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С 1 сентября 2021 года изменяется комплектация аптечек первой помощи. 
В ней должны быть следующие медицинские изделия:
[bookmark: _Hlk74650508]- маска медицинская нестерильная одноразовая (10 шт.); 
- перчатки медицинские нестерильные, размером не менее М (2 пары); 
- устройство для проведения искусственного дыхания «Рот-Устройство-Рот»;
- жгут кровоостанавливающий для остановки артериального кровотечения;
- бинт марлевый медицинский размером, 
не  менее 5м на 10 см, также размером не менее 7 м на 14 см (4 шт.);
- салфетки марлевые медицинские стерильныу размером не менее 16х14 см № 10 (2 уп.);
- лейкопластырь фиксирующий рулонный размером не менее 2 на 500 см., бактерицидный размером не менее 1,9 на 7,2 см., также не менее 4 на 10 см.;
- покрывало спасательное изотермическое размером 160х210 см.;
- ножницы для разрезания повязок;
- инструкция по оказанию первой помощи с применением аптечки для оказания первой помощи работникам. 
Требования действуют с 1 сентября 2021 года в течение 6 лет.
Аптечки, собранные до этого времени, можно применять до истечения срока годности, но не дольше 31 августа 2025 года.





Инструкция по оказанию первой помощи с применением аптечки для оказания первой помощи работникам.
Настоящая инструкция разработана на основании законодательства РФ, нормативно-методических материалов Министерства здравоохранения РФ.
   Принципы оказания первой помощи.
1. Не навреди.
2. Сохрани свою жизнь.
3. Мысли мгновенно и на пять шагов вперёд
4. Постоянно учись и нарабатывай практические навыки.
   Обучение приёмам оказания первой помощи.
1. Для всех поступающих на работу работников рабочих профессий организуется обучение приёмам оказания первой помощи в течении первого месяца.
2. Эти же работники проходят периодическое, ежегодное обучение приёмам оказания  первой помощи пострадавшим.
  Перечень состояний, при которых оказывается первая  помощь. 
1. Отсутствие сознания.
2. Остановка дыхания и кровообращения.
3. Наружные кровотечения.
4. Инородные тела в верхних дыхательных путях.
5. Травмы различных областей тела.
6. Ожоги.
7. Отморожения.
8. Отравления.
  Перечень мероприятий  по оказанию первой помощи пострадавшим.
1. Мероприятия по оценке обстановки.
1.1. Определение угрозы для собственной жизни.
1.2. Определение угрозы для жизни пострадавшего.
1.3. Устранение угрожающих факторов.
1.4. Прекращение действия угрожающих факторов на пострадавшего.
1.5. Оценка количества пострадавших.
1.6. Извлечение пострадавшего из труднодоступных мест.
1.7. Перемещение пострадавшего.

2. Вызов скорой помощи и других служб.
3. Определение наличия сознания у пострадавшего.
4. Мероприятия по восстановлению проходимости верхних дыхательных путей и определению признаков жизни.
4.1. Запрокидывание головы с подъемом подбородка.
4.2. Выдвижение нижней челюсти.
4.3. Определение наличия дыхания.
4.4. Определение наличия кровообращения, проверка пульса.

5. Мероприятия по проведению сердечно-легочной реанимации.
      5.1. Давление руками на грудину пострадавшего.
      5.2. Искусственное дыхание «Рот ко рту».
      5.3. Искусственное дыхание «Рот к носу».
      5.4. Искусственное дыхание с помощью устройств для искусственного дыхания.
6. Мероприятия по поддержанию проходимости дыхательных путей.
6.1. Придание устойчивого бокового положения.
6.2. Запрокидывание головы  с подъёмом подбородка.
6.3. Выдвижение нижней челюсти.

