
Алгоритмы оказания первой помощи пострадавшим при 

травматических повреждениях и неотложных состояниях 

1. Первая помощь при наружном кровотечении 

 

 

При значительной кровопотере уложить пострадавшего с 

приподнятыми ногами. 

 

 

Останови кровотечение! Вызови (самостоятельно или с 

помощью окружающих) "скорую помощь". 

Наложи (чистую) асептическую повязку. 

 

Обеспечь неподвижность поврежденной части тела. Положи 

холод (пакет со льдом) на повязку над раной (на больное 

место). 

 

 

Придай пострадавшему устойчивое боковое положение. 

 

 

Защити пострадавшего от переохлаждения, дай обильное 

теплое сладкое питье. 

Точки прижатия артерий 

 

1.Височная 2.Челюстная 3.Сонная 4.Лучевая 5.Плечевая 

6.Подмышечная 7.Бедренная 8.Большеберцовая. 

На конечностях точка прижатия артерии к кости должна 

быть выше места кровотечения. На шее и голове - ниже 

раны или в ране (прижать пальцем). 



Способы временной остановки наружного кровотечения 

Зажать кровоточащий сосуд (рану) 

 

 

Артерию следует сильно прижать мякотью двух-четырех 

пальцев или кулаком к близлежащим костным образованиям до 

исчезновения пульса. 

Наложить давящую повязку или выполнить тампонаду раны 

 

 

Удерживая зажатым сосуд, наложи давящую повязку из 

сложенных асептических (чистых) салфеток или нескольких 

туго свернутых слоев марлевого бинта. Тампонада раны: в рану 

плотно "набить" стерильный бинт, полотенце и т.д., затем 

прибинтовать к ране. 

 

 

Если давящая повязка промокает, поверх нее наложи еще 

несколько плотно свернутых салфеток и крепко надави 

ладонью поверх повязки. 

Наложить кровоостанавливающий жгут 

Жгут - крайняя мера временной остановки артериального кровотечения. 

 

Наложи жгут на мягкую подкладку (элементы одежды пострадавшего) выше раны как 

можно ближе к ней. Подведи жгут под конечность и растяни. 

Затяни первый виток жгута и проверь пульсацию сосудов ниже жгута или убедись, что 

кровотечение из раны прекратилось, а кожа ниже жгута побледнела. 

Наложи последующие витки жгута с меньшим усилием, накладывая их по восходящей 

спирали и захватывая предыдущий виток. 

Вложи записку с указанием даты и точного времени под жгут. Не закрывай жгут повязкой 

или шиной.  



Срок нахождения жгута на конечности 1 час, по истечении которого жгут следует 
ослабить на 10-15 минут, предварительно зажав сосуд, и снова затянуть, но не более чем 
на 20-30 минут. 

Остановка наружного кровотечения жгутом-закруткой (более травматичный способ 
временной остановки кровотечения!) 

 

 

Наложи жгут-закрутку (турникет) из узкосложенного 

подручного материала (ткани, косынки, веревки) вокруг 

конечности выше раны поверх одежды или подложив ткань на 

кожу и завяжи концы его узлом так, чтобы образовалась петля. 

Вставь в петлю палку (или другой подобный предмет) так, 

чтобы она находилась под узлом. 

 

 

Вращая палку, затяни жгут-закрутку (турникет) до 

прекращения кровотечения. 

 

 

Закрепи палку бинтом во избежание ее раскручивания. Каждые 

15 минут ослабляй жгут во избежание омертвения тканей 

конечности. Если кровотечение не возобновляется, оставь жгут 

распущенным, но не снимай его на случай возникновения 

повторного кровотечения. 

2. Первая помощь при переломах костей 

Вызови (самостоятельно или с помощью окружающих) "скорую помощь". 

 

 

При открытых переломах сначала останови наружное 

кровотечение. 

 

 
Наложи на рану асептическую повязку. При открытом 

переломе. 



