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	ІНСТРУКЦІЯ

з  безпеки життєдіяльності № 43
для здобувачів освіти 

під час проведення

туристських  походів, експедицій та екскурсій


1. Загальні положення

1.1. Дія інструкції поширюється на групи студентів під час проведення туристських походів, експедицій та екскурсій.
1.2. Інструкція встановлює вимоги безпеки під час проведення походів, експедицій та екскурсій (далі - туристські подорожі), які є обов’язковими для виконання всіма учасниками цих подорожей.

Екскурсія -  це   колективне   відвідування       визначних    місць    з    освітньою, навчально-виховною, науковою чи розважальною метою. Екскурсія -  це  подорож,  яка  проводиться  з  метою  вивчення  історії  рідного  краю, довкілля,    явищ   соціального   життя,   світової   цивілізації, географічних, етнографічних, історичних об'єктів та їх дослідження з  використанням технічних засобів пересування або ж без них.  Під час проведення екскурсії можливе  подолання  природних  перешкод (перевалів, порогів, печер тощо).
Поход -  це  подорож  організованої  групи   з використанням активних форм пересування за визначеним маршрутом,  під час проходження якого можливе подолання природних   перешкод:   перевалів,   порогів,  печер  тощо.  Походи  поділяються на пішохідні, лижні, гірські, водні,   велосипедні,   спелеологічні,   автомобільні, мотоциклетні, вітрильні. Можливе проведення комбінованих походів з елементами різних видів туризму. 
Експедиція в  залежності  від  мети  та  напряму роботи можуть бути краєзнавчі, наукові тощо. Під час проведення експедиції  можливе  подолання  природних  перешкод. Під час проведення експедиції  можливе  подолання  природних  перешкод (перевалів, порогів, печер тощо).
1.3. За даною інструкцією проводиться цільовий  інструктаж із учасниками туристської подорожі перед її початком.
1.4. Результати інструктажу заносяться в «Журнал реєстрації первинного, позапланового, цільового інструктажів з безпеки життєдіяльності студентів", який зберігається на кафедрі, факультеті.

У журналі після проходження інструктажу повинен бути підпис особи, яка інструктує, та особи, яка інструктується.

1.5. Цільовий  інструктаж із учасниками туристської подорожі проводить керівник туристської групи.

1.6. Керівник туристської групи зобов’язаний:

- проводить інструктажі з безпеки життєдіяльності;

- надавати першу долікарську допомогу потерпілим у разі нещасних випадків, у разі необхідності після надання першої долікарської допомоги направляти потерпілого до лікувально-профілактичної установи;


- повідомляти керівника навчального закладу про кожний нещасний випадок, що стався  з учасниками туристської подорожі.


1.7. Учасник туристської подорожі зобов'язаний: 

1.7.1. До початку проведення  туристської  подорожі  з   активними способами пересування пройти медичний огляд і мати медичну довідку про стан здоров'я з допуском до участі в туристської  подорожі.

1.7.2. Під  час подорожі додержуватися належного громадського порядку, санітарно-гігієнічних норм, виконання Правил дорожнього руху, правил  пожежної  безпеки, використання туристського спорядження, а також інших правил безпеки життєдіяльності.

1.8. При виявленні пошкодженої електропроводки, обірваного дроту, чи іншого електрообладнання забороняється наближатися до цього місця чи торкатись до нього руками. 

1.9. Керівник подорожі повинен мати переносну аптечку з набором медикаментів, перев’язувальних засобів і приладів.
1.10.  Забороняється куріння тютюнових виробів та електронних сигарет в приміщеннях і на території університету.
1.11. Вживати спиртні напої, наркотичні або токсичні речовини, знаходитися у стані алкогольного, токсичного або наркотичного сп'яніння забороняється.