7. Мероприятия по обзорному осмотру пострадавшего и временной остановке наружного кровотечения.
7.1. Обзорный осмотр пострадавшего на наличие кровотечения.
7.2. Пальцевое прижатие артерии.
7.3. Наложение жгута.
7.4. Максимальное сгибание конечности в суставе.
7.5. Прямое давление на рану.
7.6. Наложение давящей повязки на рану.
8.  Наложение повязок.
9. Проведение иммобилизации.
10. Фиксация шейного отдела позвоночника.
11. Превращение воздействия  опасных химических веществ.
12. Местное охлаждение при ожогах и других воздействиях высоких температур.
13. Термоизоляция при отморожениях.
14. Придание телу пострадавшего оптимального положения.
15. Контроль состояния пострадавшего.
 16. Передача пострадавшего бригаде скорой медицинской помощи
В соответствии с приказом МЗ РФ от 5 марта 2011г. № 169 н на всех объектах должны быть в наличии аптечки для оказания первой помощи работникам. Аптечки должны быть укомплектованы согласно приказа, работники должны уметь пользоваться аптечкой, а работодатель обязан организовать контроль за аптечками.
Методические рекомендации. «Оказание первой помощи»
Сердечно-легочная реанимация у взрослых.
1.          Отступите 3-4 см. выше мечевидного отростка грудины.
2.          Повернув голову на бок, освободите дыхательные пути.
3.          Выполните 2 вдоха ч/з специальное устройство.
Внимание:
- вызовите экстренные службы по № 112 до оказания помощи;
- освободите грудную клетку от одежды;
- чередуйте 30 компрессий и 2 вдоха;
- перед проведением вдохов зажмите нос пострадавшего и разогните голову.
- сжимайте грудную клетку на 4-5 см.;
- контролируйте пульс и дыхание;
- продолжайте реанимацию до прибытия медиков.
Способ остановки артериального кровотечения.
1. Артериальное кровотечение сопровождается пульсирующим излитием крови.
2. Прижмите через салфетку пальцами место кровотечения.
3. Затяните жгут выше места кровотечения на конечностях до прекращения кровотечения.
4. Наложите стерильную повязку на рану.
Внимание:
- накладывайте жгут только при артериальном кровотечении;
- накладывайте жгут выше раны на 8-10см.;
- подложите под жгут марлевую салфетку или ткань;
- отметьте время наложения жгута;
- время пребывания жгута на конечности не более 1 часа;
- при неправильном наложении жгута кровотечение продолжается, а конечность синеет;
Способ остановки венозного кровотечения.
1. При венозном кровотечение кровь стекает с краёв раны.
2. Закройте рану стерильными салфетками и туго забинтуйте.
Внимание:
- не накладывайте жгут при венозном кровотечении;
- не промывайте рану водой или другими растворами;
- придайте конечности возвышенное положение и приложите холод к ране.
Иммобилизация переломов.
Для проведения иммобилизации примените подручные средства (картон, журнал, ветки деревьев, спортивный инвентарь, пластиковая бутылка, валик из одежды), возможна фиксация повреждённой конечности к туловищу или к здоровой конечности.
Внимание:
- при иммобилизации переломов конечностей фиксируйте смежные суставы;
- не производите грубых и резких движений повреждённой конечностью;
- при иммобилизации шеи добейтесь неподвижности головы пострадавшего.
Первая помощь при ожогах.
1.        При ожогах без нарушения целостности ожоговых пузырей – охладить прохладной водой и наложить стерильную повязку.
2.        При ожогах с нарушением целостности пузырей – наложить стерильную повязку.
Внимание:
- не обрабатывайте ожоги маслом, кремом, жиром.
- не растирайте ожоговые поверхности   снегом, не прикладывайте лёд;
- не пытайтесь удалить пригоревшую одежду.
Правила обесточивания пострадавшего.
1.    Надеть диэлектрические перчатки, резиновые боты.
2.    Взять изолирующую штангу и сбросить провод с пострадавшего, оттащить его за одежду на расстояние не менее 8 метров от провода.
Внимание:
- нельзя приступать к оказанию помощи, не освободив пострадавшего от действия электрического тока;
- нельзя отрывать подошвы от поверхности земли, делать широкие шаги, бежать(передвигайтесь гусиным шагом).
Первая помощь при отравлениях.
1.  Препараты мышьяка. Пути проникновения: кожа, желудок, дыхательные пути. Симптомы: боли в животе, рвота, повышенная температура, падение артериального давления. Первая помощь: промыть желудок, вызвать скорую помощь.
2. Хлорорганические и фосфорорганические препараты: пути проникновения: желудочно-кишечный тракт, кожа, дыхательные пути. Симптомы: тошнота, рвота, боли в животе, головные боли, гиперсаливация, нервные расстройства, обморок, потеря сознания. Первая помощь: вызов скорой помощи, промывание желудка, активированный уголь, слабительное.
3.    Ртутно-органические соединения. Пути проникновения: дыхательные пути, желудок, кожа. Симптомы: рвота, раздражение кожи, поражение печени и почек. Первая помощь: искусственная рвота, промывание желудка, скорая помощь.
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Ecan Bal Cram y9acTRHKOM HTH OICBHANGM NPOHCIISCTEHA
BRIOTHHTE CIeIVIOMHE IefCTEHA:

