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در زمان طلائي پس از  كهشود به كارآموز آموزش داده ميتربيت امدادگر نبوده و در اين دوره منظور ما  توجه:

 (همكار سيمبان) مصدومبه از مرگ يا صدمات جبران ناپذير  تاانجام دهد  ياقدامات چه بايد دقيقه) ٦الي  ٤حادثه (
اي در محل، تحويل حضور امدادگران حرفهورود و و يا در صورت  دادهبه اورژانس انتقال او را  نموده و سپسجلوگيري 

  . گرددآنان 

متر به  ٩تا  ٧ حدود برق لازم است همكار خود را در كمتر از چهار دقيقه از ارتفاعي به ذكر است كه سيمبانلازم 
داده و عمليات احياء را شروع نمايند. در نتيجه آموزش امداد و نجات سيمبان برق بايد بر اساس زمان كم  پائين انتقال

بديهي است با اضافه  است طراحي و اجرا شود.مل طناب، كمربند ايمني، ميله پا و ... و موجودي لوازم در اكيپ كه شا
ها به روز رساني شده و بازآموزي در دستور كار ورالعملها و دستشدن تجهيزات و امكانات ايمني جديد، بايد آموزش

  ها قرار گيرد.شركت

  دومقسمت  :جزوه امداد و نجات سيمبان برق

  عبور جريان برق از بدن
چنانچه بدن فردي به يك اختلاف پتانسيل الكتريكي متصل گردد، بسته به ميزان ولتاژ اعمال شده و مقاومت 

وي عبور خواهد كرد. اين جريان آثار نامطلوب و خطر ناكي بر روي بدن به جا  الكتريكي بدن شخص، جرياني از بدن
  گذارد و در شرايطي مرگ شخص برق گرفته كاملا قطعي و قابل پيش بيني است.مي

  زير بستگي دارد:ميزان خطر به عواملي 

  آنمقدار شدت و نوع جريان 

 مسير جريان 

 فركانس 

 مقاومت الكتريكي بدن 

  سطح تماسو محل 

 زمان تماس 

  فتگيگربرقهاي علائم و نشانه
  شود ممكن است يكي يا تمام شكايات و علائم زير را داشته باشد :مصدومي كه دچار برق گرفتگي مي

  سوختگي هاي محل ورود و خروج جريان برق از بدن  
 كندهاي عصبي كه به صورت فلج اندام تظاهر ميقطع راه  

 ها درد و حساس شدن ماهيچه 

 ش فشار خون يا كاهش فشار خون همراه با علايم و شكايات ناشي از شوك افزاي 

 يا ايست تنفسي (ممكن است زبان ورم كند و راه هوايي را مسدود نمايد)   مشكل شدن تنفس 

 ضربانات نامنظم قلب يا ايست قلبي 

  اگر مصدوم هوشيار است(بي قراري و تحريك پذيري( 

 بيهوش شدن  
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 اختلالات بينايي 

 ها و دررفتگي مفاصل به علت انقباض شديد عضلات يا پرت شدناستخوان شكستگي  

 تشنج (در موارد شديد( 

 مقاومت بدن انسان

 ١٠٠تا  ١مقاومت الكتريكي بدن انسان ثابت نيست و بر اثر عوامل فردي و شرايط محيط كار ممكن است به نسبت 
  :مت مؤثر است عبارتند ازمهمترين عواملي كه در تغيير اين مقاو .برابر تغيير نمايد

حالت روحي فرد: خستگي، گرسنگي، تشنگي، بي خوابي، عصبانيت، خنده، غم و بيماري از عواملي است كه  -الف
  دهد.حد زيادي تغيير  تاتواند مقاومت بدن را مي

  .گرددهر چه سطح و فشار تماس بيشتر باشد مقاومت بدن كمتر مي: سطح تماس و فشار تماس -ب

