinidega voi kdrgepialjelevate seadmetega
alajaamas.

Tunnused:

- poletuskahjustusi, nagu villid , halvemal juhulget voi musta varvi karbunud kude
- lihaste kramplik kokkutdmbumine

- teadvusekadu

- hingamishaired

- Sokitunnused

Tegutsemine:

- lulita valja elektrivool

- Isoleeri ennast elektrit juhtivast aluspinnast Heke sobivad kummitallaga jalandud, kuiv laud,matud jms;

- vabasta kannatanu vooluringist puust eseme algly kepp, oks, teivas;

- kui elektrit ei dnnestu valja lulitada, siis araipitkannatanut elektrijuhtmetest lahti rebida, wath abi saabumist;

Esmaabi:
- elupaastvad esmaabivotted (vajadusel elusta,jle@kiililiasend hingamisteede tagamiseks teadugsdtorral)
- kata soojalt, 112

Miirgistused

Esmaabi andjal puudub sageli vbimalus hinnata amis on mirgistuse pdhjustanud. Kdige lihntsam antdmda alkoholimirgistust,
sest alkoholi tarvitanud inimene levitab tavalisgkoholildhna. Siiski vdib mirgistuse pdhjuse nik@md leida kannatanu lahedalt, eriti
laste puhul — tdhelepanu tuleb p6oérata tabletikaipj alkoholi- voi olmekeemiapudelitele jmt.
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Pdhjused:

- ravimid

- alkohol

- narkootikumid

- vingugaas

- miurgised taimed ja seened

- olmekeemia: s66vitavad ained (happed ja leelisedjgaanilised lahustid (bensiin, tarpentin, pdeom)
- muud murgised ained, nagu elavhdbe, arseen, fpsfor

Mirgistusnahud sdltuvad konkreetsest mirkainestlje hulgast.
Tunnused:

- teadvusetus

- unisus, uimasus

- agressiivsus

- segasus

- tasakaaluhaired

- liveldus, oksendamine

- kOhuvalu, -krambid

- hingamishaired

- neelamis- voi hingamistakistus
- turse nadopiirkonnas

- nahavarvi muutus

- jasemete tundetus, halvatus jne

Esmaabi:

- vajadusel elupdéastvad esmaabivotted

- kui kannatanu on taiesti teadvusel! ja mirgitapohjustatud ravimitest, toiduainetest, mirgistaishedest/seentest voib esile
kutsuda oksendamist




teadvushairete korral ei tohi oksendamist esilsuald!
Allaneelatud kemikaali ei tohi teiste ainetega ,jnaliseerida“ ega oksele ajamist esile kutsuda !
kui kannatanu Uldseisund on rahuldav, siis voili &tansulteerida ka Murgistusteabekeskusega 16662

kui kannatanu uldseisund on halb (teadvuse-, hirgjgimmed) esineb ndopiirkonna tugev turse, neelandishingamistakistus ja
tugev siljevoolus kutsudehe kiirabi!
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6. Erakorralised haigusseisundid

Bronhiaalastma atakk

Bronhiaalastma — tegemist on hingamisteede kr@angdletikulise haigusega, mille erakorralisus dwaln6 akki alanud
hingamisraskuses. Tingitud bronhi ahenemisest etkhliseinte silelihaste spasmist, limaskest tutsoinhiaalpuus podletiku tagajarjel
ja hakkab erituma sekreeti (lima). Nende koosmi@jahhid ummistuvad ning on hapnikuvahetus parsitud.

See mis astmahoo vallandab on igal thel erinetipéile on algatajaks naiteks allergiline faktor.

Tunnused:

algab jarsku

hingamine raskendatud, eriti on pikenenud- raskieigideéljahingamine
kohaarritus (varajane simptom)

lAmbumistunne

haalekahedus,

raskendatud raakimine

rahutus seoses lambumisega, vahel paanikahoog

sundasend (ettepoole kummardunud)

Esmaabi:

oluline m6ju on kannatanut rahustamisel (hingarka#rollimisel)!!!

kannatanu votab tldjuhul endale sobiva asendvegadusel aita kannatanut — tavaliselt on sobiwljpstuv, mugav selga toetades
kui on, siis tuua kannatanu enda astmaravimeid

avada aken, jahe varske ohk rahustab (kui polerisj@ietolmu allergiaga)

ravimite puudumisel voib lasta hingata veeaurudk@i aita)

esmase astmahoo korral voi kui astmahood ei leevehd?2

Astmat podev inimene (peale vaikelapse) abistaltaraliselt astmahoogude ajal ise kasutades intoaib@simeste tunnuste
IImnemisel.