1. TIposeauTe OHeHKY OBCTAHOBKH H OGSCHISISTe Ge3ONACHEE
e 217 oxasanuA mepEof HoMomH

2. Onpeacante mamwume cosHamis y MOCTpaZasmiero
‘Hamwan cossasms — nepefiznte x 1.7 Anroprma.

Tipa

3. BoCCIaHOBNTE NpOXOTINOCTE  TINATCTRHEN TYISH B
onpezeauTe NpaRaKn ATz (OUPEACTATE HATHTHE HOPMATSHOTO
FBIXIEEA C TOMOWBIO CTyXa, SpeHNA B ocazamns). lipu HaTwTI
Fsmxanns nepexomTe K 1.6 ATroprmia.

4. BemoNTe CRopyl  MOTIMACKYo  TOMONS,  ADYTHS
cnenmaTsmsie cayads. (o 1103, 103, 112 nam pernonaTamEn
HONepAM, TIPHECKAR TIOMOMHHKA 1M ACTIOTS3YA TPOMKYIO CEA3S
5a Teaeone).

5. Haumure nposcachie CepaSTHO-TSTOTHON PeaRINANNR YT
“CPeIORANNA ABICHWA PYKAMH Ha TPYMHY MOCTPAIasmero m
nekyceTsenmoro memamma «Pot o pry», «PoT K mHOCY», ©
HCTIONB20BAHHeEN YCTPOACTEA A9 HCKYCCTEEHHOTO Abrxanms. [Ipn
TIORECHIT TIDH3HAKOR AHH TEPEXOTITE K 11.6 ATropHTM.
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TOCTpajaBmeMy — YCTORMHBOE  GOKOBOE  MOTOKEHHE AT
MOAepAAHIS TPOXOIMOCTH ABIXATETEHELX IyTeii

7. Tlposemute Ob:opHE OCMOTp MOCTpaZaEmero AT
OGHADYACHNA HAPYAHOTO KDOEOTSNHHS H OCTGHOBHIE €ro
(sBmoTENTe MpRMOE JaBTeHHe HA Ay, HATOXHTE AQEAIIYO
moeszy). TIpH HEEOIMOAHOCTH HIM Hes(EKTHEHOCTH STHX
ASHCTEHA OCYIECTEHTE [NATBUEEOS [NPIAATHE ADTEPHH M
HATOAHNTE KPOBOOCTAHABTHEAIOMAA ATYT; B OCOGEX CIyIasX
HCTIOTB3YTe MAKCHMATEHOE CTHOAHHE KOHETHOCTH B CYCTaBe.

. Tlpozeante HoAPOGHEIE OCMOTP MOCTPAAABIIETO A1% BEABICHNA
TPH3HAKOE TPABM H APYTHX COCTOSHHH, YIPOAAIOMIEX €TO KHIHH
H 30POELH0, BEIIOIEATE COOTECTCTEYIOMIHE MEPONPHATHS IePEOH
moyom.
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oGecneremms ey KoMGOPT2 H YMCHBIGHNA CISCHE cro
CTpazasmi).

T0. Toctommo roRTpoTMpyATe COCTOMAT  HOCTPaZaBIIro
(MaTIHC CoSHANNA, FSIXANNA M KPOBOOGPAIICHNS) I OKATEAATE
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Tlepenalite NOCTPAZABIIETO OpHIaie CKOPOH MEHIHHCKOR
HOMOIIN, APYTHM CHEIMATSHEDM CTyAG2M, NDH HX NPHOHTHE K
PACTODTHEHIN O mepelate M IOCTRARIIErO, COOBMINE
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Ty OKa3aNWM NEPBOR NOMOL BCE.
MaHMNYASLAY BNONHITE

B MEAVUMHCKIX NepuaTKax. MTpi yrpode
PACTIPOCTRAHEHHS! MHEKLIMOHHEX
3a60neaNwA UCTIONb3YiTe
MEAMLIMHCKYIO MACKY.

