Алгоритм действий подразделений  ГПС и ПСФ МЧС России при оказании первой доврачебной помощи пострадавшим при дорожно-транспортных происшествиях.

По прибытии  подразделений ГПС  и ПСФ МЧС России  к месту дорожно-транспортного происшествия (далее ДТП) необходимо:
1.При наличии загорания - ликвидировать ею имеющимися средствами
огнетушители,   ранцевая  установка,  мелко  распыленная  вода).   При  наличии
пострадавших и отсутствии на месте ДТП медицинских работников через ЕДДС-01 (ЩД1С) вызвать данные подразделения к месту аварии и принять меры для извлечения пострадавших из аварийной машины для оказания им первой доврачебной помощи.
2.  Огородить место ДТП, выставить аварийный автомобиль на деревянные
колодки (для предотвращения, качения), вскрыть двигательный отсек, отключить
аккумуляторную батарею, выставить предупредительный знак.
3. Разбить задний оконный проем, проникнуть внутрь автомобиля с целью
определения степени тяжести полученными пострадавшими травм, оказания им первой
доврачебной помощи и укрытия от возможного попадания на них различных фрагментов
автомобиля при работе аварийно-спасательного оборудования.
4. При необходимости разблокировать пострадавших. Для этого, при помощи
гидравлических кусачек снять крышу автомобиля. Пожарным топором увеличить зазор между краем двери и стойками автомобиля и с помощью гидравлического разжима вставленного в этот зазор, снять дверь.
а.   Способ разблокировки водителя, зажатого рулевой колонкой.
К элементам передней подвески автомобиля и к рулевой колонке крепятся цепи (входягт   в    комплект   аварийно-спасательного   оборудования),   затем    при    помощи гидравлического разжима или гидравлического домкрата рулевую колонку отводят от пострадавшего.

б.  Способ разблокировки других пострадавших при ДТП.
С помощью гидравлических ножниц делается разрез порогов аварийное автомобиля  в   районе   передних   или  задних   стоек.   Снизу  разреза устанавливайте гидравлические домкраты. При приведении их в действие автомобиль «ломается» местах    надрезов    и    поднимается   «сдоюиком»»    в    результате   чего    пострадавши освобождаются.
в.  При необходимости перемещения сидений надо использовать гндряилически
домкраты, установив их между сиденьем и любой жесткой частью автомобиля.
5.Очень осторожно извлечь пострадавших из аварийного автомобиля дл оказания им первой необходимой доврачебной помощи.
Наиболее характерными травмами при ДТП являются: кровотечения, ушибь переломы», а такж*? и случая возгорания топлива - ожоги.
1.Действия личного состава ГПС и ПСФ МЧС России по остановк кровотечения.
Если рана не глубокая — обработать ее антисептиком, сдавить ращ предварительно положив на лее» прокладку из ткани или бинта, придать повремщенно конечности возвышенное положение (выше уровня сердца) и наложить на рану тугу! повязку. Бинтовать следует начинать с боле* узкой части конечности, проследив затед чтобы бият на перекручивался. Каждый последующий слой бинта должен перекрывал
предыдущий на половину тура. Если кровотечение не останшишмяск а течение 15 минут, следует перекрыть артерию, по которой осуществляется приток крови к поврежденной конечности путем сдавливания нлн наложением жгута йа конечность выше раны.
Нельзя; промывать глубокие раны со сгустком крови; юв^г ;«гь ш раны глубоко внедрившиеся инородные предметы; накладыашг. узкий жгут на олое тело без тканевой прокладки- останавливать кровотечение путем сдавливания , следующих случаях: если поражено глазное яблоко., если & рай* находился и лор о;: лое тело, при подозрении на перелом черепных костей; лрн подозрении па перелом позвоночника перемещать поегрзда»шего.2Дейетвая сотрудников 'ПС и ПСФ МЧС России при наличии у пострадавшихушибов.
Положить на место ушиба холод, прядать ушибленной конечное , л возвышенное положение, чтобы уменьшить приток крови.
Нельзя: прикладывать лед а открытом виде; приподнимать ногн пострадавшего при подозрения на травму штоночника,3. Действия сотрудников ГПС и ПСФ МЧС России в случая перелом» конечностей при ДТП.
При необходимей?! и снять со сломанной конечности пострад^тяго одежду и бижуг фию, проверить тип перелома (открытый или закрытый),, щш наличии раны изложить повязку и зафиксировать сломанную конечность шннями ; обязательной фиксацией двух соседних суставов, тем самым обеспечив ей абсолге; ' ый покой.
Нельзя: без крайней необходимости перемещать пострадавшего, предварительно не зафиксировав сломанные части тела; двигать сломанные части тела; * даться вернуть косте 5 нрвдильяоз положение; оставлять пострадавшего одного.
4. Действия сотрудников ГПС и ПСФ МЧС России ирн наличии у пострадавших ожогов».
Необходимо выяснить характер ожога, площад» и глубину а также, не пострадали ли дыхательные пути, проследить, чтобы на место ожога ие «опала инфекция, оберегать обоженное место от травмы, При местном с .кол? пораженное место следу*! как можно скорее охладить, поместив под струю хои-.цной воды. При обширных ожо1йк этого делать нельзя, так как резкое охлаждение можег вызвать у пострадавшего шок.
Нельзя; смазывать обожеяяое место; прокалывать -пузыри; снимать остатки одежды с поверхности ожогз; оставлять пострадавшего одного.