31

Allergiline reaktsioon

Allergia tahendab organismi immuunststeemi liiggettat vastureaktsiooni mingi tegelikult ohutu andeteguri suhtes, mida
nimetatakse sel puhul allergeeniks. P6himottelis@h seda reaktsiooni kirjeldada ka kui antikehpdelt koos teiste
kaitsemehhanismidega esilekutsutud poletikuksgdlemi havitamiseks.

Tunnused:
(soltuvad allergiatiitibist ehk kas allergia avaldahanahtudena, hingamisteede arritusena vms):

- Lo6o6ve nahal, kublad (urtikaaria), tursed

- Sugelus

- nohu e. riniit

- silmade arritus

- hingamisteede arritus

- palavik

- Uldine halb enesetunne, liigesevalud

- peavalu (vbib esineda kdikide allergiatttpide puhul

- iiveldus, kdhuvalu, -lahtisus (Uldjuhul toidualleguhul)
Esmaabi:

- pohjusliku allergeeniga kokkupuute lIdpetamine!
- rahustamine

- hingamist toetav asend

- kui on, siis tuua kannatanu enda ravimid

Anafiilaksia

Kiiresti arenevate tldnéhtudega allergiline realdni kus kannatanu seisund muutub jarsult eluatikiikVorreldes lihtsalt allergilise
reaktsiooniga puudub anafiilaksia korral antikehadeiste kaitsemehhanismide vahel kooskola jad#eetaab vallanduda
kontrollimatu poletikureaktsioon, mis haarab koggamismi. Kdige sagedastemaks anaflilaksiat p@yastks aineteks ehk
antigeenideks on toiduained (pahklid, koorikloomsdrusviljad); ravimid (penitsilliin, veenisisesustitavad ravimid, aspiriin jt
valuvaigistid, osad sidameravimid); lateks; heedagi mesilase néelamine.



Tunnused:

Alguses (sek-min):

- kuumatunne
- nahapunetus,turse
- nn klomp kurgus ja hirmutunne

Jargneb:

- tugevnev punetus
- sugelus
- Ule keha paistetus (hasti jalgitav ndol, huultéhade Gmbruses, koris)

Uldised stimptomid:

lAmbumistunne turse téttu Glemistes hingamisteedes

hingamisteede turse (paistetus kurgupiirkonna pésri@idedes ) - lambumiseoht!
teadvusekadu, -haired

liveldus,oksendamine (lambumisoht!),

krambid kdhus, kdhulahtisus

Sokitunnused

Esmaabi:

pohjusliku allergeeniga kokkupuute I6petamine!
tagada vabad hingamisteed

vOimalusel lamav vdi hingamist toetav asend
rahustamine

kori (nao)turse korral jahutavad mahised kurgupindta
kiire 112 kutse voi transport haiglasse!
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Tugev valu rinnus

Tugevat valu rinnus vBib pdhjustada erinevad haigissindid. Esmaabis on oluline hinnata, kas tederdib olla eluohtliku seisundiga
ning reageerida 6igeaegselt.

Stenokardia_ puhul on tegemist on sidame isheemiatdve Uhe dewa kliinilise vormiga. Pargarterid ehk koronaaatienevad
(ateroskleroosi e veresoonte lubjastumise tag§jarfeoronaari valendiku ahenemise tottu ei variastidamelihast killaldase vere ja
hapnikuga, tekib valu.

Valu tekib eelkdige fluusilise voi psuudhhilise koormse tottu ja rahuolekus taandub (kui valud tekivadrahuolekus, siis on
isheemiline haigus juba vaga progresseerunud)

Valuhoo teket soodustavad kilm ilm, vastutuul, emBk6mine, pstthiline pinge, to6tamine Ulestostkéielga, hirm suurendab valu.
Stenokardia tunnused:

- rinnaku ja sidame piirkonna valu v6i rohuv pigist@mgistustunne (tekib jarsku)

- valu ei ole alati tugev, kuid p6hjustab ebameeldivale.

- valu vOib kiirata vasakusse 0lga ja katte, vasdlalua alla , harvem kaela, alalduga, paremale arelise voi katte, ka tlakdhtu
- kannatanu voib kaevata ka iiveldust, nGrkust jaipgaust.

Esmaabi:

- |ldpetada kehaline pingutus

- pane kannatanu pikali (hingamisraskuse korral paolasse, toetatud asendisse)

- kui kannatanu on pikajaline haige ja kasutab nitrsgriini, siis vOib talle seda tuua (ise dosekerib
- kui valu ei taandu puhates (vOi nitroglutseriinijo§ siis igal juhul 112!

