PRACTOPLAST

INSTRUKCJA OBSLUGI



Imitacje ran "Practoplast” mocowane sg do skdry przy pomocy dotgczonego
specjalnego kleju lateksowego w nastepujacy sposob:

1. Kilka kropli kleju natozyé na imitacje rany i przy pomocy plastykowej szpatutki
rozsmarowac po powierzchni cienkg, rowng warstwa.

2. W ten sam sposob natozy¢ klej na skore, w miejscu przytozenia imitacji rany.
Powierzchnia skory posmarowana klejem powinna by¢ wigksza, niz powierzchnia
plastykowej imitacji.

3. Odczekaé, az klej catkowicie wyschnie, a nastepnie natozy¢ rane na skore. Po
przytozeniu rana przylgnie mocno do skory.

Imitacje ran "Practoplast” tatwo oderwac od skory, a klej mozna bez trudu zetrzed.
Jesli klejem pokryty jest owtosiony fragment skory, nalezy go zwilzy¢ spirytusem
i ostroznie zetrze¢ szczoteczka.

W trakcie intensywnych éwiczen wygodnie jest natozy¢ zawczasu klej na imitacje ran,
co pozwala zaoszczedzi¢ czas oczekiwania na schnigcie.

Symulacja krwawienia:

1. Przy pomocy kleju lateksowego przymocowac plastykowe krople krwi do imitac;ji
rany i do skory.

2. Piynna krew: Rozpusci¢ w wodzie koncentrat sztucznej krwi. Uzywac¢ pojemnikéw
ze stozkowym dzidbkiem.

Proporcje:
Jasna krew tetnicza - 1 cze$¢ koncentratu krwi na 10 czesci wody.
Ciemna krew zylna ~ 1 cze$¢ koncentratu krwi na 2 czesci wody.

Stozkowe dziébki pojemnikéw utatwiajg naktadanie krwi na okolice sztucznej
rany.

Krwawienie z tetnic lub zyt mozna symulowac¢ przy uzyciu rurki i plastykowej gruszki
znajdujacej sie w zestawie "Practoplast’. Gruszke napetniamy w nastepujacy sposob:
$cisngé mocno gruszke i natozy¢ jg na dzidbek pojemnika z krwig.

Po $ci$nieciu pojemnika gruszka napetni sie krwia.

SPOSOB UZYCIA IMITACJI RAN DO CELOW SZKOLENIOWYCH

Aby szkolenie w zakresie udzielania pierwszej pomocy byto w petni skuteczne, osoby
szkolone powinny mie¢ sposobnos¢ éwiczenia nabytych umiejetnosci w warunkach
stanowigcych realistyczne odzwierciedlenie rzeczywistych sytuacji. Dzieki
zastosowaniu w trakcie szkolenia imitacji ran "Practoplast" osoby szkolone nie tylko
ucza sie rozpoznawad rézne urazowe obrazenia ciata, ale oswajajg sie z metodami
postepowania w przypadku krwawigcych ran, otwartych ztaman, oparzen itp.
Uzyskujg réwniez sposobnosé treningu psychicznego, ktéry pozwala zachowa¢
zimng krew w sytuacjach wymagajacych udzielenia pierwszej pomocy. Aby
symulacja byta w petni realistyczna, nie wystarcza jedynie stosowanie imitacji ran
"Practoplast" i charakteryzacji. Odgrywajacy role rannego musi réwniez umieé
zachowywac sig tak, jak osoba naprawde ranna.



Instruktor:

- powinien pouczy¢ "Rannego", co ma robi¢, aby jego reakcje odpowiadaty jego
obrazeniom. Jesli instruktor nie wie doktadnie, jak powinno wyglada¢ zachowanie
rannego, powinien skonsultowac sie z lekarzem lub osobg majgca odpowiednie
doswiadczenie.

