Pradinis vaiko gaivinimas

Dazniausios vaiky mirties priezastys yra kvépavimo nepakankamumas, staigios mirties sindromas,
sepsis, neurologinés 1igos ir traumos.

Vaikai daug dazniau mirsta dél kvépavimo sutrikimo nei Sirdies veiklos sutrikimo. Vaiky sirdis staiga
sustoja retai, paprastai tai btina kvépavimo sutrikimo ar Soko pasekmé.

Gaivinimo veiksmams atlikti vaiko amzius nustatomas pagal anatominius ir fiziologinius pozymius:
kudikis — nuo 28 pary iki 1 mety, vaikas — nuo 1 iki 18 mety (vyresni nei 8 m. vaikai gaivinami kaip
suauge).

Pradinis gaivinimas apima:
e kvépavimo taky atvérima;
e dirbtinj kvépavima, nustojus kvépuoti;
e kriitinés Igstos paspaudimus ir dirbtinj kvépavima, sutrikus/sustojus sirdies veiklai ir kvépavimui;
e uzsSpringimo nustatyma ir svetimkiinio salinima i§ kvépavimo taky.

Pradinio gaivinimo veiksmy seka

1. Greitai jvertinama situacija prieS pradedant gaivinti, batina imtis visy jmanomy atsargumo
priemoniy. Nukentéjusjjj galima judinti tik tada, kai tai butina jo saugumui uztikrinti. Perkeliant
svarbu palaikyti galvg ir kiing taip, kad biity i§vengta stuburo sukimo — lenkimo judesiy.

2. Patikrinamas nukentéjusiojo samoningumas, kvie¢iama greitoji medicinos pagalba (GMP).
Garsiai paklausiama ,,kas atsitiko®, svelniai pajudinama, stebimi judesiai. Jeigu vaikas atsako ar
sujuda, greitai jvertinami suzeidimai. Jeigu vaikas nereaguoja ir nejuda, butina pasaukti pagalba,
paguldyti jj ant nugaros, ant ploksc¢io Kieto pavirsiaus ir atlikti pradinio gaivinimo veiksmus.

3. Kvépavimo taky atvérimas ir kvépavimo tikrinimas. Nesamoningam kudikiui ar vaikui
liezuvis daznai sukelia kvépavimo taky nepraeinamuma. Kvépavimo takai nukentéjusiajam atveriami
atlosiant galva ir pakeliant smakra. Palaikant atvirus kvépavimo takus nustatoma, ar vaikas kvépuoja.
Kvépavimo vertinimas neturi uttrukti ilgiau kaip 10 s. Ziarima, ar yra ritmiski kratinés lastos ir
pilvo judesiai, klausoma iskvépimo garso ties burna ir nosimi, skruostu bandoma pajusti iskvepiama
ora. Nereguliaris atodasiai (agoninis kvépavimas) nelaikomi normaliu kvépavimu.

Jeigu vaikas kvépuoja, jis paguldomas ant Sono. Jtariant stuburo trauma, to daryti negalima. Stebima
vaiko buklé (sgmoné, kvépavimas ir kraujotaka) ir laukiama atvykstant GMP.

Jeigu vaikas nekvépuoja ar yra agoninis kvépavimas, pradedama dirbtiné plauciy ventiliacija.

4. Dirbtiné plauciy ventiliacija. Palaikomi atviri kvépavimo takai, 2 kartus efektyviai jpu¢iama oro
— turi pakilti kratinés lgsta. Kadikiui oro jpu¢iama aptiojus savo burna jo nosj ir burng, vaikui —
burna apziojus burna, 0 nosj uzspaudus pirstais. Oras jpuciamas per 1 s. (12-20 karty/min.). Kas 2
min. patikrinama, ar néra pulso. Jeigu vaikas pradeda kvépuoti, bet neatgauna samongés, jis
guldomas ant Sono.