Sudamelihase infarkt- akki tekkiv haigus, mille pohjustab tavaliselteliteresoone voi selle haru sulgus trombi, harverodmoi
veresoone spasmi tottu, mistottu ei varustata whuse jargnevat piirkonda verega ning tekib antirklgmna nekroos (karbumine).

Tunnused:

intensiivne kauapusiv stenokardia valu (vt Ulalhrtuseid), mis ei vaibu rahuolekus ja nitroglitserimanustamisel (5 minuti
jooksul)

- valu asemel vdib olla surve- vdi pigistustunne siejaiirkonnas (ca 10%-I valu puudub)

- tihtipeale tekib surmahirm

- noOrkustunne



- teadvusekaotus,-haire

- iiveldus, oksendamine

- Sokitunnused(higistamine, kahvatus, huulte ja ninaotsa, k@st@de sinakus)
- hingamisraskus

- vOib esineda segasust

Esmaabi:

- |0petada koheselt kehaline pingutus , ara lubatieauh oma jalul liikuda
- pane kannatanu pikali (hingamisraskuse korral paolasse, toetatud asendisse)
- kahtlustades muokardi infarkti, kutsu helista kaa&

Age kohuvalu
Enamasti haiguse tagajarg, voib olla ka krooniline.

Pdhjused: levinumad haigused nagu pimesoolepOkiki- ja neerukoolikud (valusédstud), soolesulgge kdhunaarmepdletik ja
agedad glunekoloogilised haigused; pdletikud, hadida sapi- ja neerukivid

Tunnused:

- liveldus ja oksendamine

- pinges/kbva koht

- kohuvalu

- kdlmatunne

- kohulahtisus

- temperatuuri tdus

- seedetrakti verejooks (veriroe)
Esmaabi:

rahusta kannatanut

kannatnu votab endale mugava asendi, vajadusel tedia selles toetada (tihti on selleks jalad kiatina poolistuv asend)
ara anna kannatanule mitte midagi stitia ega juua!

tugeva janu korral niisuta kannatanu huuled méaajawoi salvratiga.
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Krambihoog

Ajutine muutus kaitumises, mis on tingitud masssts elektrilise impulsi tUleandmise hairest peaajudle tulemusena tekivad
kontrollimatud lihaskontraktsioonid ja millega kaab teadvusetus.

PdOhjused: epilepsia, ajukasvaja, lastel kdrge jgalaeatrauma, insult, murgistus, hupoksia (hapvalagus), harva ka madal v6i kdrge
veresuhkur jm.

Tunnused:

jaik kangestus ja teadvuse kadu

tdmblused jAsemetes ja/v0i naos

hingamine voib olla korrapératu

teadvuse taastudes on patsient segaduses, eeeneajas ja ruumis, voib tunda peavalu ning so@agada

Esmaabi:

jalgi, et haige ei 166ks ennast millegi vastu ara!

krambihoo |6ppedes taga vabad hingamisteed — IsialBiililiasend
kata soojalt

esmakordse voi pikalt pusiva krambihoo korral 112

Insult

Insult ehk ajurabandus on akki tekkiv aju vereseanmhmistus voi [6hkemine, mille t6ttu on hairitud &erevarustus ning aju ei saa
piisavalt hapnikku ja toitaineid. Verevarustus@um@ine voib tekkida kas ajuveresoone sulgumisemistuse tagajarjel (isheemiline
insult e ajuinfarkt) voi ajuveresoone I6hkemistudekkinud verejooksu (hemorraagiline) tagajarje

Tunnused:
Uldjuhul ei teki 1 paevaga, vaid on hoiatavad el

- pearinglus

- tasakaalu-, ndgemishaired
- kae(jasemendrkus)

- kaiiveldus
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Insuldi konkreetsed tunnused on:

- nagemishaire,

- mingi kehaosa v6i 1 kehapoole halvatus

- né&olihaste toonuse langus: naoilme muutub, suwajdb alla, huuletoonusest mgjutatuna ninaalunebvajla,
- jasemete norkus

- kbnehaired

- akki tekkiv tugev peavalu (hemorraagilise insuldrral)

- lisanduvad nahud: tasakaalu haired, méluhairedplid iiveldus, seedetegevuse héaired,

- ebaadekvaatne, -loomulik kditumine, segasus

Esmaabi:

- kiire 112 kutse edastades insuldi kahtluse!

- kata soojalt

- rahusta

- kannatanule sobiv, vajadusel toetatud asend



