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ACORDATI PRIMUL AJUTOR COPILULUI TRAUMAT!

MEDITATI
- Va amintiti vre-un caz de accidentare/traumare (a copilului Dvs. sau a altui copil
cunoscut)? Ce varsta avea copilul?
- Cum ati/s-a procedat ? Cum l-ati/au ajutat pe copil?
- Cum credeti, de ce copiii mici se accidenteaza/ traumeaza mai des decat adultii?

INFORMATI-VA

Copiii nu sunt adulti mici si multi factori, precum varsta, dezvoltarea si gradul de
dependenta i fac vulnerabili la traume/rani intr-o lume construita total pentru adulti. Principalul
factor de risc asociat vatamarilor neintentionate sunt varsta si stadiul de dezvoltare. Alte riscuri
includ sexul copilului, factorii de mediu si statutul economic. Conduita prompta a parintilor in
diferite forme de traumatisme este esentiald. Orice ezitare sau inactiune poate costa viata
copilului.

MESAJE DE BAZA

e Supravegherea si educatia pe care le acordati copilului dvs. 1i pot salva viata, prin
prevenirea accidentelor. Daca totusi s-a produs un accident, luarea unor masuri corecte
este esentiala pentru a micsora impactul si urmarile acestuia.

e Solicitati consultul medical dupa orice accident, chiar daca pare lipsit de importantd. Nu
va bizuiti pe parerea proprie sau a unor peroane necalificate.

e Daci fiica/fiul Dvs. totusi a suferit un accident SUNATI URGENT LA 112! Invatati-i
si pe copiii mai marisori sa apeleze 112, in caz de necesitate.

e Pand la venirea medicului sau ambulantei acordati primul ajutor.

e Si, cel mai important lucru — Incercati sa preantdmpinati o situatie care poate provoca
traume la copil - NICIODATA NU NU LASATI COPILUL MIC FARA
SUPRAVEGHERE ORIUNDE S-AR AFLA!!

ACTIONATI / CE PUTETI FACE LA MODUL CONCRET?
Pana la sosirea medicului/ambulantei intreprindeti urmatoarele masuri :

> 1Incazde intoxicatii:

e Majoritatea intoxicatiilor pot fi eliminate prin luarea telefonica a masurilor recomandate
de un specialist. Afisati la loc vizibil (pe frigider, de ex.) sau in contactele telefonului
Dvs. mobil numerele de telefon ale Centrului de Toxicologie si contactati-i (chiar daca
starea copilului este buna, deoarece se poate agrava 1n timp).

e Informati medicul despre substanta otrdvitoare inghitita, cantitatea de otravd si varsta
copilului, pentru ca sa se prescrie medicatia corecta.

e Daca copilul si-a pierdut cunostinta, asezati copilul pe o parte pentru a nu se Tnneca cu o
eventuald voma involuntara.

e Pand la venirea specialistilor nu induceti voma la copil, deoarece, in functie de substanta
chimica ingeratd, acest lucru poate duce la o deteriorare si mai mare a organelor interne
delicate ale unui copil mic.
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Daca exista suspiciunea de otravire ar trebui sa stiti ca copilul nu ar trebui sa bea. Nu-i
oferiti nimic copilului (apa, lapte, alte lichide etc.), decat dacd este recomandat de un
specialist.

In caz de arsuri:

Stingeti focul cu o plapuma prin intreruperea accesului de oxigen care intretine arderea.
Nu intreprindeti nimic - doar acoperiti suprafata lezatd cu un cearsaf curat, célcat sau
acoperifi rana cu comprese sterile si plasati segmentul ars in pozitia Tnalta.

In arsuri cu lichide fierbinti riciti suprafata arsa cu un get de apa rece curgitoare, timp de
10-15 min. - aceasta va micsora putin si durerile, apoi acoperifi suprafata lezatd cu un
cearsaf curat, calcat.

NU APLICATI CREME, UNGUENTE SAU ALTE PRODUSE PE ARSURA.

Daca arsurile acoperd 1/10 din corp sau mai mult, nu folositi comprese reci; In timp ce
asteptati ambulanta, acoperiti copilul cu un cearceaf curat sau o patura pentru a preveni
hipotermia.