5. Pulso tikrinimas. Vaiko centrinis pulsas lengviausiai ap¢iuopiamas miego ar $launies arterijy
vietoje, kuadikio — ties zasto arterija. Pulso patikrinimas neturi uztrukti ilgiau nei 10 s.



6. Kritineés lastos paspaudimai. Vaikui spaudziama apatiné kriitinkaulio dalis 3-4 cm gilumu link
stuburo vienos ar dviejy ranky delnais 30 karty (30 paspaudimy ir 2 jpatimai), nespaudziama
kratinkaulio kardiné atauga ir sonkauliai. Paspaudimy daznis apie 100 karty/min., po kiekvieno
paspaudimo leidziama kritinés lastai visiskai atsipalaiduoti.

Kuadikiui kratinés lastos paspaudimai atliekami dviem pirstais, dedant juos ant kratinkaulio.

Spausti 2,5-3 cm gilumu 15 Karty (15 paspaudimy ir 2 jpatimai).

UZspringimas

Uzspringes vaikas pradeda koséti. Kosulys yra efektyviausias buidas svetimkiiniui pasalinti i$
kvépavimo taky.

Kvépavimo taky svetimkinis gali dalinai arba visiskai uzdaryti kvépavimo takus.

Dalinis uzspringimas pasireiskia Siais pozymiais:

e garsus kosulys;

e vaikas verkia ar kalba;

e tarp kosé¢jimy gali jkveépti oro;

e vaikas samoningas.

Teikiant pagalba, reikia netrukdyti vaikui koséti, stebéti, ar neatsiranda sunkios obstrukcijos
pozymiy. Biatina kviesti GMP ar gabenti savo transportu j gydymo jstaiga.

Visiskas uzspringimas pasireiskia Siais pozymiais:
negali kalbéti, koséti;

negali jkvépti;

pamélynavimas (cianozé);

veliau — sgmonés sutrikimas ir praradimas.

ikia nedelsi i lballl

Jei esant visisko uzspringimo potymiams vaikas ar kadikis sgmoningas:

e kiidikis paguldomas veidu zemyn ant savo rankos, Kkita plastaka suduodama 5 Kartus j
tarpumente. Jei svetimkinis nepasalinamas, prilaikant galva, kadikis atverc¢iamas ir atliekami 5
kratinés lgstos paspaudimai.

e vaikas apkabinamas i uz nugaros, vienos rankos kumstis suimamas kita ranka, dedamas ant pilvo
auksciau vir§ bambos per 2 cm ir 5 kartus spaudziama stipriai stuburo link j virSy.(Heimlicho
stamis).

e 1-8 mety vaikg sédédami pasiguldykite pilvu ant keliy, stuktelékite j nugarg 5 kartus tarp
menciy.

Sie veli%ksmai tesiami tol, kol bus pasalintas svetimkiinis, arba kol vaikas neteks sgmonés.

Jei vaikas ar kadikis prarado samone:

paguldomas ant kieto pagrindo, atliekami oroe jpaitimai ir kriitinés paspaudimai.

tuo metu, kai atveriami kvépavimo takai jptatimui, paZitrima, ar nematyti svetimkiinio.
bandyti Salinti svetimkiinj pir§tu galima tik jj matant.

net ir pasalinus svetimkiinj, butina skubiai kreiptis j medikus.

Negalima vaikui

e 7zaisti su zaislais, kuriuose yra smulkiy detaliy (maziausia detalé gali bati teniso kamuoliuko
dydzio) ;

zaisti su karoliukais, sagomis, monetomis ir pan.;

leisti bégioti, juoktis ar verkti valgio metu;

valgio metu vaika palikti viena, be priezitiros;

duoti riesuty, ledinuky ar kity panasiy produkty;



e duoti maisto, kuris gali sutrupéti j kietus gabaliukus;
e duoti gabaliukais Zaliy morky, obuoliy su Zievele, agurky.

Sveikatos mokymo ir ligy prevencijos centro Sveikatos mokyklos informacija