- "Rannemu" nalezy powiedzie¢, jakiego rodzaju i jak rozlegte sg jego obrazenia
oraz kiedy, gdzie i jak powstaly, aby mogt prawidtowo odpowiedzie¢ na pytania
os6b udzielajgcych pierwszej pomocy.

- Przykfad: Imitacja nr 9 - "Ztamanie otwarte kosci ramiennej". "Ranny" informuje
personel udzielajacy pierwszej pomocy, ze poslizgnaf sie i, szukajgc oparcia,
upadt na ramie. Wypadek zdarzyt sie o godz. 16, na rogu ulic: Wigzowej i
Gtéwne;.

Jesli éwiczenie zaaranzowane jest w ten sposoéb, ze wypadek nastgpuje w obecnoéci
audytorium, "Ranny" musi umie¢ dziata¢ i reagowa¢ w sposob realistyczny.

- Przykiad: "Ranny" wchodzi na scene z imitacjg rany umocowang pod rekawem
marynarki, potyka sie, upada na ziemig, jeczy i twierdzi, ze styszat trzask
ztamanej kosci.

"Ranny" powinien zna¢, i umie¢ symulowadé, stopien nasilenia bélu. Czy bdl jest
staby, silny, piekacy itd.?

W przypadku niektorych obrazen "Ranny" powinien by¢ nieprzytomny. Nalezy go
poinformowag, kiedy i jak ma odzyskaé swiadomos¢.

Niektore obrazenia, zwtaszcza bedace wynikiem powaznych wypadkéw, mogg
wywotaé u "Rannych" histerie i innego rodzaju urazy psychiczne. Nalezy to
symulowacé w sposob realistyczny, starajgc sie unikngé komizmu lub braku realizmu.

"Ranny" musi by¢ przeszkolony w zakresie sposobow zachowania i reagowania
w trakcie udzielania pierwszej pomocy. Na przyktad, jesli pomoc udzielana jest

w sposob niedbaly, jego reakcje muszg wyrazac¢ uczucie dolegliwosci lub silnego
bolu. W podobny sposdb powinien wyrazaé swoje reakcje psychologiczne (lek,
obawe), jesli wyrazny jest brak doswiadczenia personelu udzielajacego pierwszej
pomocy lub jego niepewnos$¢ odnosnie wlasciwego postepowania medycznego.

Jak wcze$niej wspomniano, umiejetnosci aktorskie "Rannego" i jego zachowanie
w sytuacji urazowej w ogromnym stopniu decydujg powodzeniu sesji szkoleniowe.
"Ranny" powinien przez caty czas zachowywag sie i reagowac tak, jak gdyby
wszystko dziato sie na prawde.

Osobom nie majgcym doswiadczenia w zakresie postepowania z osobami rannymi
na miejscu zdarzenia nie jest tatwo przewidzieé, jak ranny zachowuje sie w réoznych
okoliczno$ciach. Na dalszych stronach mozna znalez¢ szczegdtowy instruktaz
odnos$nie tego, jak "ranny" powinien zachowa¢ sie w réznych sytuacjach urazowych.



(W nawiasach podano wskazéwki odnosnie sposobu umieszczenia imitacji ran)
PRZYKLADY SZKOLENIOWE
(Uwaga: Prawidiowa lokalizacje imitacji rany podano w nawiasach)

il

Zamkniete ztamanie zuchwy (zakryta zuchwa).

Jeki "rannego" sygnalizujg bol. Ma on trudnosci z mowa, ale jest w stanie dac do
zrozumienia, ze obrazenie powstato w wyniku ciosu w zuchwe. Od czasu do
czasu podtrzymuje zuchwe dtonig. Po zatozeniu odpowiedniego bandaza
podtrzymujacego, "ranny" sygnalizuje, ze bdl sie zmniejszyt, a jego samopoczucie
poprawito sie.

