
Домедична допомога в 

умовах бойових дій
(курс для цивільного населення)



Правові засади надання першої 
домедичної допомоги.
Нормативна база надання домедичної допомоги

1. Конституція України

2. Кримінальний кодекс України, ст. 135-136

3. Закон України «Основи законодавства України про охорону здоров’я»

4. Закон України «Про екстрену медичну допомогу»

5. Наказ МОЗ України «Про затвердження порядків надання домедичної 

допомоги особам при невідкладних станах» від 16 червня 2014 р. № 398



Домедична допомога  — це найпростіші 

невідкладні медичні дії, що виконуються 

безпосередньо на місці пригоди терміново 

після травми. Зазвичай, вона надається не 

медичними працівниками, а особами, що на 

момент пригоди знаходяться поруч, 

безпосередньо на місці пригоди або поблизу 

від постраждалого. В цьому контексті ми 

говоримо про серцево-легеневу реанімацію, 

зупинку кровотечі, допомогу при інсульті, 

переохолодженні, опіках, удавленні, втраті 

свідомості тощо.



Тактична медицина – це надання медичної допомоги власне 

під час військових дій, враховуючи загрозу бойових дій чи 

обстрілу. Тактична медицина враховує той факт, що місце і 

обставини, в яких надається допомога під час бойових дій, 

принципово відмінні від лікарень, салону карети швидкої 

допомоги або, навіть, тротуару серед міста.



Зони надання допомоги:

На полі бою є три види зон, у яких надається допомога:

● червона; 

● жовта; 

● зелена.

Протокол надання допомоги буде залежати від того, у якій

зоні ви перебуваєте.



Огляд постраждалого



Масивна кровотеча

(Massive bleeding)



Масивна кровотеча



Масивна кровотеча



Масивна кровотеча



Масивна кровотеча



Імпровізований джгут



Накладання пов’язки та тісна пов’язка



Дихальні шляхи

(Airway)



Переконайтеся що дихальні шляхі не 

заблоковані

Очищення дихальних шляхів



Відкриття дихальних шляхів



Початковий алгоритм дій при наданні першої домедичної 

допомоги

Первинний огляд постраждалого. Виявлення ознак життя.

Перевірка свідомості: бачу, чую, 

відчуваю



Серцево - легенева реанімація. 
СЛР

- 30 компресій 2 вдихи

- зміна реаніматора кожні 2 хв



Дихання

(Respiration)



Дихання



Дихання



Гіповолемічний шок

(Circulation)



Гіповолемічний шок



Переохолодження

(Hypothermia)



Профілактика гіпотермії



На додаток до

можливо вам потрібно буде 

усунути інші травми



Другорядні ушкодження



Другорядні ушкодження



Обструкція дихальних шляхів

Послідовність дій

1) при неповній обструкції дихальних шляхів:

а) заохочувати постраждалого продовжувати кашляти;

б) у випадку, якщо спроби відкашлятись були вдалими, прохідність дихальних шляхів

відновлено, оглянути постраждалого, викликати бригаду екстреної (швидкої) медичної

допомоги;

2) при повній обструкції дихальних шляхів:

а) нанести п’ять ударів по спині;

б) якщо обструкція дихальних шляхів не усунена, виконати п’ять абдомінальних поштовхів;

в) якщо обструкція дихальних шляхів не усунена, почергово повторювати п’ять ударів по

спині та п’ять абдомінальних поштовхів;

3) при втраті свідомості постраждалим:

а) перемістити постраждалого в горизонтальне положення;

б) визначити наявність дихання та при його відсутності розпочати серцево-легеневу

реанімацію;

4) забезпечити постійний нагляд за постраждалим до приїзду бригади екстреної (швидкої)

медичної допомоги.



Обструкція дихальних шляхів



Судомий напад - спонтанні короткочасні судоми мимовільного характеру (рухові 

порушення з тимчасовим розладом чутливості, сфери думок і вегетатики).

Судомний напад



Інсульт. Інфаркт





Опіки

Перша допомога при опіках:


