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Elutdhtsa esmaabi andmine

Esmaabi eesmark on paasta kannatanu elu dnnetuskohal, véltida tema seisundi halvenemist
ja hoolitseda asjatundliku lisaabi saamise eest.

Kannatanud isikute Kiire Ulevaatus nditab, kas keegi kannatanutest on koheselt elu
kaotamise ohus. Anna ennekdike sellele isikule elutdhtsat esmaabi.

Elutdhtsat esmaabi tuleb anda teadvusekaotuse ja Soki ohu korral.

Helista 112!

Kui elutdhtsa esmaabi andmine on alanud, tuleb helistada telefonil 112!
Helistades anna selgelt ja rahulikult jargmine informatsioon:
1. Mis on juhtunud?

2. Kus? Tépne aadress voi kdrgkooli nimi!

3. Kas keegi on viga saanud?

4. Oma nimi ja telefoninumber (et sulle saaks tagasi helistada).
5. Vasta kisimustele luhidalt ja tapselt.

6. Ara katkesta ise kdnet.

Kui olukord muutub oluliselt enne péaéstjate saabumist, teata sellest uuesti hdirekeskusesse.
Ara katkesta konet enne, kui paastekorraldaja on selleks loa andnud v&i abijéud saabunud!

1. Esmaabi

) RASKE El
NORKUS HINGATA HINGAB HINGA

AITA AITA POORA HAKKA
PIKALI ISTUMA KULLILI ELUSTAMA
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Kui kannatanu ei reageeri raputamisele ja kdnetamisele, tee hingamisteed lahti ja kontrolli
hingamist.

Aseta kannatanu selili kovale alusele, tee rind paljaks ja alusta kaudset siidamemassaaZzi
sagedusega 100-120 kompressiooni minutis

Kui otsustad teha kunstlikku hingamist, siis siidamemassaazi ja kunstlikku hingamise
vahekord peab olema 30:2.

Stabiilne kilgasend.

Pea meeles, et kontrollid teadvuseta
isiku hingamist kiirabi saabumiseni!
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2.  Defibrillatsiooni aparaat (AED)

Pane labad mirgitud kohtadele.
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Kui labad on korrektselt asetatud rinna peale, siis
AED hakkab riitmi analiiiisima, andes sellest ka
hiilega teada — “Ara puuduta patsienti. Analiiiisin
siidameriitmi*“,

Sellel ajal dra puuduta patsienti! Ara tee massaazi!

Kui patsient vajab defibrilleerimist, siis hdil annab
sellest teada -“Sokk on ndidustatud. Laen*.

Kui AED on valmis Sokki edastama, siis Sokki nupp
muutub punaseks ja hiil annab teada —,, Eemale. Sokk
on ndiidustatud. Vajuta vilkuvat nuppu .

Kui Sokk on edastatud jitka stidamemassaaziga iihe minuti
jooksul ja siis kontrolli hingamist uuesti. Jélgi
tahelepanelikult AED poolt antavaid instruktioone.
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Kui kannatanu hakkas hingama vai tuli teadvusele, keera ta kilgasendisse.

3.  Psuhholoogiline esmaabi

Igaliks, kes on mingil viisil dnnetusse sattunud, on mingil maaral psulhiliselt erutatud.
Kahtlemata on koéige rohkem psudhiliselt erutunud vigastada saanud inimene, kuid
mdjutatud on ka kBrvalseisjad ja esmaabi osutanud isik(ud).

Ebakindlus ja rahutus koos valuga, mille all ta kannatab v6ib pdhjustada tema olukorra
halvenemist, sest koik need tegurid voivad esile kutsuda Soki. Selleparast tuleb kannatanule
osutada psuihholoogilist esmaabi. See abi seisneb lihtsalt rahulikus radkimises ja tundlikus
suhtumises kannatanusse.