Zamkniete ztamanie oczodotu - z krwiakiem (nad oboma oczami).
W trakcie catego zabiegu "ranny" wydaje sie nieprzytomny. Powinien by¢
ucharakteryzowany na osobe znajdujaca sie w stanie szoku.

Otwarte ztamanie kosci nosowych (na nosie).

"Ranny" objawia silny bél, jeczac itd., ale jest w stanie podac okolicznosci
wypadku, a mianowicie spadta na niego ciezka deska, uderzajgc go w nos.
Charakteryzacja powinna zaznacza¢ blado$¢ "rannego’; rana i nozdrza powinny
mocno krwawic.

Otwarte ztamanie zeber (po obu stronach klatki piersiowej, na zebrach).
"Ranny" na wpét lezy, wspierajac sie na tokciu, z dtonig na ranie. Druga reke
trzyma w kieszeni, obstugujac pompke. Gtosne jeki i przyspieszony oddech
sygnalizujg silny bol. (Powinien pamietaé o symulacji przy pomocy pompki
powietrza wydobywajgcego sie z rany). Kaszle krwig i méwi szeptem. Podaje
okolicznosci wypadku, np. postrzat, oraz przyblizony czas i miejsce. Po udzieleniu
w sposéb prawidtowy pierwszej pomocy (zatozenie gazoszczelnego opatrunku

okrywajgcego rane) objawy ustaja.

Rana cieta Sciany brzucha z wysunieciem jelita cienkiego (po stronie
zotadka).

"Ranny" sygnalizuje jekiem bol i chwyta za raneg, skarzy sie na pragnienie. Jest
przekonany, ze przyczyna rany jest uderzenie lecacego kawatkiem metalu,

w wyniku wybuchu w hali produkcyjnej, awarii maszyny itp. Podaje takze czas i
miejsce zranienia. Po wykonaniu odpowiedniego zabiegu (natozeniu na rane
Jatowego bandazu po uprzednim witozeniu jelit), umieszczeniu "rannego" z
kolanami mocno podciggnietymi do kiatki piersiowej i lekkim zwilzeniu ust (bez
podawania ptynéw), bél zmniejsza sie. Charakteryzacja powinna zaznaczac
blados¢ "rannego" a wokét rany powinno by¢ duzo krwi.



6.

Rana oczodotu z rozerwaniem oka (zakryte lewe oko)

"Ranny" powinien wydawac sie zalekniony i przerazony i jeczeniem sygnalizowac
silny bol. Powinien mocno przyciskac rekg zranione oko i chaotycznie
relacjonowac¢ wypadek. Po zabiegu uspokaja sie i wydaje sie¢ mniej przerazony.
Charakteryzacja powinna zaznacza¢ jego blado$¢, a rana powinna mocno
krwawic.

Otwarte ztamanie kos$ci strzatkowej (na kosci piszczelowej).

"Ranny" wykreca stope, aby pokazaé, ze kos¢ piszczelowa jest przesunieta.
Osobe udzielajgca pierwszej pomocy informuje o czasie i miejscu urazu. Skarzy
sie na silny bél, gdy osoba udzielajgca pierwszej pomocy porusza ztamang noga.
Po prawidtowym udzieleniu pomocy i odpowiednim unieruchomieniu nogi, "ranny"
uspokaja sie | dziekuje ratownikowi za pomoc.

Otwarte ztamanie kosci ramiennej (na ramieniu).

"Ranny" trzyma sie za ramie w miejscu ztamania i wykazuje silny bdl, gdy osoba
udzielajgca pierwszej pomocy porusza reka. Podaje czas, miejsce i okolicznosci
urazu, mianowicie poslizgnat sie i upadt, szukajac reka oparcia. Po prawidiowym
udzieleniu pomocy i obandazowaniu ramienia sygnalizuje zmniejszenie bolu.

10.Ugryzienie przez psa (goérna cze$¢ ramienia).