Ty ApTEPHANLHOM KPOBOTENeNMH U3 KDYTHOR
(MaruCTpanHO) apTepwH NpHXMMTE COCYA
NbLAMM B TONKAX NDIDKATHS, HANOXMTE
KPOBOOCTAHABNVIBAIOUINI XTYT BbiLLE MECTa
noBpexzeHIs. B 3AMMCKe YKAXMTE Bpems
Hanoxewws Xryra. Ha pany wanoxuTe aassuiyio
(1yry0) nossaxy.

ECNM NOCTDAAABLIMA HE AL, NDOBEANTE.
MCKYCCTBEHHOR Aixahwe. VCnOns3yiiTe YCTPOACTBO
19 IPOBEIEHIS MCKYCCTBEHHOTD AbXaHIS

4POT - YCTPOACTBO ~ POT» Wi KADMANNYIO MACKY
19 MCKYCCTBEHHOR BEHTUNALIAN NrKVX

«Por - mackas.

NAMSITKA

0 UCTIONB30BAHUIO
ANTEYKH

NEPBOW NOMOLUM

TV MMM PaHL HANOXVTE RABALYIO
(1yry10) noesaxy. Mcnonsayiire
CTepUAbHbIE CANbeTKM 1 GMHTH N
IePeBAI0HEI CTEPUNbHLI NaKeT.
ECIW 13 pars He WaeT kposs

1 HEBOIMOXHO HANIOKHTS £ABALYIO
NIOBSSKY, HANOXWTE CTEPULHYIO
canderxy u sakpenwre.

ee nefikonnactespem. Mpn
MUKPOTPABMAX MCIONLIYATE
GaKTEpMLALHLIR NeAKONNEACTHIPS.

ECM Ha KOXY 4 CAMIHCTSIE nonan
‘GHONOIVHECKYIE KWAKOCTH NIOCTPAAABLLINX,
MCrIONE3YiiTe aHTVCENTUMECKVIE CTEPAbHLIE.
cnupTosse canderk.

475 SaWTH OT nepeoXnaXAeHIA pacCTenHTe
Wa0TepMMeCKoe cracaTenHoe NoKpLBano
CPEBDUCTON CTOPOWO K Teny. A119 3auIMT
T neperpesanus - 3070TOM CTOPONOR K Teny.
JWMUO OCTABLTE OTKPTM, KOHW NOKDbiBAA
saruure u saxpenve.





image3.png
B CNYYASX ONACHBIX KPOBOTEYEHHA

H3 PAHBI PYKH

1 vycaautb

OCTPaAABEro W NEPeXaTS PYKOH
NAeNEByI0 APTEPUIO BBILLE PaKsi.

2 HANOXWTb

XIYT Ha NOAHATYIO BBEPX PYKY H Y6eaHTBCA
B HCUEIHOBEHHH NYNbCA A NYWeBOH ApTEpHH.

3 HAJIOXUTb

Ha aKy CTEpWbHYIO NOBA3KY.
BTy 3anCKy O Bpemenn
HANOWENHA XTyTa ¥ ele pa3
YBeauTeca 8 OTCyTCTBMM Nynbca.

4 TNPEANOXUTL

B

A

23 rabnetku ananbriHa NPH OTCYTCTBMM
annepruu Ha nexapcTea. 3aukcuposars
PYXY KOCHINKO WA BHHTOROM NOBAIOF,

BHUMAHME!

B cnyyae NOCHHEHUA PYKM XIyT Cneayer
HEMEANIEHHO CHATS M HANOXWTS 3AHOBO.
Hepes kaxasie 30 MuyT creayer
CHUMaTL XryT Ha 20-30 cexyHa.

B CNIYYASX ONACHBIX KPOBOTEYEHHA
M3 PAHBI HOTH

1 NPUXATb
6eapenyo
aprepo Kynakom
o e naxoson crnaan. -
2 HANOXUTb
wryT na Geapo
uepes rnaakui
ToepAbii npeaMer, HanpAMED
Crarky GnnTa, n BnOXHTS 3a-
fHCKY C YKa3aHWeM Bpemenn
HanoXenns XryTa.
3 MNPEAJIOXUTb
2-3 rabneTku ananbrUKa NPH OTCYTCTBUM
‘anneprum wa nexaperea.
BHUMAHME!
HanoxeHHbiit Ha 6eapo XryT
MOXHO CHUMATB TONIBKO

o pacnopsxeHuio MeapaGoTHuka.

BEWH3Ih3L080dH II9HIVUO