Arsurile localizate pe fata, maini, picioare, perineu (organe genitale) sau care afecteaza o
zona intinsd a corpului, sau nu este doar o arsura superficiald (in cazul unei arsuri adanci
pielea poate fi albd sau de culoare maro si uscatd) si amenintd viata copilului, acesta
trebuie internat de urgentd in unitati specializate in tratarea arsurilor la copii sau la cel
mai apropiat centru medical.

Orice arsurd la copilul sub 3 ani poate fi periculoasa prin riscul de infectie si prin
urmarile ei.

In caz de electrocutare:

Nu atingeti copilul pana ce nu ati deconectat sursa electricd (opriti curentul electric,
scoateti aparatul din priza sau indepartati cablul electric cu obiecte de lemn uscat sau cu
obiecte din cauciuc;).

Pentru a trage copilul de langa sursa electricd folosifi obiecte uscate, neconducatoare de
electricitate (de ex., lemn uscat, cauciuc).

Culcati copilul si recurgeti la respiratie artificiald. Asezati copilul pe o suprafatd uscata.
Acoperiti plagile arse cu comprese sterile.

In caz de traumarism cranian (lovituri la cap):

Apelati imediat 112 daca copilul a suferit o vatdmare la cap si este inconstient. Nu
miscati copilul ranit dupd o cadere daca credeti ca pot fi rupte oasele coloanei vertebrale.
In asteptarea sosirii ambulantei, asezati copilul inconstient pe o parte cu mana sub cap.
Aceasta pozitie de recuperare va ajuta la reducerea riscului de ,,inghitire” a limbii si
depresie respiratorie.

Agatati-i deasupra capului o punga cu gheatd (la departarea de 10-15 cm), inveliti-l,
linistiti-1 si nu-1 lasati sd se scoale pana la venirea medicului.

Daca este inconstient urmarifi sa nu inghitd limba sau sa nu aspire masele vomitate
involuntar. Pentru aceasta intoarceti-i capul pe o parte.

Rénile localizate la nivelul scalpului (pielea capului) sdngereaza foarte mult. Nu intrati in
panica, linistiti copilul, aplicati un pansament curat.

Uneori poate exista o reactie intarziatd la leziunile de cap, chiar daca copilul pare sa se
recupereze rapid, asa cd aveti grija de copil, urmariti-1 cu atentie si solicitati sfatul
medicului in cazul in care copilul are dureri in orice zona, se plange de dureri de cap,
ameteli, greatd, varsaturi sau pierde brusc curajul sau vigilenta.

In caz de caderi, destul de des problema este singerarea, ceea ce necesita un raspuns
rapid. Prin urmare, apdsati mai intai ferm si aplicati presiune pe rand cu o carpa curata
pana cand sangerarea se poate opri - aceasta poate dura de la 3 pana la 15 minute. Clatiti
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rana cu apa calda si uscati usor. Daca rana este murdara, puteti utiliza un sdpun usor
pentru a curdta zona deterioratd. Daca nu puteti opri sdngerarea dupa mai multe incercéri
cu presiune directd, duceti copilul la spital.

> 1In caz de traumarism abdominal (lovituri in burti):

Culcati copilul in pozitie semisezindd. NU DATI COPILULUI LICHIDE SAU ALTE
ALIMENTE, nu-i administrati nici un fel de preparate medicamentoase pana ce nu este
vazut de un specialist. Chiar si lovituri mici pot provoca la copii rupturi de organe
abdominale, care pun 1n pericol viata acestora.

Orice copil care acuza dureri abdominale (de burtd) varsa, vomitd sange, are urindari cu
sange trebuic SPITALIZAT DE URGENTA.

Pe abdomen aplicati-i o pungi cu geata invelita intr-un prosop. inveliti copilul, linistiti-1.

» In caz de raniri mecanice, inclusiv muscaturi:

Curatati pielea din jurul ranii cu vierde de briliant, cu solutie spirtoasd de iod ori cu
alcool si aplicati un pansament cu tifon steril. In lipsa tifonului steril aplicati benzi de
tesatura aflate la indemana, stropite si calcate cu fierul incalzit la maximum.

Dacé rana sangereaza abundent, e bine sa aplicati garoul, sa ridicati regiunea lezata mai
sus sau sa aplicati rece pe rana.

In caz de muscituri de animale rana se spald cu apa curgitoare si sdpun, se usuci.
Marginile ranii se dezinfecteaza cu verde de briliant, cu solutie de iod ori cu alcool si se
aplica pansament. Regiunea lezata se imobilizeaza.