 

 

 

Обеспечь неподвижность места переломов костей с помощью 

шин или подручных средств (ветка, доска) поверх одежды. 

Положи холод (пакет со льдом) на повязку над раной (на 

больное место). 

 

 

Укутай пострадавшего теплым (спасательным) одеялом, 

одеждой. 

Правила иммобилизации (обездвиживания) 

Иммобилизация является обязательным мероприятием.  

 

Иммобилизация выполняется с обездвиживанием двух 

соседних суставов, расположенных выше и ниже места 

перелома. 

 

 

В качестве иммобилизирующего средства (шины) можно 

использовать плоские узкие предметы: палки, доски, 

линейки, прутья, фанеру, картон и др. Острые края и углы 

шин из подручных средств должны быть сглажены. Шину 

после наложения необходимо зафиксировать бинтами или 

пластырем. Шину при закрытых переломах (без 

повреждения кожи) накладывают поверх одежды. 

 

 

При открытых переломах нельзя прикладывать шину к 

местам, где выступают наружу костные отломки. 



 

Шину на всем протяжении (исключая уровень перелома) 

прикрепить к конечности бинтом, плотно, но не очень туго, 

чтобы не нарушалось кровообращение. При переломе 

нижней конечности шины накладывать с двух сторон. 

 

 

При отсутствии шин или подручных средств поврежденную 

ногу можно иммобилизировать, прибинтовав ее к здоровой 

ноге, а руку - к туловищу. 

 

3. Первая помощь при отморожении 

 

 

Внеси пострадавшего в теплое помещение. 

 

 

Укутай отмороженные участки тела в несколько слоев. Нельзя 

ускорять внешнее согревание отмороженных частей тела. Тепло 

должно возникнуть внутри с восстановлением кровообращения. 

При отморожении использовать масло или вазелин, растирать отмороженные участки 
тела снегом запрещено. 

 

 

Укутай пострадавшего в одеяла, при необходимости переодень 

в сухую одежду. 

 

 

Дай обильное горячее сладкое питье. Накорми горячей пищей. 



Вызови (самостоятельно или с помощью окружающих) "скорую помощь", обеспечь доставку 
пострадавшего в лечебное учреждение. 

4. Первая помощь при тепловом (солнечном) ударе 

Признаки: слабость, сонливость, жажда, тошнота, головная боль; возможны учащение 
дыхания и повышение температуры, потеря сознания. 

 

 

Перенеси пострадавшего в прохладное, проветриваемое место 

(в тень, к открытому окну). 

 

 

Уложи пострадавшего. Расстегни воротник, ослабь ремень, 

сними обувь. 

 

 

Определи наличие пульса на сонных артериях, 

самостоятельного дыхания, реакции зрачков на свет. 

При отсутствии указанных признаков приступай к сердечно-легочной реанимации. 

 

 

Положи на голову, шею и паховые области смоченные в 

холодной воде полотенца (салфетки). 

 

 

При потере сознания более чем на 3-4 минуты переверни 

пострадавшего в устойчивое боковое положение. 



 

При судорогах удерживай голову и туловище пострадавшего, 

оберегая от травм. 

 

 

При восстановлении сознания напои пострадавшего 

прохладной минеральной или обычной, слегка подсоленной 

водой. 

Вызови (самостоятельно или с помощью окружающих) "скорую помощь". 

5. Первая помощь при обмороке 

Признаки: бледность, внезапная кратковременная потеря сознания. 

 

 

Уложи пострадавшего на спину с приподнятыми ногами, 

ослабь галстук, расстегни ворот верхней одежды, ослабь 

брючный ремень, сними обувь, обеспечь доступ свежего 

воздуха. Обратиться к врачу для обследования и 

определения причины обморока. 

Если сознание не восстанавливается более 3-5 минут, вызови (самостоятельно или с 
помощью окружающих) "скорую помощь". 

 