2. Вимоги безпеки перед початком туристської подорожі
2.1. Учасник туристської  подорожі повинен бути відповідно одягнутий  і взутий. Серед особистих речей не повинно бути предметів, що створюють будь-яку небезпеку оточуючим під час проведення подорожі (зброя, вибухівка, наркотичні засоби, отруйні речовини тощо).
2.2.  Учасник туристської  подорожі має право та зобов'язаний брати активну  участь у підготовці подорожі, сумлінно виконувати покладені на нього обов'язки.
2.3. Ознайомтесь із загальною харак​теристикою об'єкта подорожі, її маршрутом і правилами безпеки, яких не​обхідно дотримуватися під час проведення екскурсії.
2.4.  Перед початком туристської подорожі взяти участь в проведенні переклички учасників туристської  подорожі з відміткою присутніх.

3. Вимоги безпеки під час туристської подорожі 
3.1.  Учасник туристичної подорожі зобов'язаний:
3.1.1. Своєчасно виконувати   розпорядження   керівника  туристської групи та його заступника, помічників;

3.1.2. Повідомляти керівника туристичної  групи  або  його заступника про погіршення стану здоров'я чи травму;

3.1.3. Виконувати правила пожежної безпеки, правила безпеки на воді, правила  поведінки  в  лавинонебезпечних  районах  та інші правила особистої та колективної безпеки,  володіти необхідними  навичками страховки  та  самостраховки  у  поході,  а  також  знати  способи запобігання травматизму і надання долікарської допомоги;

3.1.4. Дотримуватися правил використання туристичного спорядження;

3.1.5. При знаходженні  зброї,   вибухонебезпечних   та   незнайомих предметів   не   торкатися   і   не  зрушувати  їх  з  місця.  Про місцезнаходження  таких  предметів  терміново повідомити керівника туристичної  групи  або  його  заступника,  які  при першій нагоді зобов'язані повідомити про знахідку відповідні місцеві органи;

3.1.6. Дбайливо ставитись до природи, пам'яток історії, культури. 
3.2. Учасник подорожі має право:

3.2.1. Користуватися туристичним спорядженням  навчального  закладу, який здійснює подорож, на встановлених умовах;

3.2.2. При значному   погіршенні   стану   здоров'я   наполягати  на припиненні участі в подорожі, сході з маршруту.
3.3. Забороняється:

3.3.1. Пити воду з відкритих, незнайомих водойм і джерел. Необхідно воду набирати з собою заздалегідь, у пляшки із завідома безпечних водорозборів.

3.3.2. Скидати взуття і ходити босоніж.

3.3.3. Купатися, плигати у воду в необстежених водоймах і невідомих акваторіях.

3.3.4. Відпочивати, лежачи у траві, заростях рослин, обабіч доріг, особливо польових, навіть під час відпочинку.

3.3.5. Самовільні (без дозволу керівника заходу), навіть короткочасні відлучення від основної групи поодиноких студентів або груп. Про всяке відлучення студент повинен довести до відома керівника заходу (або його помічника) і отримати на відлучення дозвіл і умови та час повернення.

3.3.6. Самовільне розпалення багаття, за винятком місць, визначених керівником групи.

3.3.7. Вчиняти ігри, котрі можуть призвести до травмування учасників групи і сторонніх громадян. Забороняються також азартні ігри та ігри на гроші.

3.3.8. Вживати алкогольні напої та наркотичні засоби, а також користування сильнодіючими лікарськими препаратами без призначення лікаря.

3.4.  Користування джерелами питної води дозволено тільки в загальнодозволених, перевірених і надійних джерелах, водогонних тощо, визначених і заявлених керівником групи. 
3.5. Вживання свіжих овочів і фруктів можна тільки після ретельного миття їх, бажано в проточній воді, не можна вживати їстівні продукти (м’ясо, рибу, молоко і молочні вироби), термін вживання яких невідомий. Свіжі їстівні продукти слід обов’язково піддавати тепловій обробці.

3.6. Під час походів (особливо в лісі і в горах) постійно тримайтеся на відстані прямої видимості і чутності основної групи, в разі виявлення вашого відставання від основної групи терміново подайте про це умовний сигнал голосовими окликами і ліквідуйте відставання більш інтенсивною ходою.