11

"Ranny" sygnalizuje bél jeczeniem, a zarazem demonstruje swojg ztos¢ z powodu
psa, ktory go ugryzt. Jest takze przestraszony i obawia sie moziiwo$ci zarazenia
wscieklizng. Uspokaja sie po obandazowaniu rany i zapewnieniu, ze zarazenie
wscieklizng zdarza sie w tym kraju bardzo rzadko.

Uwaga: Imitacje rany mozna réwniez umiesci¢ na nodze, w okolicy tydki lub na
dtoni, pomiedzy kciukiem i palcem wskazujacym.

.Rana cieta wskutek skaleczenia szktem (na czole, wnetrzu dtoni lub szyi).

"Ranny" informuje, ze zostat skaleczony odtamkiem szyby, ktéra spadta obok
niego.

12.Rana cieta, zadana duzym kawatkiem metalu (na zewnetrznej stronie ramienia,

na udzie lub na topatce). "Ranny" sygnalizuje bél, zwtaszcza przy poruszaniu.

13.Ukaszenie przez weza (na kostce po wewnetrznej stronie, na grzbiecie dfoni lub

stopy).

"Osoba ranna" ma wyglada na przerazona; obawia sie, ze waz, ktory jg ukasit byt
jadowity. Po zatozeniu, tuz nad miejscem ukaszenia, opaski uciskowej, nad
oboma $Sladami zebow jadowych wykonywane sg dwa naciecia w ksztatcie litery X
I przy pomocy bariki lekarskiej odciggany jest jad. Potem zaktadany jest
opatrunek a rana zostaje obandazowana.

14 Rana cieta (na policzku, zotadku lub podeszwie stopy).

"Ranny" przyktada reke do miejsca urazu. Rana mogta powstac na skutek
uderzenia nozem lub, w przypadku stopy, nadepniecia na gwézdz. Jesli rana jest
na policzku, "rannemu" nalezy poda¢ pojemnik, aby mogt odpluwac krew.



15.Zlamanie zamkniete kosci strzatkowej (na kosci piszczelowe;j).
"Ranny" powinien wykreca¢ stope, aby wykaza¢ przemieszczenie lub
przesuniecie kosci nogi. Sygnalizuje silny bol i mowi, ze czut, jak kosc¢ sie tfamie.
Podaje réwniez czas i miejsce powstania urazu. Silny bol sygnalizowany jest przy
poruszaniu koriczyny przez osobe udzielajaca pierwszej pomocy i zaktadaniu
opatrunku, natomiast po odpowiednim unieruchomianiu nogi "ranny" sygnalizuje
zmniejszenie sie bélu.

16.Ztamanie zamkniete ko$ci promieniowej lub tokciowej (na nadgarstku).
"Ranny" prébuje przytrzymaé dionia ztamany nadgarstek i upiera sieg, ze to
ztamanie kosci, a nie po prostu skrecenie. Podaje rowniez czas i miejsce
powstania urazu.

17 .Ztamanie otwarte palcéw dioni (na $srodkowym paicu).
"Ranny" przytrzymuje ztamany palec i stwierdza, ze upadt mu na dton ciezki
przedmiot. Sygnalizuje bol, gdy osoba udzielajgca pierwszej pomocy nieopatrznie
poruszy opatrywany palec. Okolica rany powinna by¢ pokryta duzg iloscig krwi.

18.Rana tluczona fozyska paznokcia (na palcu wskazujacym).
"Ranny" powinien sygnalizowaé jeczeniem, ze odczuwa ogromny bdl. Informuje
osobe udzielajgcg pierwszg pomoc, ze zdarcie paznokcia nastapito w trakcie

pracy.

19.Ztamanie otwarte palcéw stopy potaczone ze sttuczeniem (na palcach stopy).
"Ranny" jeczy i wykazuje obawe o swojg stope. Wyjasnia okolicznosci wypadku, a
mianowicie w trakcie rgbania drewna wysuneta mu si¢ z rak siekiera i uderzyta w
stope. Rana powinna by¢ pokryta duza iloscig krwi. Dla wiekszego realizmu
mozna uzy¢ czesciowo rozerwanej skarpety i buta.

