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STRESZCZENIE:

Praca przedstawiata poziom wiedzy z zakresu Pierwszej Pomocy
przedmedycznej dzieci ze szkoty podstawowej oraz ucznidow gimnazjum.
Sprawdzono czy wiek ma wptyw na wiedze badanych.

Wyniki badania okazaty sie zaskakujace, gdyz poziom wiedzy uczniéw
gimnazjum nie jest dostatecznie wyzszy niz poziom wiedzy uczniéw
szkoty podstawowe;.

Uczniowie gimnazjum majg co tydzien jedng godzine przedmiotu
,Edukacja dla spoteczenstwa” podczas ktérej sg poruszane zagadnienia z
zakresu pierwszej pomocy, natomiast w szkole podstawowej w
przeciggu szesciu lat nauki zostat tylko raz przedstawiony godzinny film
instruktazowy na temat Pierwszej Pomocy.

Pierwsza pomoc
Edukacja
Ratownictwo medyczne

Wstep

Aby uswiadomic¢ spoteczenstwo czym jest
zatrzymanie krazenia, nalezy systematycznie
szkoli¢ i uzupetnia¢ wiedze ludzi juz od
najmtodszych lat. Czesto w mediach pojawiajg sie
tematy zwigzane z udzielaniem pierwszej
pomocy, ale czy zdajemy sobie sprawe z tego o co
tak naprawde chodzi?

Pierwsza pomoc ,2espot  czynnosci
podejmowanych w celu ratowania osoby w stanie
nagtego zagrozenia zdrowotnego wykonywanych
przez osobe znajdujgcg sie w miejscu zdarzenia,
w tym réwniez z wykorzystaniem udostepnionych
do powszechnego obrotu wyrobdw medycznych
oraz produktéw leczniczych; ,*

Udzielanie pierwszej pomocy to nie tylko
moralny obowigzek, przepisy prawa nakazujg
nam udzielenia pierwszej pomocy. Kazdy kto nie
udzieli pierwszej pomocy moze by¢ pociggniety
do odpowiedzialnosci prawnej: ,Kto cztowiekowi

znajdujgcemu  sie w potozeniu grozgcym
bezposrednim niebezpieczenstwem utraty zycia
albo ciezkiego uszczerbku na zdrowiu nie udziela
pomocy, mogac jej udzieli¢ bez narazenia siebie
lub innej osoby na niebezpieczenstwo utraty zycia
albo

ciezkiego uszczerbku na zdrowiu, podlega karze
pozbawienia wolnosci do lat 3.”

Czyli obojetnos¢ na ludzkie cierpienie oraz
brak reakcji jest przestepstwem. Czesto jednak
gdy znajdujemy sie w sytuacji kiedy nasza pomoc
byta by potrzebna nie jesteSmy w stanie jej
udzielié. W wielu przypadkach decyduje o tym
strach, ale przede wszystkim brak wiedzy na
temat tego jakie czynnosci powinnismy podjac.

! Ustawa z dnia 8 wrzeénia 2006 r. 0 Panstwowym
Ratownictwie Medycznym, Dz. U. 2006 nr 191 poz. 1410.
2 . . .

Kodeks  Karny —  Nieudzielanie pomocy w
niebezpieczenstwie art. 162



Rozdziat | - Pierwsza Pomoc
1) Statystyki

W Europie nagte zatrzymanie krazenia jest
gtéwna przyczyng Smierci. W Polsce réwniez sg
one gtéwng przyczyng zgondw. Wedtug GUS w
2016 roku liczba zgondéw zmalata w stosunku do
roku 2015, jednak zgony z powoddw
krazeniowych stanowiag az 46% wszystkich
zgonow. Tak wysoki wskaznik umieralnosci z
powoddow krazeniowych pokazuje, Ze jest to
nadal wielki problem pomimo profilaktyki, ktora
jest wdrazana.

Wedtug statystyk natychmiastowe podjecie
czynnosci  reanimacyjnych przez $wiadkéw
zdarzenia zwieksza az trzykrotnie szanse na
przezycie poszkodowanego:

e ok. 75% standéw zagrozenia zycia ma

miejsce w domu

e czas dojazdu Zespotu Ratownictwa

Medycznego wynosi: w miescie ok. 8 min,
poza miastem ok. 15 min

e w Polsce pierwszej pomocy na miejscu

zdarzenia udziela sie tylko w 20%
przypadkéw, w UK w 30%, a w krajach
skandynawskich w 60-70%

2) Edukacja dzieci — sposoby przyswajania
wiedzy

Przyswajanie wiedzy na rdéinych etapach
rozwoju jest aspektem indywidualnym.
Jednak od lat sg prowadzone badania nad
psychologig uczenia sie .