Kaitu jargmiselt:
e (tle talle oma nimi;
e (itle talle, et tead, mida teha;
e Kkisi, kas kannatanu sooviks kellegagi kontakteeruda;
e vasta ta kisimustele nii 6nnetuse kui ka ta vigastuste kohta, kuid dra néita
kannatanule vigastusi;
e (tle kannatanule, et abi on juba tulemas.

Kui esmaabi on antud ja Kiirabi on viinud kannatanud isiku(d) ara, koged sa arvatavasti
psuhholoogilist reaktsiooni. Seet6ttu on oluline, et putad kogemust késitleda arutades
juhtunut perekonnas ja sdprade seas nii palju kui sa suudad.

4, Minestamine

Minestamine on lihiajaline teadvusekadu, mis on tingitud verevarustuse héirest ajus.
Minestamise puhul taastub teadvus koheselt peale kannatanu pikali asetamist. Kui teadvus
el taastu, siis tegemist muu haigushooga néit. epilepsia, insult.

Tunnused:
e kahvatu, kilm higi;
e iiveldus, pearinglus;
e tasakaaluhéired.
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Esmaabi:

1.

IS S A

aseta kannatanu pikali jalad kdrgemale kehapinnast;

vabasta pigistavatest riietest (ka voo, krae, lips jm.);

taga vérske dhu juurdevool;

voimalusel pritsi ndole kilma vett vdi pane killm méhis otsmikule;
ara hoia minestanut istuvas asendis voi pusti (veri ei joua péhe);
kui kannatanu ei tule teadvusele, kutsu 112.

5.

Verejooksud

Kui kannatanul on suur verejooks haavadest, tuleb see koheselt peatada kdigi ké&eparaste
vahenditega.

Esmaabi:

1. pane kannatanu lamama; e

2. suru haav kaeparasest riidematerjalist (?"?5;7
tehtud rulliga vb6i oma sdrmedega bk
kinni (kasuta kilekotti voi kindaid!); I r//))

3. tosta jase tles (sudamest kdrgemale); i

4. tee jasemete haavale rohkside, st » =
vajuta haavale ning pane side. o~ PR
Rdhksidet tehes kasuta teist sideme '
rulli haavale surve tekitamiseks.

5. Kui kannatanu on kahvatu, tdsta tema jalad maapinnast kdrgemale — nii tuleb

jalgades olev veri elutidhtsatesse organitesse. Alajahtumise valtimiseks kata
kannatanu soojalt.




6. Luumurd

Kui jase on ebaloomulikus asendis, siis on tegemist luumurruga.
Esmaabi:
1. pane kannatanu lamama;
2. luumurru korral votab kannatanu ise enda jaoks kdige mugavama asendi;
3. hoiduda rangelt liigsetest liigutustest;
4. jalaluu murru korral jaset tsta ei tohi!;
5. vdimalusel panna kiilma umber vigastatud koha;
6. katta kannatanu soojalt;
7. juua anda ei tohi (suukuivuse korral suud tksnes loputada);
8. kutsu kiirabi.

7. Poletused

Pdletus on kudede kahjustus, mis tekib kdrge temperatuuri mdjul kudedele. Pdletushaavale
sarnaseid koekahjustusi pdhjustavad kudede kokkupuude kemikaalidega (s6ovitus) ja
elektrivooluga.

Vigastuse stigavus sOltub pdletuse kestvusest ja temperatuurist. P8letus vdib mdjutada
ainult naha pinda (esimese astme pdletus), nii naha pinda kui ka méned veresooned v@ivad
kahjustuda, tekitades vedelat méadavoolust (teise astme pdletus), voi pdletus vaib olla nii
tdsine, et havineb nahk ja naha alused lihaskoed (kolmanda astme pdletus).

Iga pdletusjuhtumi korral on kriitiliseks teguriks kannatanu pdletusastme ulatus. Kui
poletada saanud ala on suurem kui nt kannatanu k&e pindala, siis v0ib vigastada saanud
inimene sattuda Sokiseisundisse.