3.7. Під час проведення заходів на воді не відокремлюйтеся від основної групи і знаходьтеся на відстані достатньої чутності вашого зову про допомогу. Не грайте в ігри і забави, пов’язані з підпірнанням або притопленням один одного, а також пірнанням та плаванням на глибину, під водорості, не запливайте у берегові гроти, печери та інші рельєфні утворення, які можуть утворити Вам пастку.

3.8. Забороняється влаштування місць для купання в незнайомих акваторіях. Такі заходи відпочинку дозволяється проводити організовано під керівництвом старшого групи в знайомих і перевірених водоймах за умови дотримання вимог безпеки поведінки на воді.

3.9. Щоб не сталось отруєння, потрібно:

3.9.1. Не їсти і навіть не пробувати дикорослі ягоди, плоди, кореневища, бульби, якщо немає впевненості, що вони їстівні.


3.9.2. Не слід довго перебувати біля рослин, що виділяють леткі отруйні речовини (багно болотяне, дурман, ясенець та інші).


3.9.3. Не варто брати в рот будь-яку травинку, листочки, колоски – їх випадково можна зірвати з отруйної речовини.


3.9.4. Після збору гербарія або лікарських трав слід вимити руки з милом.

3.10. Відмітивши порушення правил безпеки іншим учасником туристичної подорожі або небезпеку для тих, що оточують, не залишатися байдужим, попередити про необхідність дотримання вимог, що забезпечують безпеку і повідомити керівника туристичної групи. 

4.  Вимоги безпеки після закінчення туристичної подорожі 

4.1. Взяти участь в проведенні переклички учасників туристської  подорожі з відміткою присутніх.
4.2. Перевірить туристське спорядження, яке використовувалося під час проведення подорожі на справність, при  необхідності відремонтувати.
4.3. Туристичне спорядження очистити від бруду,  просушити, та розташувати їх в місцях збереження.

4.4. Організувати переодягання студентів в повсякденний одяг і взуття, миття  обличчя і рук з милом, за можливості прийняття душу.
5. Вимоги безпеки в екстремальних ситуаціях

5.1. У разі виникнення і розвитку будь-якої надзвичайної ситуації: землетрусу, катастрофічної зливи, зсуву ґрунту, повені значних масштабів і швидкості, сходу селю і т.ін. – терміново здійсніть евакуацію табору в безпечне місце, обов’язково після закінчення передислокації табору зробіть позачергову перевірку наявності членів групи на новому місці і сповістіть по мобільному зв’язку керівництво університету про подію, що сталася.

5.1. У разі травмування або при недомаганні повідомте керівника туристичної групи. 

5.2. У разі   нещасного   випадку   керівник   туристичної   групи зобов'язаний: 

5.2.1. Терміново  організувати надання першої долікарської допомоги потерпілому та його  доставку  до  лікувальної  установи, викликати,  при  потребі,  найближчу  аварійно-рятувальну  службу. 

5.2.2. Повідомити про випадок,  що стався, керівництво університету за допомогою будь-якого засобу зв’язку, службу  безпеки життєдіяльності та інші відповідні служби. 

5.2.3.  До прибуття комісії  з розслідування  зберегти обстановку на місці в тому стані,  у якому вона була на момент події (якщо це не загрожує  життю  і  здоров'ю оточення  і  не призведе до ще більш тяжких наслідків).  

5.2.4. Про нещасний випадок,  що трапився під час далеких  подорожей  поза  територією району (міста),  керівник групи також повідомляє відповідний орган управління освітою.
5.2.5. Організувати, при  потребі,  оперативну допомогу іншій групі, що перебуває в даному районі і потребує допомоги.

5.2.6. Телефони аварійних служб:

· 101 – служба порятунку (пожежна служба)

· 102 – поліція

· 103 – швидка медична допомога

· 104 – аварійна служба газу

5.3. Якщо є потерпілі, при одержанні травми або раптовому захворюванні негайно, організувати першу долікарську допомогу та викликати швидку медичну допомогу по телефону 103. 