از جمله وقتي كه بدن  .لبته عوامل ديگري غير از آنچه ذكر شده وجود دارد كه مي تواند مقاومت بدن را كمتر كندا
شود كه در اين صورت خطر برق گرفتگي را چندين برابر مرطوب و عرق كرده است مقاومت آن تا حد زيادي كم مي

  .دهدافزايش مي

  مقاومت اجزاي مختلف بدن
 اهم ٦٠٠٠٠٠تا  ١٠٠٠٠٠پوست خشك:   

 اهم ١٠٠٠پوست خيس:   

 اهم ٦٠٠تا  ٤٠٠دست و يا اندام داخلي:   

 اهم ١٠٠گوش تا گوش:   

 جريان مستقيم

 دهد بسيار بيشتر از جريان متناوب است، بطوريمقاومتي كه بدن انسان در مقابل جريان مستقيم از خود نشان مي
يم را از بدن خود عبور دهد، بدون اينكه اثر مهمي در سيستم تنفسي ميلي آمپر جريان مستق ٨٠تواند تا كه انسان مي

تواند موجب البته خطر ديگري كه جريان مستقيم دارد الكتروليز (تجزيه) سريع خون است كه مي .و يا قلب بوجود آورد
 .مرگ شود

 جريان متناوب

دهد و بر خلاف جريان از خود نشان مي مقاومت كمتريكه قبلاً گفته شد بدن در مقابل جريان متناوب،  همانطوري
ميلي آمپر خطربرق گرفتگي وجود  ٢٥ اين نوع جريان در آمد درلي آمپر خطر جدي پيش نمييم ٨٠مستقيم كه تا 

اي كه در اينجا قابل بيان است اين است كه مسير عبور جريان برق و مدت عبور جريان نيز در برق گرفتگي نكته .دارد
  اومت بدن شخص مؤثر است. و پايين آوردن مق
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خطرناكترين مسير عبور جريان برق معمولا از قفسه سينه است جائي كه قلب و شش ها قرار دارند . اگر جريان از 

كند و اگر جريان از دست چپ وارد و از دست دست چپ وارد و از پاي چپ يا راست خارج شود از مسير قلب عبور مي
  .كند كه بسيار خطرناك خواهد بودقلب عبور مي ها وراست خارج شود از ناحيه شش

  خطرات شوك الكتريكي
  شودميلي آمپر باعث فلج شدن يا خشك شدن عضلات مي ١٠جريان هاي بالاي. 

  گرددسيستم تنفسي مي   ميلي آمپر باعث فلج شدن ٣٠معمولا جريان. 

 ثر شدن بسيار سريع ضربان قلب) (بي ا شودميلي آمپر باعث فيبريلاسيون بطني مي ٧٥ جريان هاي بيش از
 .شوداين شرايط در چند دقيقه منجر به مرگ مي

  تواند عمل پمپاژ را انجام دهد و بدين معنا است كه قلب اصلا نميآمپر رخ مي ٤فلج شدن قلب در جريان
 .دهد

 نسبت به مواد هاي الكتريكي نه تنها سوختگي شوند.آمپر دچار سوختگي مي ٥هاي بيش از ها در جريانبافت
بلكه باعث مرگ افراد مبتلا به سوختگي الكتريكي و مصدومان هم  ،آتش زا و مواد شيميايي مشكل سازترند

  شوند.مي

هاي الكتريكي سبب تخريب وسيع عضلات شده، كه اين باعث آزاد شدن مواد سمي (مثل آسيب ستلازم به ذكر ا
شوند و رنگ آن را قرمز ها رسيده و در ادرار ترشح ميه خون به كليهشود. اين مواد از راميوگلوبين) به داخل خون مي

ها سبب نارسايي كليه خواهند شد. بنابراين براي جلوگيري از اين عارضه به كنند و از طرفي با رسوب در كليهمي
حاوي بي كربنات  كنند بايد حجم زيادي از مايعات داخل وريدي (ترجيحاً مصدومين برق گرفتگي كه ادرار قرمز دفع مي