Sumptomid:
1. naha punetus, kuumuse ja valu tunne (esimese astme pdletus);

2. naha punetus, kuumuse ja valu tunne ning villid (teise astme pdletus);
3. valget v8i musta véarvi kdrbunud kude (kolmanda astme pdletus).
Esmaabi:

1. péaésta inimene, kustuta pdlevad rdivad nditeks teki vOi vaibaga. Voib olla on
vajalik isegi kannatanu pikali maha paiskamine ja
pdleva piirkonna surumine kindlalt vastu maad,;

2. kui sinu oma riided pdlevad, kustuta need maas : ‘\‘\g Jahe vesi
pooreldes voi leekide summutamisega; /

3. pdlenud kehaosa katvad riided tuleb 18igata katki,
valtida riiete lahti rebimist;

4. vdikese ulatusega pdletuse korral panna vigastatud
koht jaheda (mitte kilmal), voolava vee alla. See jahutustoiming vdtab aega
vahemalt 30 minutit — sageli isegi kauem. Kdige olulisem on kahjustatud ala
jahutada! See on palju olulisem kannatanu arsti juurde voi haiglasse toimetamisest.
Kui loputamine/jahutamine katkestada jatkub kudede kahjustumine;
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9.
10.

8.

kui valud on kadunud, aseta pdlenud kohale leotusmérg kilm riie voi puhas side
(soovitav on kasutada Burnshield geeliga sidemeid sdltumata pdletuse sligavusest
ja ulatusest);

ara kasuta salve, &ra ava ville!;

kaitse polenut mahajahtumise eest (ka suvel);

juhul kui teadvusel kannatanu hingamine on raskendatud, aseta ta poolistuvasse
asendisse;

teadvuseta kannatanu aseta kiilili asendisse;

kutsu Kiirabi.

Elektridnnetused

Elektrivool kahjustab otseselt kudesid, tekitab erineva pdletusastmega nahakahjustusi ning
vOib pdhjustada suidame ritmihdireid voi isegi sidameseisakut.

Elektrikahjustuse saanud kannatanu vdib olla kliinilises surmas voi Sokiseisundis,
hingamine kiire voi takistatud.

Esmaabi:

1. é&ra puuduta voolu all olevat kannatanut!

2. lulita vélja elektrivool;

3. kui see ei ole vdimalik, pane oma jalgade alla paksult ajalehti, raamatud voi
kummimatt. Ohvri eraldamiseks kasuta nditeks puukeppi;

4. pirast vooluringist eraldamist hinda kannatanu seisundi (teadvus, pulss, hingamine)
ja helista 112!

5. kui kannatanu on teadvuseta ja ei hinga, siis aseta ta selili ja alusta elustamist;

6. kui kannatanu on teadvuseta ja hingab, keera ta lamama stabiilsesse kiilili asendisse

7. kui elektrit ei 6nnestu valja lilitada, siis oodata abi saabumist.

Kdik elektrikahjustusega kannatanud vajavad arsti konsultatsiooni!

Q.

MuUrgistus

Mirgistus kahtluse korral helistada murgistusteabekeskuse infoliinile 16 662 voi 112!

Ohtlike ainete sissevotmine (joomine, hingamine) on alati riskantne, kuid viis, kuidas ained
ohvrile mdjuvad varieerub sdltuvalt ainete tiilibist. Helistada koheselt 16 662 v6i 112!

9.1Suukaudselt manustatud kemikaal

Esmaabi:
1. suud loputada ja teralised ained pesta limaskestadelt, nahalt maha veega;
2. ainega kokku puutuda vdinud nahk pesta, riided eemaldada;
3. juua véikeste lonksudena vett, et alla neelatud kemikaali lahjendada:

o taiskasvanule maksimaalselt 240 ml, lapsele maksimaalselt 15 ml/kg.
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Susihappegaasi sisaldavaid jooke tuleb véltida, kuna susihappegaas venitab/laiendab mao
seina, mistottu juba eelnevalt kahjustunud koed ja mao tihjenemise kiirenemine
soodustavad  perforatsiooni/mulgustumise tekkimist. Parim vahend nahale v6i suhu
sattunud kodukeemia loputamiseks ja lahjendamiseks on alati puhas gaasita vesi.