20.0dmrozenia palcow stopy (na palcu stopy).
"Ranny" powinien zosta¢ znaleziony w szczegdlnych okolicznosciach,
uzasadniajgcych pojawienie sie tego rodzaju obrazenia, np. opatulony, pod
zepsutg ciezaréwka lub samochodem. "Ranny", wyraznie zaniepokojony o to, co
stanie sie z jego stopg, zostaje wyniesiony na noszach.

21.0parzenie trzeciego stopnia, zweglenie tkanki (na przedniej czesci uda, tuz
nad kolanem, lub wyzej w okolicach biodra lub talii).
"Ranny" sygnalizuje jekiem silny bol i wyjasnia, jak doszto do powstania obrazen,
mianowicie podczas préby rozpalenia wegla drzewnego. Po zatozeniu jatowego
opatrunku i bandazy, "ranny" wydaje sie znacznie spokojniejszy, jednak nadal
skarzy sie na bol. Przy pomocy charakteryzacji zaznaczy¢ blados¢ rannego.

22.0parzenia drugiego stopnia z pecherzykami (na wierzchu nadgarstka -
grzbiecie dtoni, na przedniej czesci barku ramienia lub zewnetrznej stronie
ramienia). .
"Ranny" pokazuje, ze uraz jest przyczyng silnego bolu. Opowiada ratownikowi, ze
uraz powstat przy oparzeniu goracym olejem, albo ze upadt na rozgrzang rure lub
gorgcy piecyk. Bol zmniejsza sie po zatozeniu suchego, jatowego opatrunku i
bandazu.



23.0parzenia pierwszego stopnia z rumieniem (na zewnetrznej stronie ramienia,
tuz nad kolanem lub w okolicy kostki).
"Ranny" sygnalizuje, ze obrazenie jest bolesne i informuje ratownika, ze powstato
w wyniku przypadkowego dotkniecia kotta grzejnego lub oblania wrzatkiem.

24 .Oparzenie bedace wynikiem naswietlenia promieniami gamma (na grzbiecie
lewej dtoni).
"Ranny" jest ogromnie zaniepokojony i podekscytowany. Podaje, ze rzucit sie na
ziemie i zdotat zakry¢ cate ciato, z wyjatkiem lewej dtoni Promieniowanie, bedgce
wynikiem wybuchu atomowego, wywotato oparzenia lewej dtoni. Uspokaja sig po
natozeniu suchego jafowego opatrunku i bandaza.

25.Rana cieta potagczona z krwawieniem tetniczym (na nadgarstku, na szyi lub
pod kolanem).
"Ranny" jest bardzo przestraszony tym, co sie z nim dzieje. Musi pamigtac
o naciskaniu gruszki, w celu symulacji wyptywu krwi z pulsujgcej aorty. Ukryta
w rekawie koszuli gumowa rurka powinna prowadzi¢ za plecami do kieszeni
znajdujgcej sie po przeciwnej stronie. Pompke nalezy wypetni¢ krwig w jasnym
kolorze. "Ranny", zapytany o okolicznoéci urazu wyjaénit, ze skaleczyt sie
niechcacy nozem, lub ze zostat trafiony odtamkiem szrapnela. Je$li rana
umieszczona jest na szyi, "ranny" przejawia trudnosci w oddychaniu. Uspokaja
sie po zatozeniu opaski uciskowej. Gdy opatrunek jest zatozony, "ranny" moze
przerwa¢ pompowanie.