Загальна послідовність дій при наданні першої долікарської допомоги:
5.3.1. Усунути вплив на організм факторів, які загрожують здоров'ю або жит​тю потерпілого (звільнити від дії електричного струму, винести із зара​женої атмосфери, загасити палаючий одяг тощо);

5.3.2. Оцінити стан потерпілого, визначити характер і тяжкість травми;

5.3.3. Виконати необхідні дії щодо рятування потерпілого у передбаченому порядку (відновити прохідність дихальних шляхів, провести штучне ди​хання, зовнішній масаж серця, зупинити кровотечу, іммобілізувати місце перелому, накласти пов'язку тощо);

5.3.4. Підтримувати основні життєві функції потерпілого до прибуття медич​ного працівника;

5.3.5. Викликати швидку медичну допомогу за номером телефону 0-103, при необхідності вжити заходів щодо тран​спортування потерпілого до найближчого медичного закладу.
5.4. Надання першої долікарської допомоги:
5.4.1. При ураженні електричним струмом:
5.4.1.1. Негайно звільни​ти потерпілого від дії електричного струму, відключивши електроустановку від джерела живлення. Відключення електроустановки виконується за допомогою вимикачів, рубиль​ника, а також шляхом роз'єднання контактної мережі живлення (вилка, запобіжник тощо).
5.4.1.2. У разі неможливості відключення електроустановки, слід відтягнути потерпі​лого від струмопровідних частин, якщо одяг сухий та відстає від тіла (уникаючи дотику до оточуючих металевих предметів та частин тіла), або застосувати підручний ізоляційний матеріал (наприклад, стати на суху дошку, згорток сухого одягу). При цьому сухою палицею або іншим предметом із ізоляційно​го матеріалу відкинути від потерпілого провід, що перебуває під напругою).
5.4.1.3. Якщо у потерпілого є дихання і пульс, його необхідно обережно віднести від місця ураження і покласти на рівне місце; підкласти під нього сухий одяг; розстібнути комір одягу; зняти пасок (пояс); звільнити (за необхідності) його рот від сторонніх предметів (їжі, слини, вставленої щелепи); дати понюхати нашатирний спирт і збризка​ти обличчя водою. При цьому слід звернути увагу на зіниці — розширені зіниці свід​чать про різке погіршення кровообігу мозку. Навіть нормальний стан потерпілого (після ураження струмом) не виключає небезпеки погіршення його стану пізніше, тому потерпілий має перебувати у повному спокої, йому не можна дозволяти продовжувати подорож. Дозволити продовжити подорож може лише медичний працівник.

5.4.1.4. Заборонено транспортувати потерпілого (після його звільнення від дії елек​тричного струму) у непритомному стані за відсутності у нього дихання і пульсу. Слід негайно почати оживлення, попередньо викликавши швидку медичну допомогу. Необ​хідно провести потерпілому штучне дихання і зовнішній (непрямий) масаж серця на місці, поки він не опритомніє. Штучне дихання проводиться у разі відсутності ознак по​шкодження грудини методом «з рота в рот» або «з рота в ніс». При цьому не слід надав​лювати на верхню частину груднини, ребра, м'які тканини, печінку, оскільки можна їх пошкодити.

5.4.1.5. При відсутності у потерпілого роботи серця паралельно із штучним диханням застосовується масаж серця, для чого після 2-3 штучних видихів роблять 4-6 натискань на грудну клітину. Проведення одночасно штучного дихання і зовнішнього масажу серця може виконувати як одна, так і дві особи.
5.4.1.6. Перші ознаки того, що потерпілий опритомнює: зіниці звужуються, з'являється самостійне дихання, зменшується синюшність шкіри і з'являється пульс (бувають випад​ки, що за наявності вказаних ознак довгий час не з'являється пульс, що вказує на наяв​ність у потерпілого фібриляції серця, тому неможна припиняти надання допомоги до прибуття медичних працівників).

5.4.1.7. Констатувати смерть має право лише медичний працівник.