Mida ei tohi teha:

1. alla neelatud kemikaali ei tohi teiste ainetega ,neutraliseerida®, sest sellise
tegevusega kaasneval keemilisel reaktsioonil vabanev soojus ja eralduvad gaasid
suurendavad omakorda mao arritust ning vdivad esile kutsuda oksendamise;

2. oksele ajamist (nii tahtlikult kui korraga suure vedelikukoguse joomisel) tuleb
valtida, sest vaikese koguse drritava ainega saab magu ise hakkama, aga kui sama
arritav aine labib uuesti soogitoru, stiveneb sdogitoru kahjustus ja kaasneb oht
kemikaali sattumiseks hingamisteedesse.

NB!
Kui on teada dnnetuse pdhjustanud aine, kontrollige pakendilt toote margistust (kas arritav

vOi sdovitav) ja leidke toote pH. Ained pH-ga vahemikus 2 kuni 11,5 on &rritavad. pH <2
on sodvitavad happed ja >11,5 sé6vitavad alused.

Kui kannatanu on joonud s@dvitavat ainet ja sellega kaasneb suu ja n&opiirkonna tugev
turse, neelamis- vOi hingamistakistus ja tugev suljevoolus kutsuge kohe kiirabi!

Kui kannatanu tldseisund on rahuldav, votke telefoni juurde kaasa kemikaali pakend ja
helistage tdpsemate tegutsemisjuhendite saamiseks 16 662.

Enamus kodukeemiast on limaskesti drritava toimega. S6dvitava toimega kemikaalide
puhul on kahjustuse tdsiduse hindamisel oluline kemikaali (nt &adikas, vesinik)
kontsentratsioon.

Enamus miirgiseid aineid mdjutavad aju ja seeldbi hingamiskeskust, pdhjustades kiiresti
teadvusekaotust ja vBimalikku surma hingamise seiskumise tdttu.

Moned miirgised ained mdjutavad kdigepealt tsirkulatsiooni, pdhjustades koheselt Soki
staadiumi mérke. Kannatanu kaotab viga ruttu teadvuse ja voib hiljem surra Soki voi
hingamise seiskumise tottu.

Teised murgised ained omavad teistsugust toimet, kuid vodivad I6puks pdhjustada
teadvusekaotust ja sellele jargnevat surma.

9.2Mdrgine aine nahal

Esmaabi:
1. vota saastunud riided seljast valtides tdiendavat kokkupuudet kemikaaliga;
2. loputa nahka jaheda jooksva veega vahemalt 15 minuti jooksul;
3. tugeva valu, pbletushaavade voi pdletiku tekkimise korral tuleb pd6rduda koheselt
arsti poole;
4. tapsemate tegevusjuhiste saamiseks helista murgistusinfoliinile 16 662.
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9.3Murgine aine silmas

Esmaabi:
1. loputa silmi rohke veega minimaalselt 15 minutit (s66vitavate ainete korral
30 min);

2. kui loputamise teostamisega oodata arsti poole pd6rdumiseni, on suure
tdendosusega tekkinud juba silmakahjustus;

3. kui jargnevate tundide ajal tekivad valjendunud pdletikunéhud - tugev valu, turse,
valguskartlikkus v@i pisaravool, tuleb pédrduda arsti vastuvotule;

4. tapsemate tegevusjuhiste saamiseks helista mirgistusinfoliinile 16 662.

9.4Sisse hingatud murgine aine
Esmaabi:
1. toimeta kannatanu varske 6hu katte. HOIDU ise mirgise aine sisse hingamisest;
2. kui kannatanu kaebused ei mo6du varskes 6hus, tal tekib tugev kéha, dhupuudus
vOi  muud sumptomid, helista tépsemate tegevusjuhiste  saamiseks
margistusinfoliinile 16 662.