26.Rana demonstrujaca krwawienie z zyly (na przedramieniu lub na udzie,
wzglednie na kostce, po wewnetrznej stronie, za koscig skokows).
"Rany" nie okazuje zbyt wiele bdlu; jednak jest zaniepokojony z powodu
znacznego krwawienia. Opowiada ratownikowi, jak doszto do wypadku - skaleczyt
sie nozem, drutem kolczastym lub gwozdziem. Musi pamietaé o uzywaniu pompki
dla wytworzenia réwnego strumienia pompki ptynacej z rany. Pompka i rurka
ukryte sa tak samo, jak w przyktadzie 25. Pompka wypetniona jest krwig o
ciemniejszym odcieniu. "Ranny" uspokaja sie po zatozeniu odpowiedniego
opatrunku.

27.Rana szarpana
"Ranny" skarzy sie na bol, wyjasnia, ze przyczyna urazu byt wybuch w fabryce i
niepokoi sie o bezpieczenstwo swoich wspotpracownikow. Uspokaja sie po
zatozeniu bandaza i otrzymaniu wiadomosci, ze zdrowiu kolegéw nic nie grozi.

28. Rana ttuczona (na topatce, goleniu lub biodrze)
"Ranny” przejawia silny bdl i wyjasnia, ze spadt z drzewa na twarde kamieniste
podtoze.

29.Powierzchowne otarcia (tuz ponizej fokcia, na dtoni lub na kolanie).
"Ranny" wyjasnia, ze przyczyna doznanych obrazen byt upadek z motocykla.

30.Rana cieta (na przedramieniu, ramieniu lub na zotgdku).
"Ranny" skarzy sie na bdél. Jako przyczyne obrazen podaje skaleczenie nozem lub
odtamkiem szrapnela. Uspokaja sie po odpowiednim obandazowaniu rany.



31-32. Rany postrzatowe - wlotowe i wylotowe (wlot po lewej stronie zuchwy,

wylot na prawym policzku, lub wlot w lewym barku, wylot w dolnej partii plecow,
wzglednie wlot po zewnetrznej stronie nogi, a wylot po wewnetrznej).

"Ranny" jest zalekniony, odczuwa bél i ma problemy z wyraznym moéwieniem. W
przypadku postrzatu gtowy powinien mie¢ w ustach kapsutke (brak w Practoplast)
umozliwiajaca wyptyw krwi z ust. Jesli rana znajduje sie w przedniej czesci barku,
"ranny" oddycha z trudnosciq i réwniez nieco kaszle krwig, natomiast gdy
przestrzelona jest noga, "ranny", pomimo $ciskania rany dtonmi, wydaje sie
pogodny, gdyz odczuwa ulge, ze postrzat nie jest ciezszy.

33.Rana mocno poszarpana (na udzie lub z tytu ramienia).

"Ranny" sygnalizuje bol jeczeniem i wydaje sie przestraszony. Informuje
ratownika o okolicznosciach powstania urazu, mianowicie w wyniku wybuchu w
miejscu pracy zostat czyms$ uderzony. Jesli jego przyjaciele réwniez znajdowali
sie na miejscu eksplozji, pyta z niepokojem o ich stan. Uspokaja sie po
otrzymaniu wiadomosci, ze nic im sie nie stato i po zatozeniu odpowiedniego

opatrunku (moze by¢ konieczne zatozenie szyny).

ZAWARTOSC

Paleta nr 1.
Ztamania i urazy szczegolne.

NOOAWN=

Zamkniete ztamanie zuchwy.

Zamkniete ztamanie oczodotu - z krwiakiem.

Otwarte ztamanie kosci nosowych.

Otwarte ztamanie zeber.

Rana cieta Sciany brzucha z wysunieciem jelita cienkiego.
Rana oczodotu z rozerwaniem oka.

Rurka plastykowa 1,4 m x 2 m.

Paleta nr 2.
Ztamania, skaleczenia i pogryzienia.

8. Otwarte ztamanie kosci strzatkowej.
9. Otwarte ztamanie kosci ramiennej.
10. Ugryzienie przez psa.
11. Rana cieta wskutek skaleczenia szktem.
12. Rana cieta, zadana duzym kawatkiem metalu.
13. Ukaszenie przez weza.
14. Rana cieta.
Paleta nr 3.