5.4.2. При пораненні та кровотечах:
5.4.2.1. Для надання першої допомоги при пораненні слід використовувати стериль​ний перев'язувальний матеріал (перев'язувальний пакет, бинт).
5.4.2.2. Якщо перев'язувальний пакет відсутній, то для перев'язки слід використову​вати чисті носову хустинку, полотняну ганчірку тощо. На те місце пов'язки, що приходиться безпосередньо на рану, бажано накапати декілька крапель настоянки йоду, щоб одержати пляму розміром більше рани, а після цього накласти пов'язку на рану. Осо​бливо важливо застосовувати таким чином настоянку йоду при забруднених ранах.

 
5.4.2.3. Кровотечу зупиняють такими способами:

· накладання пов'язки або джгута;

· згинання кінцівки в суглобі;

· притиснення пальцями судини, що кровоточить, — артерію, вену.

Найбільш надійний спосіб тимчасової зупинки кровотечі — накладання джгута. За відсутності спеціального джгута використовується будь-який підручний матеріал: ре​мінь, мотузка, гумова трубка, рушник, шматок відірваної сорочки тощо.

5.4.2.4. Для зупинки кровотечі необхідно:

5.4.2.4.1. Підняти поранену кінцівку вверх;

5.4.2.4.2. Закрити рану, що кровоточить перев'язувальним матеріалом (із перев'я​зувального пакета), придавити її зверху, не торкаючись самої рани, пот​римати протягом 4-5 хвилин. Якщо кровотеча зупинилася, то, не зніма​ючи накладеного матеріалу, поверх нього покласти подушечку зі шматка вати (іншого перев'язувального пакета) і забинтувати поранене місце (з деяким натиском);

5.4.2.4.4. Притиснути кровоносні судини, які живлять поранене місце, за допо​могою згинання кінцівок в суглобах, або пальцями, джгутом чи закруткою. За умови сильної кровотечі, яку не можна зупинити пов'язкою, слід негайно викликати медичного працівника.
5.4.2.4.5. Джгут накладають вище місця кровотечі, зробивши 2-3 оберти навколо кін​цівки на час, що не перевищує 1-2 години. Щоб проконтролювати це під накладений джгут необхідно покласти записку або написати на кінцівці точний час, коли було по​кладено джгут.
5.4.2.4.6. Якщо є підозра на внутрішню кровотечу, на місце кровотечі необхідно наклас​ти холодний компрес, використовуючи холодну воду або сніг, грілку з льодом, і якнай​швидше доставити потерпілого до медичного закладу.

5.4.2.4.7. Після припинення кровотечі шкіру навкруги рани змащують йодом або зелен​кою, а потім накладають стерильну пов'язку.
5.4.3. При теплових термічних опіках:
5.4.3.1. При опіках вогнем, парою, гарячими предметами не слід змочувати об​печене місце водою та ні в якому разі не відкривати пухирі;

5.4.3.2. При опіках І ступеня (почервоніння) обпечене місце обробляють антисептичними засобами та етиловим спиртом;

5.4.3.3. При опіках II ступеня (пухирі) обпечене місце обробляють спиртом або 3%-вим марганцевим розчином;

5.4.3.4. При опіках III ступеня (ушкодження шкіряної тканини) рану накривають стерильною пов'язкою та викликають медичного працівника.

4.4.4. При тепловому або сонячному ударах:

 Відбувається приплив крові до мозку, потерпілий відчуває раптову слабкість, головний біль, блювотний позив, нестачу повітря, потемніння в очах, важке дихання та може знепритомніти. Потерпілого слід:

4.4.4.1. Вивести (винести) з жаркого приміщення або перенести від сонця у тінь, прохолодне місце;

4.4.4.2. Забезпечити приплив свіжого повітря;

4.4.4.3. Покласти так, щоб голова була вище тулуба;

4.4.4.4. Розстібнути стискуючий дихання одяг;

4.4.4.5 Покласти на голову холодний предмет, лице і груди змочити холодною водою;

4.4.4.6. Дати понюхати нашатирний спирт.

Якщо потерпілий притомний, дати йому випити 15-20 крапель настоянки валер'янки (на одну третину склянки води).