  ها، آسيب كليوي تقليل يابد.سديم) تزريق كرد تا با شسته شدن كليه

 فتگي روي زمين گربرق

شود. به غير از محل ورود و هاي وخيم و حتي مرگ آور ميباعث ايجاد جراحت معمولاً عبور جريان برق از بدن 
اين دو نقطه قرار دارند نيز تحت تأثير جريان  هايي كه در مسيربافت ،كه آسيب آن مشخص است خروج جريان برق

شود بيشتر باشد، سوختگي چه ولتاژ برقي كه وارد بدن مي شوند به طوري كه هربرق و حرارت توليد شده تخريب مي
  تر خواهند بود. هاي باقي مانده وخيمتر و جراحتايجاد شده عميق

اي كوچك است اما و خروج جريان برق) به طور فريبنده در بسياري از موارد اگر چه سوختگي خارجي (محل ورود
  تر عمقي باشد و ما را به اشتباه بياندازد.هاي وخيماين مقدار كوچك نبايد پوششي بر آسيب

آنچه مسلم است عبور جريان برق از بدن انسان سبب انقباض عضلات تنفسي شده و يا با آسيب به مغز باعث ايست 
ايستد . البته اگر جريان برق از خود قلب عبور كرده باشد، ايست مدتي قلب نيز از حركت ميشود كه پس از تنفسي مي

دقيقه عمليات احياء شروع نشود، مرگ  ٦تا  ٤تنفسي اگر در عرض  -قلبي اوليه را خواهيم داشت . پس از ايست قلبي 
  قطعي و حتمي خواهد بود . 
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  مراحل نجات شخص برق گرفته
افتد و رنگ صورت مصدوم متمايل به آبي ميي معمولا دستگاه تنفس زودتر از قلب از كار در هنگام برق گرفتگ

شروع گردد كه اين  شود . بدين خاطر و قبل از اينكه ضربان قلب متوقف گردد، بايد تنفس مصنوعي هر چه زودترمي
   دقت و خونسردي است. ،امر نيازمند سرعت عمل

باشد بايد قبل از كوشش جهت نجات وي، نخست جريان برق را قطع نمود.  اگر شخص هنوز هم با جريان در تماس
  .بايد بدون فوت وقت شخص را از برق جدا كرد ،برققطع در صورت عدم امكان يافتن سريع كليد 

مواظب باشيد كه خودتان هم دچار برق گرفتگي نشويد. بايد ولت است  ٥٠٠اماكني كه ولتاژ برق كمتر از  در مورد
طناب خشك  ياچوب  ،، كتبايد از وسيله عايق و خشكي نظير دستكش لاستيكي، كلاهي جدا نمودن سيم برالذا 

  .خودداري كنيداستفاده نمود . از تماس با بدن شخص برق گرفته و يا البسه اش، بخصوص در نقاط مرطوب 

روي ، وسيله برقي ديگر بهتر است هنگام جدا كردن شخص از سيم و يا هر ،در صورت امكان جهت احتياط بيشتر  
  .شيئي عايق و خشك بايستيد

  افتد:مي)سه حالت براي مصدوم اتفاق د (نظير كارخانه ها و مراكز برقولت باش ٥٠٠اگر ولتاژ برق بيش از 

كابل برق پرتاب شده است در اينصورت نيازي به قطع  سيم يا شخص برق گرفته به محل بي خطري دور از -١
  بعدي بايد صورت گيرد. برق نبوده و اقدامات

بايد حالت  برق افتاده اما بدن او با جريان برق تماس ندارد. در اينيا كابل  سيمشخص برق گرفته در كنار  -٢
شخص نجات دهنده بايد از نزديك شدن به مصدوم خودداري مصدوم در فواصل مجاز قرار داشته و در غير اينصورت 

  هاي اوليه را آغاز كند.كابل دور نموده و كمكسيم يا وم را به اندازه كافي از مصد ،طناب عايق استيك ياكرده و توسط 

