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Az elsésegélynyujtas fontossagarol

Mit tenne, ha gyermeke leforrazna magat,
vagy ha megakadna valami a torkan?
Esetleg hirtelen belazasodna, fulladozna,
vagy megharapna egy kutya?

A vészhelyzetekre fel lehet késziilni, de a
vilaghalon kering6, sokszor téves
informaciok helyett jobb, ha
elsésegélynyujtdé kurzuson sajatitjuk el az
ismereteket. Interju dr. Krivacsy Péterrel,
a Léghajo Program vezetbjével.

A vészhelyzetekre érdemes elbre felkészlilni, és az sem
art, ha tudatositjuk: ,,Csak semmi panik, van megoldas!”
Ez a szlogenje a 2004-ben induld Léghajo Programnak.
Alapitoja és vezetdje, dr. Krivacsy Péter intenziv terapias
szakorvos, gyermekgyogyasz, nem mellesleg kétgyerme-
kes csaladapa, aki nagyon sokszor szembestl a kétségbe-
esett szul8i kérdéssel: ,,Mit kellett volna tennem?
Hogyan segithettem volna a gyermekemen?”

— Tudom, milyen nehéz érzés a tehetetlenség, amikor
segiteni szeretnénk, de nem tudjuk, hogyan. Kiléndsen
igaz ez akkor, ha a gyermeklnkrél van szd! A programot
azért inditottuk el, hogy jol hasznalhato, gyakorlati ismere-
teket nyujtsunk a (laikus) szll6knek, vagy akar dvondéknek
azokban a helyzetekben, amikor a gyermek — betegség
vagy baleset miatt — veszélybe kerl.

Nagy hianyossagok vannak ezen a téren?

Nem igy nevezném. Inkabb arrél van sz6, hogy a mos-
tani szUl6k féként az interneten keresnek megoldast a
problémakra. Belitik a keres6be példaul, hogy ,lazcsillapi-
tas”, és kapnak egy halom informaciét — sajnos azonban
ezek tobbsége téves, hianyos, elavult, vagyis sz(iretlen. A
férumokon sem sokkal jobb a helyzet, itt sokan mas
emberek személyes tapasztalatara, véleményére hagyat-
koznak, azt tekintik hiteles informacionak.

Mi a helyzet a szakkdonyvekkel?

Az elsésegélynyujtast nem lehet csak konyvbdl megta-
nulni, legfeliebb csak ismételni, utanaolvasni egy-egy
betegségnek, informalddni példaul arrél, hogyan el6zziik
meg a mérgezéseket vagy akar a fejsérilést. A vészhely-
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zetek kozds jellemzbje, hogy batran és hatarozottan kell
cselekedni ahhoz, hogy a segitség hatékony legyen.
Vagyis gyakorlati ismeret sziikséges.

Ezek szerint a ,léghajés” kurzusok
nem elméleti el6adasok...

Nem, mar csak azért sem, mert vészhelyzet esetén
kevéssé érdekes, hogy elméletileg (bioldgiailag) mi torté-
nik a szervezetben. A bajban cselekedni kelll A szll§ lat
egy jelenséget, példaul, hogy vérzik a gyermek orra —
ekkor nem az érdekli, mi a lenyelt vér Utja a szervezetben,
hanem hogy miként lehet gyorsan elallitani a vérzést.

A tanfolyamon szakavatott el6addval probababan gyakorol-
nak a résztvevék. A témaban jartas orvosok, diplomas
névérek megtanitjak példaul a lazcsillapitas hatékony mod-
szereit, beszéliink az égésrél, a félrenyelésrél és a bolcsé-
halalrol is. Kiemelt jelentéségl az ujraélesztés oktatasa is.
Tegylik hozza: a baj ellen senki nincs beoltva, am a bal-
esetek egy része igenis megel6zhetd. igy a kurzuson
szoba kerll az is, hogy miként lehet elkerllni, megel&zni

a bajt, példaul a gyégyszermérgezést, vizbe fulladast.