Copilul traumatizat prin accident rutier sau prin cadere de la inaltime nu va fi miscat din
loc si nu va fi deplasat prin tarare, pentru a nu inrautati posibilele fracturi ale membrelor
sau a coloanei vertebrale.

Neaparat linistiti si incalzifi copilul prin Invelire.

» In sufocare din cauza inhaldirii unor obiecte mdarunte in cdile respiratorii:

Asezati vopilul pe genunchi sau pe un scaun cu capul in jos, apoi loviti-l cu forta intre
omoplati. Efectuarea manevrei s-ar putea s fie necesara de la 6 pana la 10 ori.
Chemati urgent asistenta medicala ori medicul de familie care va vor ajuta sa indepliniti
corect acest procedeu pand la sosirea ambulantei. Obiectele inhalate ar putea sa se
expectoreze in acest mod din caile respiratorii.
Nu incercati sa indepartati obiectul din gatul copilului, incercand sa ajungeti cu degetele,
deoarece acest lucru poate Tmpinge elementul mai departe in gat.

Copii in varsta pand la 1 an:

- Puneti copilul pe brat sau coapsa cu capul in jos,

- Loviti de 5 ori copilul pe spate cu dosul palmei.

- Daca obstructia nu se opreste, verificati daca existd obstacole in gura copilului care
pot fi indepartate.

- Daca este necesar, repetati din nou loviturile pe spate cu degetele.

Copii cu varsta mai mare de 1 an:

- Loviti de 5 ori copilul pe spate cu dosul palmei. Copilul ar trebui sa stea pe scaun/pat
sau in genunchi, sau In pozitie culcat.

- Daca obstructia nu se opreste, apropiati-va de copil din spate, apucati-1 cu mainile,
inchideti palmele in pozitie ,,lacat” sub stern si impingeti in sus in stomac; repetati
acest truc Heimlich de 5 ori.

- Daca obstructia nu se opreste, verificati daca exista obstacole in gura copilului care
pot fi indepartate.

- Daca este necesar, repetati din nou loviturile pe spate cu dosul palmei.

> In caz de innec (in apd):
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¢ Tineti telefonul langa apa, astfel incat sa puteti ajunge rapid la acesta in caz de urgenta.
Asigurati-va ca stiti numarul de telefon al serviciilor locale de salvare.

e In caz de urgentd, scoateti mai intai copilul din apa (daca este posibil, ajungeti/luati sau
aruncati obiectul plutitor catre o persoana aflata intr-o pozitie sigura in afara apei care
poate ajuta). Incepeti cu verificarea ciilor respiratorii, respiratia si circulatia sangelui
copilului.

e Daca doriti sa intrati Tn apa, ar trebui sd aduceti un obiect plutitor. Pastrati-l/tineti-1 intre
Dvs. si copil. (Multi salvatori s-au Tnecat din cauza victimelor salvate).

e Rugati pe cineva sa cheme serviciile locale de urgenta.

Retineti !
Aceste interventii vor facilita procesul de vindecare si vor exclude dezvoltarea
complicatiilor care pot pune in pericol viata copilului.

REFLECTATI
- Ce simtiti dupa lectura acestui suport informational?
- Aveti suficiente cunostinte si abilitati pentru a acorda copilului Dvs. primul ajutor in caz
de trauma?

DECIDETI PENTRU Dyvs.
- Ceveti face, IN PRIMUL RIND, pentru a va informa mai mult despre cum sa acordati
primul ajutor copilului in caz de traume?

Informatie suplimentarda poate fi accesata pe site-ul MECC, link-ul
https://mecc.gov.md/ro/content/resurse-pentru-parinti-educatia-timpurie

Recomandiri metodice de aplicare a suportului informational (pentru formatorul local si
educatorul parental)

Tema ACORDATI PRIMUL AJUTOR COPILULUI TRAUMAT

1. Explicati parintilor/ ingrijitorilor ca inecul, caderile, arsurile/ oparirile, intoxicatiile,
obiectele mici care intra in cdile respiratorii, strangularea si asfixia sunt cele mai
frecvente traume pe care le primesc copiii in interiorul si in afara casei.