وي خواهد انجاميد. در  مرگباشد كه به احتمال زياد به برق در تماس مستقيم ميسيم فته با گربرقشخص  -٣
ديگر  ا يك هاديي عايق، زنجير استيكاينحالت شخص نجات دهنده پس از اطمينان كامل از قطع برق بايد بوسيله 

استيك توسط سپس  (ممكن است برق مجدداً وصل شود.) انداخته و ارت ايجاد كند.كابل سيم يا بر روي را زمين شده 
هاي اوليه را آغاز كمك وي، در صورت عدم فوتكابل دور نموده و سيم يا مصدوم را به اندازه كافي از  ،طناب عايق يا

   كند.

از برداشتن هاي كوتاه حركت نموده و به مصدوم بايد با پاهاي چسبيده به هم و قدم: در هنگام نزديك شدن ١توجه
  شود، پرهيز نمائيد.فتگي نجات دهنده ميگربرقو ولتاژ گام  گام بلند كه باعث ايجاد

، زيرا اختلاف پتانسيل نزديك سيم ارت شده را با خود حمل نمائيمبايد ن: در هنگام نزديك شدن به مصدوم ٢توجه
بر  از محل ارت ،زمين شده را يا هادي بايد زنجير فتگي شود. پسگربرقبه مصدوم با ارت متفاوت و ممكن است باعث 

   بر روي آن قرار دهيم. عايق استيكبوسيله پرتاب نموده و يا  )برقدار (يا مشكوك به برقدار بودن سيمروي 

 هوشياري وضعيت تشخيص

 صورت در و نموده كنترل را هوشياري فرد ميزان مصدوم هاي شانه به نزد ضربه و كردن صدا با مرحله اين در

 .شود اقدام بعد مرحلة دهي پاسخ عدم
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 تنفس كنترل

 صورتي در .نماييد وجود تنفس عدم يا وجود تشخيص به اقدام شكم و سينه قفسة حركات مشاهدة با ابتدا در 

 مانده باز او تنفسي راه همچنان تا دهيد بهبودي قرار لتحا در را او دارد طبيعي تنفس بيهوش فرد داديد تشخيص كه

  .نشود تنفسي  مجراي داخل تهوع مواد استفراغ، صورت در و

  

  

  

  

  شود. اقدام بعد مرحلة )بريده هاي تنفس(غيرطبيعي  تنفس داشتن يا تنفس وجود عدم تشخيص صورت در

 نبضكنترل 

 درنقاط نبضگويند. مي نبض آن به شودكه مي گر ديوارة به هايي ضربه باعث سرخرگ داخل خون عبور

 : است گيري زيرقابل اندازه

 راديال) يا زندزبرين دست (سرخرگ مچ 

 كاروتيد) يا ثباتي گردن (سرخرگ 

 فمورال) يا لامي ران (سرخرگ كشاله 

 براكيال) يا نوزادان (دربازو براي 

  قلبي ريوي  احياء 
شامل اقداماتي است كه براي بازگرداندن  )CPR )CardioPulmonaryResuscitationقلبي ريوي  احياء

شود تا شود و تلاش ميز دست داده، انجام ميدر فردي كه هوشياري خود را ا مغزو  قلباعمال حياتي دو عضو مهم 
خودي بيمار برقرار شود. اگر فرد داراي ه ب طور مصنوعي تا زمان برگشت جريان خون خود گردش خون و تنفس به

  پالس بوده ولي دچار قطع تنفس شده بايد با تنفس مصنوعي دهان به دهان ادامه داد. 