A panikra is fel lehet késziilni? Lehet kezelni?

El6szor is tudatositani kell, hogy vészhelyzetben nem sza-
bad panikba esni, mert van megoldas. Epp ezért a résztve-
vBk konkrét technikat kapnak arra is, hogyan viselkedjenek
a ,razos” helyzetekben. Fontos tovabba, hogy képesek le-
gyenek megkUlldnbodztetni a kisebb és a sulyos sérlilést,
mert az utébbi esetén, ha idejében felismerik a bajt, és
segitséget kérnek, driasi — idébeli — elényre tehetnek szert.
A Léghajo célja a valos veszélyekre fokuszalni, megoldaso-
kat adni, és ennek nyoman oldani a szUl8i szorongasokat.



Melyek a legnagyobb tévhitek
az elsésegélynyujtassal kapcsolatban?

Mai napig tartja magat a tévhit, miszerint fulladasnal a
csecsemét fejjel lefelé kell razni. Nem kell! Van mas tech-
nikaja a segitségnyujtasnak! A masik: sokan azt gondoljak,
vészhelyzetben meg kell vizsgalni a ,beteg” pulzusat,
holott a laikus segité ebbdl nem igazan tudja megallapita-
ni, van-e szivmuikodés. (llyenkor ugyanis az idegesség
miatt leginkabb a sajat pulzusat érzi, és amugy sincs
gyakorlata a pulzustapintasban.)

Mi van akkor, ha a sziil6 attol fél, hogy ha a bajban

beavatkozik, azzal tovabb ront a helyzeten?

Sajnos ez az &ltaldnos vélekedés. Am itt egy érzékletes
példa: 6téves kor alatt a félrenyelés a masodik leggyako-
ribb baleseti halal. Ez nem egy ,ment&s” probléma, mert
gondoljunk csak bele: a menté optimalis esetben tiz-tizen-
Ot perc alatt ér a helyszinre. Tiz-tizen6t percnyi oxigénhiany
végzetes lehet. Vagyis be kell avatkozni, lehetbleg jol, a
megfeleld technikaval, és akkor megoldhatjuk a problémat.
Hozzateszem, olyat még nem lattam-hallottam, hogy egy
szUl§ ilyen helyzetben ne tegyen semmit — az 6sztdn nagy
ur! Es ha mindehhez jél begyakorolt els§segélynyuijtd
ismeret is tarsul, akkor lesz igazan hatékony a segitség!

A Léghajé Program els@segélynyujtd kurzusai egynapos
(6toras), kiscsoportos foglalkozasok. Maximum tizen
vannak jelen — csak igy lehet megteremteni a szemé-
lyességet, masrészt a szakavatott eléadd ekkor tud min-
denkire figyelni. Az el6éadasok folyamatosan indulnak —
az idépontokrdl a program internetes oldalan tajékozdd-
hatunk, jelentkezni pedig telefonon vagy e-mailben le-
het. Barki jelentkezhet: babavard parok, kismamak vagy
kisgyermekes anyukak. A fébb témak: sulyosan beteg
gyermek felismerése, panikreakcio kezelése, laz, lazcsil-
lapitas, lazgorcs, hasmenés, hanyas, kiszaradas, mérge-

zések, balesetek, bdlcséhalal, félrenyelés, Ujraélesztés.

Mivel a gyermekkori vészhelyzetek a bdlcsiben, oviban és
az iskolakban is kialakulhatnak, igy fontos, hogy a szUl6k
mellett az dvopedagdgusok, bolcsédei gondozondk és a
tanarok (Ujabban bébiszitterek és babalszas-oktatok) is
részestilienek a gyermekelssegély-képzésben. Ok is
hasonld ismereteket sajatithatnak el, mint a szlilék —
figyelembe véve a pedagdgusok specialis szempontjait.
2004 ota tébb mint haromezer szlil6, nagyszlé,
bébiszitter végezte el a Léghajo Programot.

Tovabbi informacié: www.leghajo.hu
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