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Slika 123: Odstranjevane tujka na spodnjem veku
S\

Slika 124: Prikaz obrnjene zgornje veke
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Zapitenih tujkov ne poskulamo odstranjevati sami. Pri zapitenem tujku oko sterilno
pokrijemo in poskodovanca peljemo k zdravniku (okulistu). Enako storimo, &e se je tujek
zaril v zrklo in obtical v globini otesa.
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TUJKI V NOSU IN USESU

Tujki v nosu in usesu sicer velinoma niso Zivljenjsko nevarni, vendar pa so za prizadete
(pogosto 5o to otroci) skrajno neprijetni. Torej moramo predvsem poskrbeti za malega
bolnika in ga pomiriti. Tujke naj odstrani le zdravnik, tega ne poskulamo storiti sami.
Dobro je, & lahko tujek opiSemo ali k zdravniku prinesemo dvojnik predmeta. Ce v
sluhovod zaidejo Zuzelke, muSice; v uho ne dajemo nicesar (zaradi moZnosti predrtia
bobnica). Poskodovanca imprej posliemo k zdraviku.
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POSKODBE GLAVE IN MOZGANOV

Poskodbe glave in moZganov so prvi vzrok smrtnosti in invalidnosti v skupini miajsih
odrastih ljudi od 15 do 40 let

Pri poskodbi glave nastanejo:
1. rane mehkih delov (koZe in podkoZa),
2. zlomi kosti:
 lobanjskega svoda,
« lobanjskega dna,
3. poskodbe vsebine lobanjske votline (mozganskih ovojnic, moZganov in
mozganskega Zilja).

81 RANE MEHKIH DELOV (NA OBRAZU, UHLJIH, KOZI GLAVE)

Rane mehkih delov (koZe in podkoZia) na glavi so najvetkrat posledica udarcev.

Prva pomoé

Rane na glavi pogosto hudo krvavijo, vendar niso smrtno nevarne. Rano prekrijemo s
Sterilno gazo in jo pritrdimo s trikotno ruto ali s povojem. Krvavitev ustavimo s pritiskom
prstov &ez sterilno gazo ali s kompresijsko obvezo.

Slika 115: Oskrba rane na glavi - obveza s trikotno ruto

Slika 116: Oskrba rane na glavi - obveza s povo
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Slika 119: PoloZaj zavestnega poskodovanca pri poskodbi glave
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82 POSKODBE LOBANJSKIH KOSTI

Tudi zlomi kosti lobanjskega svoda niso Zivljenjsko nevarni, & hkrati niso poskodo
‘moZgani, ko opazimo naslednje znake:

‘motnje poskodovanteve reakcie,
omejena oteklina na mestu udarca,
podkozna krvavitev, ki se vidi kot modrica,
boletina na pritisk.

Slika 117: Zlomljena lobanjska kost s poskodbo moZganoy

Prva pomoé:

rano sterilno pokrijemo in obvezemo,
poskodovano mesto zavarujemo s svitkom, ki ga naredimo iz zlozene trikotne
(ker svitek pritiska okoli rane, to zmanjSa tudi krvavitev),

& je poskodovanec pri zavesti, ga damo na hrbet in mu rahlo podlozimo glavo,
poklicemo 112.

Slika 118: Oskrba rane pri zlomu lobanjskih kosti
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8.3 ZLOMLJENA SPODNJA CELJUSTNICA

Pri zlomu spodnje Eeljustice je mesto zloma bolete, oteklo, podpluto. Gibljivost spodnje
geljustnice je omejena. Zobje so razmaknjeni. Nevarnost: &e je Seljustnica zlomljena na
obeh straneh, lahko jezik zdrkne nazaj in zapre dihalno pot.

Prva pomoé

Ce ima poskodovanee teZave pri dihanju zaradi zdrgnjenega jezika ali krvavitve iz ust, ga
poloZimo na trebuh z obrazom navzdol.

Ce je poskodovanee pri zavesti in e je dihalna pot skozi nos ohranjena, imobiliziramo
spodnjo Seljustnico s frato za brado.

Slika 120:Imobilizacija spodnje &eljusti s frao za brado

8.4 1ZBITJE ZOBA

Zob se lahko izbije zaradi neposrednega udarca na zob ali posrednega delovana sile skozi
geljust (npr. ob padeu s kolesom). Izbit zob je lahko Se delno zraiten  dlesnijo ali pa je
prost v ustni votlini oz. v blizini poskodovanca. Nevarnost: kadar zob zdrkne v dihala —
PP: ukrepi za odstranitev tujka oz. TPO,

Prva pomoé .
Izbit zob &im prej znova vsadimo v njegovo leZiste. Ce je umazan ga speremo s tekoto
vodo. Zobne korenine se &im manj dotikamo, je ne briSemo, razkuzujemo ali strgamo. Ko
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z0b vstavimo v zobnico, ga lahko poskodovanec do dokontne oskrbe udvrsti sam z rahlim
ugrizom skozi gazo (glej sliko 121).

L

B —

Slika 121:
- izbita zoba, shranjena v fizioloSki raztopini,

- pravilno, znova vstavljena izbita zoba, zatasno imobilizirana z rahlim ugrizom skozi
gazo.

Ce vsaditev zoba na mestu poskodbe ni mogoda, damo zob v mieko ali v vodo, izjemoma v
poskodovanevo slino in poskrbimo za Eimprejsnjo strokovno pomot pri zobozdravniku.
Izbitih mle¢nih zob (otrokom do 6. leta starosti) pri prvi pomoci ni treba vsaditi. Prav tako
ne vsadimo moéno karioznih zob. Pri zlomu zoba: poistemo odlomljeni del zoba in
poskodovanca &im prej posliemo k zobozdravniku.
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TUJEK V OCESU
Tujek v ofesu je najpogosteje drobec prahu, peska, kovine, stekla, trepalnica, musica ...

Prva pomoé:

« otesa ne smemo drgniti,

« zapremo oko in pustimo, da se solzi,

& je tujek pod zgornjo veko, veko povletemo Zez spodnjo, tako da ostane tujek na
zunanji strani spodnje veke,

« tujek odstranimo tako, da z dobro umitimi rokami povletemo kozo spodnje veke
navzdol, medtem ko prizadeti gleda navzgor, ter tujek odstranimo z viaZno, isto
tkanino ali z mokrim svaljkom vate (glej sliko123),

« ¢ tujka nismo nasli pod spodnjo veko, obmemo zgornjo veko, s palcem in
kazalcem desne roke primemo za Sop trepalnic na robu zgomje veke in jo zavihamo
prek palicice, ki si jo z levo roko nastavimo na vrh zgornje veke (glej sliko124),

 prizadeti gleda navzdol (»v Sevlje«) in z vlazno isto tkanino tujek odstranimo.