2. Explicati parintilor ca traumele nu sunt ,,acte ale destinului” (,,asa i-a fost scris”, ,,asa a
trebuit sa se intample™), ci au la bazd anumite cauze, care le provoaca.

3. Reamintiti-le parintilor, ca copiii nu sunt adulti mici si ca@ multi factori, precum varsta,
dezvoltarea si gradul de dependenta 1i fac vulnerabili la traume/rani intr-o lume construita
total pentru adulti. Principalul factor de risc asociat vatamarilor neintentionate sunt
varsta si stadiul de dezvoltare. Alte riscuri includ sexul copilului, factorii de mediu si
statutul economic.

4. Tmpartasiti cu parintii cunostinte despre etapele de dezvoltare ale copilului si la ce se pot
astepta la fiecare etapa in ceea ce priveste siguranta de baza si primul ajutor.
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Explicati parintilor ca bdietii sunt mai adesea supusi accidentelor decat fetele, si aceasta
datorita felului lor de a fi, mai activi, zvapaiati, mai orientati catre situatiile de risc.

Accidentele copilului pot fi determinate si de oboseald si neglijentd. Majoritatea
accidentelor se produc in cursul dupa-amiezii si serii, atunci, cand atat copilul, cat si
parintii sunt obosifi, iar calitatea supravegherii scade.

Spuneti-le parintilor, ca va fi nevoie sa repete pentru copil de multe ori regula inainte ca
el s-o memorizeze. In acelasi timp, restrictiile nu trebuie si intreacd masura, incét la un
moment dat sa nu lese copilul sa faca un pas fara tata sau mama. Spaima nemotivata il va
face fricos. Copilul trebuie obisnuit sa devina independent, sa nu se sperie de gaze sau sa
ramana la bunica nici pentru o zi.

Explicati parintilor ca copiii nu sunt doar adulti mici. Abilitatile fizice si mentale ale
copiilor, gradul lor de dependenta, comportamentul si tipurile de activitati ale acestora nu
sunt ca la adulti. Adesea, nevoia copiilor de a-si satisface curiozitatea poate duce la
experimentare, ceea ce ii pune la egalitate cu o situatie la care abilitdtile lor fizice sau
psihice nu sunt pregatite pentru a-si creste riscul de accidentare.

In plus, o serie de caracteristici fizice fac copiii mai vulnerabili la rani:

- Copiii mici au pielea mai subtire, care arde/ se opareste mai adanc, mai repede si
la temperaturi mai scazute decat pielea adulta.

- Copiii au o greutate corporald mai mica, ceea ce face ca cantitatile mici de
substante toxice sa fie si mai toxice.

- Capul copilului este mai moale si mai mare In raport cu masa corporald a
adultului.

- Copiii au maini, picioare, talpi, degete mici, care pot nimeri in diverse crapaturi.

- Copiii nu Intotdeauna stiu cum sa se protejeze — ei Incd nu au invatat asta.

- Copiii sunt mai mici decat un adult si e mai usor sd nu-i observi (in spetd, in
stradd/ pe drum de catre soferii de automobile), la fel si copiilor le este mai
complicat sa vada ce se intampla in jurul lui.

- Dimensiunea mica a partilor corpului copiilor (de exemplu, picioare, maini,
degete si, cel mai periculos, capete disproportionat de mari in raport cu
dimensiunea corpului) inseamnd cd copiii mici pot intra in goluri si gduri mici,
ceea ce poate duce la blocare.

10. Prezentati parintilor informatia in asa fel, incat acestea s nu se sperie, dar sa le oferiti

11.

12.

sansa de a avea grija de copilul lor si a-1 asigura diverse oportunitati de a interactiona cu
mediul Inconjurator, de ex., de a se juca In apa, de a examina obiectele, lucrurile si a
cunoaste ce poti/ nu poti face cu ele, intr-un mediu sigur, fard pericole...

Principala reguld care trebuie NEAPARAT accentuatd pentru parinti si stict respectati
pentru a-i asigura copilului securitatea la aceasta varsta este:

NU-L LASATI FARA SUPRAVEGHERE ORIUNDE S-AR AFLA!

Daca este posibil, sfatuiti parintii sa urmeze un curs de baza de prim ajutor si un curs de
reanimare cardio-pulmonara, pentru mai multe informatii despre ce trebuie sa faca in caz
de urgenta.
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