10. Vingumurgistus

Mirgistuse kergele astmele on iseloomulik peavalu, peapdoritus, kohin koérvades,
Ohupuudustunne, iiveldus, tldine ndrkus ja apaatsus. Intoksikatsiooni suivenemisel tekib
motoorsete keskuste halvatus, kusjuures teadvus séilib, st inimene saab aru tekkinud ohu
suurusest, tahab ohtlikust keskkonnast valjuda, kuid ei suuda. Jargneb teadvusekadu. Kui
abi saabub kiiresti, siis mirgistusnahud médduvad ja inimene tervistub taielikult. Kui aga
mirgi toime kestab edasi, langeb inimene koomasse, s.0 stigavasse teadvusetusse, mis on
eluohtlik.

Esmaabi:
1. &geda vingumurgistuse tunnuste ilmnemisel tuleb inimene viivitamatult viia varske
Ohu katte;

2. vabastada pigistavatest roivastest, katta soojalt ning kutsuda kiirabi.

11. Vo60rkeha hingamisteedes

Tunnused:

e kannatanu ei ole suuteline kéhima, rddkima ega hingama;
tal tekib lambumistunne ja surmahirm;
ta haarab kaega korist kinni;
nahk ja eriti huuled muutuvad kiiresti sinakaks;
kannatanu kaotab peagi teadvuse.
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Tegutsemine vodrkeha puhul:

Seni kui kannatanu on teadvusel ja
kohib, saab ta oma vodrkeha ise vélja
kohida.

Arge 166ge teda vastu selga!

Esmaabi:

1.
2.

S

12,

juhul kui kannatanu on veel teadvusel, sunni teda kéhima;
kui kohimine ei Onnestu, tuleb T

esmalt proovida Heimlichi-votet. i €Y
NB!  VOTET EI  TOHI
KASUTADA RASEDATEL
NAISTEL JA IMIKUTEL!

06 kdega  abaluude  vahel
mitmeldgiliste seeriatena;

166gid on t6husamad kui painutada
kannatanu Ulakeha ette-alla nii, et
pea oleks

vookohast madalamal;

aseta oma kded kannatanu
seljatagant imber tema tlakdhu;
suru uks kasi rusikasse ja haara teise kdega sellest vai kderandmest;

tdmba kasivartega jouliselt vahelihast taha-tles 2-3 (kuni 6) korda. Tee seda mitu
korda.

Puru silmas

Silma sattunud puru pdhjustab hédrdumistunde, mille tagajarjel tekib pisaravoolus.
HG6drdumistunne on tugev isegi siis, kui puru on silmas vaevaltmérgatav. Vahel esinevad
kaebused isegi tagantjarele.

Esmaabi:

1.
2.

silma ei tohi hd6ruda;
puru eemaldamiseks loputa silma jooksvas vdi muidu puhtas vees ning samal ajal
pilguta silma;

3. LOPUTUS vélisnurgast sisenurga poole;
4.
5. juhul kui puru on jaénud kinni, jata selle eemaldamine arstile.

parast loputamist otsi silma pinnalt vi lau alt puru;

Lk 13/ 16



13. Kuumarabandus

Kuumarabandus on kdige tdsisem kuumakahjustus. Selle korral ei suuda organism
klllaldasel méaaral ara anda fliusilise koormuse tagajérjel tekkinud vi valjastpoolt saadud
liigsoojust, mille tdttu tduseb organismi sisetemperatuur liiga kdrgele. Selle tagajarjel
tekivad kiiresti tdsised kahjustused, mis vdivad 18ppeda surmaga. Kannatanu paastmiseks
on vaja talle kiiresti esmaabi anda ja kutsuda kiirabi.
Esmaabi:

1. viia kannatanu varju voi jahedasse, kiilmavee kompressid;

2. pakkuda ohtralt juua, vGimalusel mineraalvett;

3. kdlmavarinate tekkimisel pulida kannatanut soojendada (riideid selga);

4. helista 112!