4.4.5.  При обмороженні:

 Це термічне ураження тканин організму, що виникає через дію холоду. Основною причиною такого пошкодження є спазм капілярів шкіри, який є реакцією на охолодження — організм таким чином намагається зберегти тепло, енергію.

Перші ознаки обмороження спостерігають​ся на незахищених частинах тіла. Спочатку з'являється блідість ділянок шкіри, поко​лювання, незначний біль, а потім наступає оніміння цих ділянок шкіри. Заходами по​передження обмороження є змащення відкритих частин тіла жиром або кремом, що затримує у шкірі тепло.

4.4.5.1. Розтирати збілілі ділянки шкіри до почервоніння і появи відчуття поко​лювання. Можна розтирати сухою фланелевою або м'якою шерстяною тканиною. Уражене місце можна змастити лікувальними засобами (на​приклад, мазями «Пантенол», «Рятівник»). Не можна проколювати пухирі;

4.4.5.2. У разі обмороження кінцівок необхідно віднести потерпілого у тепле приміщення, зняти верхній одяг та взуття. Якщо взуття не знімається — його слід розрізати. Надалі вжити заходів щодо загального зігрівання потерпілого (наприклад, накрити теплою ковдрою);

4.4.5.3.  Кінцівки потерпілого слід помістити у посудину з теплою водою тем​пературою до 36-37 °С. Поступово додаючи гарячу воду, протягом 20 хвилин доводити температуру води у посудині до 39-40 °С та в по​дальшому підтримувати її на такому рівні. Після того як температура тіла і пульс нормалізуються, обморожені ділянки необхідно протерти насухо. Бажано зробити масаж обморожених ділянок та дати потерпі​лому випити теплу рідину (наприклад, чай);

4.4.5.4.  Потерпілому не рекомендовано вживати спиртні напої, оскільки вони сприяють різкому розширенню спазмованих капілярів, що може при​звести до їх розриву. Якщо потерпілий відчуває біль, то можна дати йому знеболювальні таблетки. У подальшому — направити потерпіло​го до медичного закладу.

4.4.6. При електричних опіках: 
4.4.6.1. Для зняття болю слід дати потерпілому знеболювальне (наприклад, амідопірин (0,5 г) чи анальгін (0,5-1 г)). Уникаючи травмування обпеченої ділянки тіла, на уражену ділянку слід накласти суху антисептичну пов'язку. Не дозволяється промивання опіку етиловим спиртом та самостійне зняття залишків горілого одягу.

4.4.6.2. При опіку очей електричною дугою необхідно накласти холодну примочку із роз​чином борної кислоти.

4.4.6.3. У випадку опікового шоку потерпілого слід зігріти. Не можна зривати пухирі, видаляти з обпеченого місця мастику, каніфоль та інші смолисті речовини (за їх наяв​ності), оскільки під час їх видалення можна здерти обпечену шкіру, що може призвести до зараження рани.

4.4.7.  При переломах, вивихах, забиттях і розтягах зв'язок:
4.4.7.1. При наданні допомоги як при відкритому переломі (після зупинки кровоте​чі і накладанні стерильної пов'язки), так і при закритому переломі необхідно забез​печити нерухомість ушкодженої кінцівки. При переломах і вивихах пошкоджену кін​цівку слід укріпити шиною (фанерною пластинкою) або дошкою, палицею чи іншим предметом таким чином, щоб шина захопила два найближчі суглоби і зробила їх не​рухомими. Пошкоджену руку треба підвісити за допомогою перев'язки або хустки до шиї і прибинтувати до тулуба. При переломі стегна необхідно забезпечити неру​хомість трьох суглобів — стегнового, колінного, гомілковостопного, а при переломі плечової кістки — плечового, ліктьового і променезап'ястного.
4.4.7.2. Удари в ділянці голови часто супроводжуються струсом мозку або кровови​ливом у мозок. Ці ускладнення можуть проявитись через декілька годин або днів піс​ля травмування. Тому при імовірному переломі черепа (непритомний стан після удару голови, кровотеча з вух або роту) потерпілого слід покласти на спину з трохи піднятою головою, накласти на голову тугу пов'язку (за наявності рани — стерильну) та приклас​ти до голови холодний предмет (грілку з холодною водою, льодом або снігом) або зро​бити холодну примочку. При ушкоджені голови слід забезпечити повний спокій потер​пілого до прибуття медичного працівника.