 هوايي   راه بازكردن

 بسته باعث و افتاده حلق انتهاي به زبانكه هوشيار غير مصدومين در   Airway (A)نفسجهت باز كردن راه ت

 كردن نگاه و دهان كردن باز از پس و شويد مايل مصدوم سر بطرف ماساژ انجام از پس ،شودمي تنفسي مجراي شدن

 دهيد قرار او پيشاني يرو را خود دست يك سر روش از استفاده با ،خارجي جسم وجود عدم از اطمينان و آن درون

 و برده عقب آرامي به را پيشاني زمان هم بطور و گذاشته بيمار چانه زير را ديگر دست انگشتان نوك بالا چانه عقب و
 را بيني حفرة دو است، داشته نگه عقب را پيشاني كه دست همان اشارة و شصت انگشتان با و بياوريد بالا را چانه

 .كنيد بيمار به مصنوعي تنفس انجام به اقدام سپس كرده، مسدود و فشرده كامل بطور

 بطريق را جسم آن دهان سمت يك از انگشت دو يا يك از استفاده با دهان در خارجي جسم وجود صورت در اما

 كرده خم طرف يك به را او سر داشت وجود دهان در خون يا استفراغ مواد كه صورتي در و كنيد خارج كردن جارو
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 روش به اقدام آن از پس و كرده پاك را دهان ايد پيچيده دستمالي آن دوره ب كه انگشت يك با و شود رجخا مايع تا

 .آغازكنيد را مصنوعي تنفس سپس و نموده بيني گرفتن و بالا چانه عقب سر

    تنفس   مجدد برقراري

 هاي زيرروش به توانمي ار براي بزرگسالان مصنوعي تنفس يا Birthing (B) اقدام به برقراري مجدد تنفس

 :داد انجام

 دهان به دهان مصنوعي تنفس 

  بيني به دهان مصنوعي تنفس 

 ماسك به دهان مصنوعي تنفس 

 : هايمليخ تنفس به روش هوايي راه بازكردن

 دست يك سپس گذرانده، او بغل زير از را خود دست دو و گرفته قرار مصدوم سر پشت دهنده كمك روش اين در

 با و داده قرار خنجري زائده از تر پائين را آن )مشت كناري سطح( شصت انگشت سمت از و نموده تمش را خود

 ضربة بصورت فشار اين باشيد مراقب. آوريد وارد فشار بالا و داخل سمت به و گرفته را شده مشت دست ديگر دست
  .نباشد ناگهاني

 قلبي ماساژ -خون گردش مجدد برقراري

كه  وي سينة قفسة دقيق مشاهدة از پس و دهدنمي پاسخ لمسي و صوتي تحريكات به كه بيهوشي فرد براي
 تا گردش خون  شود آغاز سينه) قفسه قلبي (فشردگي ماساژ بلافاصله بايد ندارد، طبيعي تنفس مطمئن شديد

Circulation (C) و  برسد بقل و مغز هاي سلول به كافي ناچيز وليهرچند  اكسيژن شده وايجاد  خوني عروق در
 مصدوم آغاز شود.در نهايت تپش قلب و تنفس طبيعي 

 بزرگسالان براي قلب خارجي ماساژ انجام روش

 و گرفته تنفسي) قرار قلبي ايست (دچار بيمار بازوي كنار طرف يك در مناسب فاصلة با خود زانوي دو روي ابتدا
سينه  قفسة مركز ناحيه در را دست خود يك اشنةپ ايدشده خم مصدوم روي به افقي "كاملا بطور اينكه به توجه با

 آرنج ناحيه از دستانتان اينكه بدون شما، بازوهاي اين حالت دهيد. در قرار آن روي را خود ديگر دست سپس گذاشته،

 برروي ثابت و منظم بطور فشاري مرتبه  ٣٠شده و واقع بيمار سينة قفسة روي بر كاملاً عمود صورت به شوند، خم

 و بالا به رو مستمر بطور بايد وارده مرتبه ديگر)  فشار٣٠بار تنفس مصنوعي و ٢آوريم. (سپس وارد مي نهسي قفسه
 جزء  مهمترين و ترين حياتي سينه قفسة ماساژ .باشد سريع سانتيمتر و پنج وار) و به عمق حداقل پايين (پيستون

CPRباشدمي .  

  
  

 