14. Krambid

Krambihoog — on ajutine muutus kiitumises, mis on tingitud massiivsest hdirest elektrilise
impulsi ileandmises, ihes voi mitmes aju nédrvigrupis. Sellega kaasnevad teadvusetus ning
jasemete ja/voi pea kontrollimatud liigutused.
Esmaabi:
1. kaitse patsiendi pead vigastuste eest;
patsiendile ei tohi suhu midagi panna;
patsiendi jdsemeid ei tohi kinni hoida (lihase rebendi voi luumurru ohu tdttu);

2
3
4. voimalusel aseta patsient kiilgasendisse juba krambihoo ajal;
5. helista 112!

15. Sokk

Sokk — on eluohtlik vereringehiire, mis avaldub kiires vererhu languses. Soki seisund
voib tekkida viga kiiresti.
P6hjused on:

e  suur verejooks;

e vedelikukaotus (ulatuslikud pdletused, kdhulahtisused, oksendamised);

e siidame funktsiooni hdired (nt. siidameinfarkt)

Soki siimptomid:

nahk on kahvatu, kiilm ja higine, huuled, kiilinealused ja korvanibud sinakad;
tugev norkus;

pulss kiire, aga nork;

rahutus;

hingamine sage;

teadvusehiire;

jasemete kaugosad kiilmad;

janu tunne;
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Esmaabi:

NoakowhE

16.

pane kannatanu lamama;

tosta kannatanu jalad kehast kdrgemale;

verejooksu olemasolul sule see;

vabasta kael, rindkere ja talje pigistavatest rdivaesemetest;

kui kannatanu on Sokis ja teadvuseta, aseta ta stabiilsesse kiilili asendisse;
kata kannatanu soojalt;

dra anna midagi suu kaudu - véljaoksendamise oht.

Nina verejooks

Pohjused: nuuskamine, korge vererohk, trauma, hiitibimishaired

Esmaabi:
1.

No g~

- Sit and lean
istu; forward slightly
kalluta pea ette;

suru ninasoormed kokku;
aseta ninale ja kuklale jaad;
hinga 14bi suu;

dra neela verd alla;

kui verejooks ei peatu,
kutsu kiirabi

Pinch  Breathe through
nostrils  mouth

#ADAM

17. Marrastused, kriimustused, haavad
Esmaabi:
1. peske ja puhastage haav, eemaldage haavast mustus;
2. kuivatage ettevaatlikult haav;
3. pange marrastuse/haava peale plaaster voi tehke side;
4. sidumiseks drge kasutage vatitampoone.
Arsti juurde tuleb p6drduda Kui:
1. haav on néol, labakéel;
2. haav rohkem kui 1 cm pikk;
3. haavas on voorkeha (iseseisvalt dra eemalda);

4. kui kannatanu vajab teetanuse vaktsiini.
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18. Insult

Kolm pdhilist siimptomit:
e iihe kehapoole halvatus;
e suunurga alla vajumine;
e konehiire e. afaasia.

Tunnusteks voib veel olla:
e neeclamishdire ja ndgemishéire;
maluhéired;
tasakaaluhdired, pearinglus, peavalu (jarsk, tugev, esmakordne, oksendab);
teadvusehdired (krambihoog);
poie- ja seedetegevuse hiired.

Helista kohe 112 - aeg paistab aju!

Kortsud
silenevad

Kulm vajub
alla

Suunurk
vajub alla

19. Sudamelihase infarkt

Siimptomid:

valu siidame piirkonnas (pigistav, pdlev);
valu kiirgub selga, vasakusse kétte;
hingeldus;

vasimus;

kiilm higi;

hirm;

jouetus.

Esmaabi:
1. mugav asend (poolistuv);
2. rahu;
3. virske Ohk;
4. helista kohe 112!
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