4.4.7.3. За підозри перелому хребта потерпілого треба покласти на дошку, не підійма​ючи його, або повернути на живіт обличчям униз, пильнуючи при цьому, щоб тулуб не перегинався для уникнення ушкодження спинного мозку.

4.4.7.4. За підозри перелому ребер, ознакою якого є біль при диханні, кашлю, чханні, рухах, слід туго забинтувати грудину або стягнути її пов'язкою під час видиху.

4.4.7.5. При вивихах або забиттях з'являється болісність та зміна форми суглобу. До місця вивиху (забиття) потрібно прикласти холодний компрес, а потім накласти тугу пов'язку (за наявності рани — стерильну) та направити потерпілого до медичного за​кладу для виправлення вивиху.

4.4.7.6. При розтягненні зв'язок суглоба з'являється гострий біль і припухлість. У цьо​му випадку допомогою є туге бинтування, забезпечення спокою ушкодженої ділянки, прикладання холодного компресу. Ушкоджена ділянка має бути піднята (ушкоджена рука — підвішена, наприклад, на хустці).
4.4.8.  При потраплянні сторонніх тіл до організму:
4.4.8.1. При потраплянні стороннього тіла під шкіру або ніготь, першу допомогу з його видалення слід надавати у разі, якщо це можливо виконати в існуючих умовах. Місце, з якого видалили стороннє тіло, треба змастити настоянкою йоду та накласти пов'язку.

4.4.8.2. За неможливості видалення стороннього тіла в умовах підприємства необхід​но негайно звернутися по допомогу до медичного закладу.

4.4.8.3. Сторонні тіла, що потрапили до очей, слід видаляти за допомогою промиван​ня струменем теплої води або слабкого розчину борної кислоти.

4.4.9. При укусах тварин: 

4.4.9.1. За будь-якого укусу тварини шкіру навколо рани або подряпини треба змасти​ти настоянкою йоду і накласти стерильну пов'язку, а потерпілого направити до медич​ного закладу для перевірки щодо необхідності проведення щеплень проти сказу.

4.4.10. При епілепсії: 
· не дати хворому впасти навзнак, щоб при падінні потерпілий не отримав травму;
· покласти потерпілого на рівню поверхню, повернути голову набік для стікання слини;

· розстібнути стискуючий дихання одяг (комір, краватку тощо);

· між зубами вкласти скручену носову хустину, для того, щоб потерпілий не прикусив язика;

· покласти на лоб холодний компрес та за необхідності викликати швидку медичну допомогу.

4.5.  Транспортування потерпілого.
4.5.1. При перенесенні потерпілого слід вживати заходів, щоб не завдати йому болю.

    4.5.2. Переносити потерпілого, за можливості, слід на ношах. 

4.5.3. Піднімати його на носилки слід узгоджено, акуратно підсовуючи руки під спину і сідниці. 

4.5.4. При переломі хребта або нижньої щелепи, якщо потерпілий задихається, його кладуть на носилки обличчям донизу. 

4.5.5. При транспортуванні потерпілого на носилках по горизонтальній поверхні його слід нести вперед ногами, а при підійманні в гору або по сходах - уперед головою. 

4.5.6. Для того, щоб не гойдати носилки, ті, що несуть, повинні йти в ногу з трохи зігнутими колінами і, по можливості, менше піднімати ноги, щоб запобігти поштовхам.

4.5.7. Знімання потерпілого з носилок слід проводити так само, як і при підніманні його для укладання на носилки. 

4.5.8.  При перевезенні тяжко потерпілого краще, якщо це можливо, покласти його (не перекладаючи) в машину на тих же носилках. Везти потерпілого слід обережно, уникаючи тряски.
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