Ztamania i urazy.

15.
16.
17.
18.
19.
20.

Ztamanie zamknigte kosci strzatkowe;.

Ztamanie zamkniete kosci promieniowej.

Ztamanie otwarte palcéw dtoni.

Rana ttuczona tozyska paznokcia.

Ztamanie otwarte palcdw stopy potaczone ze stluczeniem.
Odmrozenia palcéw stopy.



Paleta nr 4.
Oparzenia i krwotoki.

21. Oparzenie trzeciego stopnia, zweglenie tkanki.

22. Oparzenia drugiego stopnia z pecherzykami.

23. Oparzenia pierwszego stopnia z rumieniem.

24. Oparzenie bedace wynikiem naswietlenia promieniami gamma.
25. Rana cieta potgczona z krwawieniem tetniczym.

26. Rana demonstrujgca krwawienie z zyty.

Paleta nr 5.

Rany rézne.

27. Rana szarpana.
28. Rana tluczona.

29. Powierzchowne otarcia.

30. Rana cieta.

31-32. Rany postrzatowe, wlotowe i wylotowe.

33. Rana mocno poszarpana.

Kieszen boczna:

Plastykowe krople krwi
Krew

Mikstura:
Krew tetnicza jasna
Krew zylna ciemna

Krew

Spirytus odkazajacy
Specjalny klej
Szpatutka

Otéwki do oznaczania
Mas¢ maskujaca
Gruszki plastykowe
Kompresy gazowe

do naklejania.
1 tubka 100-gramowa, koncentrat sztucznej krwi
do rozpuszczania w wodzie.

1 cze$¢ koncentratu na 10 cze$ci wody.
1 czesc koncentratu na 2 czesci wody.

2 puste buteleczki 10-mililitrowe z dziébkami. 1
buteleczka 100 ml.

1 buteleczka 100 ml.

1 sztuka.

3 sztuki (czerwony, niebieski, czarny).

1 pudetko.

2 sztuki, do symulacji krwawienia.

2 sztuki.



Ponizej prezentujemy ilustracje oraz spis ran.

-—

Zamkniete ztamanie, zuchwy

¢3 | | ,7/ 2 Zamkniete ztamanie, oczodot
é6 3 Otwarte ztamanie, nos
) 4 Otwarte ztamanie, zebra
S 5 Rana cieta, brzuch

6 Rana oczodotu z rozerwaniem oka

4 7 Rurka plastykowa

- 14
10

8 Otwarte ztamanie, kos$¢ strzatkowa * ’

11
9 Otwarte ztamanie, ko$¢ ramienna
10 Ugryzienie przez psa 9 v 12
11 Rana cigeta (szkio) ’
12 Rana cieta (metal) & 13

13 Ukaszenie przez weza

14 Rana cieta

1769 -‘i—p‘
_
e

20 15 Ztamanie zamkniete, ko$¢ strzatkowa

, 16 Ztamanie zamkniete, koS¢ promieniowa
18

17 Ztamanie otwarte, palce dtoni
16 ~‘3$ 19 18 Rana tluczona, tozysko paznokcia
:'i o 19 Ztamanie otwarte, palce stopy
20 Odmrozenie, palce stopy
15

10



24

23 /

27 Rana szarpana

28 Rana ttuczona

29 Powierzchowne otarcia

30 Rana cieta

31 Rana postrzatowa, wlotowa
32 Rana postrzatowa, wylotowa

33 Rana mocno poszarpana

21 Oparzenie 1, 2 i 3 stopien
22 Oparzenie 1 2 stopien
23 Oparzenie 1 stopien

24 Oparzenie bedace wynikiem naswietlenia
promieniami gamma

25 Rana, krwawienie tetnicze

26 Rana, krwawienie z zyty

11





