KARTA UDZIELONEJ KWALIFIKOWANEJ PIERWSZEJ POMOCY

Pieczqtka podmiotu systemu ratowniczego

Zakresli¢ krzyzZykiem, pomylki otoczyé kétkiem

wstrzas / zagrozenie wstrzasem

ulozenie przeciwwstrzasowe |:| termoizolacja |:| 100%tlen |:|

nudnosci / wymioty

obserwacja [] usuniecie ciat obcych [] odsysanie []

Wezwanie Godzina Minuty Kryptonim zespolu (zastepu)
Data: Nr wyjazdu (*) : Nazwisko i imi¢
ratownika
INFORMACJA O POSZKODOWANYM Y KTO DYSPONOWAL — ALARMOWAL
Ple¢: MO KO Wiek: Uwagi: STANOWISKO KIEROWANIA / PODMIOT RATOWNICZY:
Nazwisko:
Imie (imiona):
Telefon kontaktowy: CZAS Godzina: Minuty:
Adres: Przybycia
. Udzielenia pomocy
NIE WYRAZAM ZGODY NA UDZIELENIE POMOCY ?
Podpis poszkodowanego lub opiekuna prawnego poszkodowanego: Przekazania
Podpisy swiadkow: PRZEKAZANO:
Podpisy swiadkow:
RODZAJ OBRAZEN/OBJAWOW POSTEPOWANIE ¥
przytomny / pod wptywem zdarzenia [J | wspomaganie psychiczne []
nieprzytomny [ | pozycja: bezpieczna [] zastana [] nawznak [] 100%tlen []
niedroznos¢ drog oddechowych [ | udroznienie: bezprzyrzadowe [ ssanie [] rurka ustno-gardtowa O przyrzady nadglo$niowe O
bezdech [ | oddech sztuczny:  powietrze [] 100%tlen []
zatrzymanie krazenia [ | ucisniecia klatki piersiowej [] efekt: [] defibrylacja [] efekt: []
podtopienie [ | stabilizacja gtowy [] termoizolacja [] 100%tlen []
obrazenia glowy d stabilizacja d opatrunek ostaniajacy d 100%tlen []
obrazenia kregostupa / podejrzenie obrazen kregostupa d stabilizacja glowy d nosze deska []
amputacja d opatrunek kikuta d zabezpieczenie amputowanych tkanek d
zmiazdzenie [ { unieruchomienie [] termoizolacja [] 100%tlen []
rany, krwotoki [ | opatrunek: ostaniajacy []  uciskowy []  opaskazaciskowa []  unieruchomienie []
ztamania i podejrzenia ztaman [ | stabilizacja [] unieruchomienie: poz. zastania [] poz. fizjologiczna [] ~ 100%tlen []
zwichnigcia [ stabilizacja []  unieruchomienie w pozycji zastanej []
oparzenia [ | schitadzanie ~ woda [] opatrunek hydrozelowy O opatrunek jatowy O
zatrucie wziewne [ | ewakuacja [] izolacja drég oddechowych [] 100%tlen []
dusznosé O pozycja siedzaca O 100%tlen []
wychtodzenie [ | osuszanie ciata [] termoizolacja O 100%tlen []
O
O
O

skazenie

ewakuacja [] dekontaminacja [] 100%tlen []

inne obrazenia:

postgpowanie:

DIAGRAM OBRAZEN %

Zaznaczy¢ na diagramie okolice ciata odpowiednim

symbolem

Krwotok K
Amputacja A
Zmiazdzenie ZM
Rana R
Ztamanie (skrgcenie) 7x (S)
Ztamanie otwarte Z0 P L L P
Zwichnigcie W ':
Sttuczenie ST
Ciato obce Cco
Oparzenie — Stopien 1, II, I1T OoP

EWAKUACJA [J  NAPOLECENIE ZRM®: []

NOSZE DESKA [] WYDOBYCIE []

NOSZE [] TRANSPORT [

PLACHTA [] KRZESELKO []
INNY SPOSOB | |
L.P.| RODZAJ ZUZYTYCH MATERIALOW I SPRZETU 1LOSC L.P. | RODZAJ ZUZYTYCH MATERIALOW I SPRZETU 1LOSC

Nr ewidencyjny zdarzenia® 7

Podpis ratownika

Dane zamieszczone w niniejszym druku podlegajg ochronie zgodnie z ustawq z dnia 29 sierpnia 1997 r. o ochronie

danych osobowych (Dz. U. z 2016 r. poz. 922)




Objasénienia do karty udzielonej kwalifikowane| pierwszej pomocy:

)

2)

3)

4

5)

6)
7

W przypadku niedostgpnosci danych osobowych wpisa¢ NN (nazwisko nieznane) oraz BD — brak

danych;

Dotyczy tylko przypadku jednoznacznej deklaracji osoby poszkodowanej lub jej opiekuna prawnego

0 braku zgody na udzielenie kwalifikowanej pierwszej pomocy. Zasadnym jest, aby sprawdzi¢ i wpisaé

dane osobowe §wiadkow, w tym nr PESEL lub dowodu osobistego ($wiadkiem moze by¢ takze inny

ratownik)

Obrazenia/Objawy oraz postgpowanie zaznaczy¢ w odpowiednich kratkach znakiem ,,X”’; w razie pomytki

otoczy¢ bledny znak kotkiem;

Diagram obrazen - zaznaczyC poszczegélne obrazenia owalng krzywa w odpowiednich miejscach

diagramu, a kod literowy obrazenia polaczy¢ linig z zaznaczong krzywa. W razie stwierdzenia w danej

okolicy ciata wigkszej liczby obrazen opisa¢ je kodami literowymi i potaczy¢ wszystkie z krzywymi na

diagramie. Powierzchnie oparzone otoczy¢ krzywa, z ewentualnym podaniem stopnia oparzenia (jezeli

jest mozliwy do oceny); w przypadku stwierdzenia innych obrazen i objawow nalezy je dopisa¢ w wierszu

,inne obrazenia” w tabeli ,,OBRAZENIA”, np.: podejrzenie odmrozenia, dretwienie (podaé, ktora czesé

ciata); ewakuacja poszkodowanego - dotyczy kazdego przemieszczenia osoby poszkodowanej, w tym

poza strefe zagrozenia; zastosowane litery: ,,L” 1 ,,P” oznaczajg lewa i prawg cze$¢ ciala; zaznaczy¢

rowniez nalezy okolice ciala bez widocznych obrazen, ale na ktére prawdopodobnie oddziatywat uraz

mechaniczny (np.: szyja, brzuch) — podejrzenie obrazen.;

Dotyczy przypadkow, w ktorych przemieszczenie poszkodowanego odbywa si¢ na mocy decyzji

kierownika zespotu ratownictwa medycznego lub koordynatora medycznych dziatan ratowniczych

Numer ewidencyjny zdarzenia moze by¢ wpisany po zakonczeniu dziatan ratowniczych.

Karty udzielanej kwalifikowanej pierwszej pomocy sg samokopiujace, a pelen zestaw kart zawiera:

a) karte w kolorze biatym przekazywang zespotowi ratownictwa medycznego albo personelowi szpitala,

b) karte w kolorze zottym przekazywang koordynatorowi ratownictwa medycznego podmiotu ksrg
w celach szkoleniowych oraz do ewidencji zuzytych materiatéw i sprzetu,

c) kart¢ w kolorze czerwonym ewidencjonowang w dokumentach podmiotu ksrg uczestniczacego
w udzielaniu kwalifikowanej pierwszej pomocy.