Wedtug J.S. Bruner. kazde dziecko
wykorzystuje przez siebie zdobyte informacje,
przetwarza je i postuguje sie nimi podczas oceny
oraz przy kontrolowaniu wtasnych pomystow.
Wedtug niego wykorzystuje te informacje na
podstawie uczenia sie oraz podczas kontaktu z
rzeczywistoscig *.

Wedtug L. Wygotskiego w kazdym wieku
sg pewne punkty graniczne w nauczaniu dzieci.

Do trzeciego roku zycia dzieci ucza sie
spontanicznie, poprzez nasladowanie zachowan.
To gtownie dorosty jest ,modelem” zachowan
dziecka.

3 http://stat.gov.pl/
* Jarome S.Bruner ,Poza dostarczone informacje”
P.W.N. 1978

Dzieci w wieku przedszkolnym sg w
okresie przejsciowym z uczenia spontanicznego
do reaktywnego. Obecne sg obie formy nauki ale
reaktywna uruchamia sie dopiero wtedy, kiedy
dziecko uzna, ze jest to jego wiasny tor
nauczania.

Dzieci w wieku szkolnym sg gotowe do

nauczania pod kierunkiem nauczyciela, ich
poziom koncentracji jest wyzszy - potrafig stuchad
polecen. Wazne jest aby przed rozpoczeciem
prawdziwej nauki u dzieci ,zaszczepi¢” zapat do
przyswajania pewnej wiedzy.
,Kazda nauka wymaga zawsze poprzedzenia jej
okresem rozwoju embrionalnego, okresem
nauczania wstepnego, okresem
przygotowawczym do nauki”’

Dzieci od najmtodszych lat powinny miec
kontakt z tym czego bedg uczyé sie w
pozniejszych latach, wszystko z czym stykajg sie w
latach pdziniejszych jest dla nich bardziej
oczywiste jesli juz u samych podstaw nauczania
miaty z tym kontakt. Mate dzieci tatwo nauczy¢ w
formie zabawy, a gdy bedg w wieku starszym
bedzie dla nich ta wiedza prostsza i fatwiejsza do
zapamietania.

Kazdy z nas ma kilka rodzajow pamieci:

e pamiec ultrakrétka jest to pamiec bardzo
istotna w zyciu codziennym, jest to
pamiec¢ ktéra trwa tylko kilka sekund -
umozliwia nam dobrg koordynacje.

e pamiec robocza podzielona zostata na 3

podsystemy:

o umozliwia nam zapamietywanie wrazen
wizualnych ,hotatnik  wizualno -
przestrzenny”

o przechowywanie fancucha liczb i liter,
przez ich powtarzanie »petla
artykutowana”

o ,jednostka kierownicza” ktora

administruje obrazami oraz jednostkami,
taczy pamiec krétkotrwatg z dtugotrwata.
e pamiec dtugoterminowa odpowiedzialna
jest za przechowywanie trwatej wiedzy i

doswiadczen - jednym ze sposobow
wprowadzania danych do tej pamieci jest
powtarzanie, dlatego tez jesli
powtarzamy te  same  czynnosci

utrwalamy wiedze zapisujemy jg do
pamieci dtugoterminowej - | to jest
wiasnie najlepszy sposéb nauki. Dlatego
im wczesniej zaczniemy wdrazac zasady
pierwszej pomocy dzieciom tym lepiej
beda je umie¢ wykorzystywaé¢ w swoim
Zyciu.



3) Program szkoiny.

Szkoty realizujg plan nauczania, ktory jest
wyznaczony przez  Ministerstwo  Edukacji
Narodowej. Jest to dziat administracji rzagdowej,
ktory zajmuje sie oSwiatg i wychowaniem.
Gtéwne zadania Ministerstwa Edukacji to:

e wychowanie przedszkolne,

e ustalanie podrecznikéw, programow

nauczania oraz srodkéw dydaktycznych

e stypendia dla uczniéw

e przygotowywanie egzamindéw ktdre sag

zewnetrznymi

e opieka nad nauczycielami (awanse,

premie, zatrudniania)®

Ministerstwo Edukacji ustala plan nauczania i
od jakiegos czasu przedmiot o nazwie: ,, Edukacja
dla bezpieczenstwa” pojawit sie w planie
nauczania. W roku szkolnym 2017-2018 po
reformie nauczania nie bedzie juz gimnazjum i w
zwigzku z tym przedmiot ten bedzie
uwzgledniony w planie nauczania dopiero w 8
klasie szkoty podstawowej - jedna godzina
tygodniowo. Dotychczas byt on realizowany od
pierwszej klasy gimnazjum. Podczas zaje¢ z tego
przedmiotu poruszano nastepujgce kwestie:
ewakuacyjne plany budynkdw, stuzby publiczne i
ich zadania, oraz pierwsza pomoc w nagtych
przypadkach. Przedmiot bardzo potrzebny,
jednak  wdrazany w system  nauczania
zdecydowanie za pdino. Dzieci juz od
najmtodszych lat powinny by¢ edukowane w tym
zakresie. Program powinien by¢ szerszy a
systematyczne powtarzanie zagadnien
zwigzanych z pierwszg pomocg byto by utrwalone
i miato by wptyw na reakcje dzieci i mtodziezy w
sytuacjach zagrazajacych zyciu. Swiadomo$é oraz
wiedza maja tez wptyw na nasze postepowanie w
dorostym zyciu, wtedy kiedy ilos¢ zagrozen
wzrasta powinniSmy bardziej by¢ pewni w swoich
postepowaniach, a wydaje sie to by¢ tatwiejsze
do zrealizowania jesli od najmtodszych lat
bedziemy uczeni jak postepowaé. Bedzie to
wtedy naszym nawykiem czym$ zupetnie
normalnym, a pomoc w nagtym zatrzymaniu
krazenia oraz innych sytuacjach zagrazajgcych
zdrowiu i zyciu bedzie czyms oczywistym.

Wedtug wytycznych resuscytacji warunkiem
zwiekszenia przezywalnosci jest szybka reakcja
otoczenia oraz istotny zwigzek miedzy dziataniem
koordynatora medycznego a swiadkiem zdarzenia
. Bardzo wazne jest tez jak najszybsze uzycie AED.
Skuteczne dziatania Swiadka zdarzenia bedg w

duzym stopniu zalezaly od jego umiejetnosci,
wiedzy oraz pomocy koordynatora medycznego.
Wedtug wytycznych z 2015 roku u kazdego
poszkodowanego z zatrzymaniem krazenia jest
wskazane wykonywanie ucisniec klatki
piersiowej. Wykonywanie wdechéw ratowniczych
moze by¢ szczegdlnie wazine u dzieci. Ale jesli
osoby sg przeszkolone powinny wykonywac
wdechy u kazdego poszkodowanego (jesli jest to
mozliwe). Najistotniejszym elementem
wplywajgcym na przezywalnos$é jest wysoka
jakos¢ resuscytacji krgzeniowo-oddechowe;.

Wykonanie defibrylacji w ciggu 5-7 minut
od utraty przytomnosci wykazuje skutecznos¢ w
przezywalnosci az 50-70%.

Gtebokos¢ uciskania klatki piersiowe] tez
ma znaczenie. Powinna to byé 1/3 gtebokosci
klatki piersiowej.

Algorytm RKO stosowany u dorostych
moze by¢ bezpiecznie stosowany u dzieci, jednak
jesli ktos ma doswiadczenie i wiedze powinien
stosowac algorytm dla dzieci - 15:2 - zaczynajac
od 5 wdechéw.

Wedtug wytycznych  po rozpoznaniu
braku oddechu u poszkodowanego przez swiadka
zdarzenia nalezy postepowac wedtug
nastepujacego schematu:

Nie reaguje
i nie oddycha prawidlowo

Wezwij zespol
ratownictwa medycznego

Wykonaj 30 ucisniec

kilatki piersiowej

Wykonaj 2 oddechy
ratownicze
Kontynuuj RKO
w stosunku 30:2
Gdy dostepne AED
- whacz i wykonuj polecenia

Rys. 1. Algorytm podstawowych zabiegéw resuscytacyjnych7

Wytyczne resuscytacji wykazujg tez, ze
najmniejsze  szczegéty = wykonywane  przy
zabiegach resuscytacyjnych s3 niezmiernie
wazne;

e przerwy pomiedzy ucisnieciami klatki

piersiowej powinny by¢ minimalne

e poszkodowany powinien znajdowaé sie

na twardym podtozu



e klatka piersiowa powinna powrdci¢ do
stanu wyjsciowego
e rece powinny by¢ utozone w dolnej
potowie mostka
e gtebokos$¢ ucisnie¢ 4,5-55 cm 1/3
gtebokosci klatki piersiowej
S3 to bardzo proste schematy podejmowania
pierwszej pomocy. Dziatanie wobec nich jest
najlepszym schematem postepowania, ale brak
wiedzy, doswiadczenia (szkolen) oraz
powtarzalnosci tych schematéw moze prowadzié
do sytuacji w ktérej podczas tych chwil kiedy
najbardziej jesteSmy  potrzebni  drugiemu
cztowiekowi bedziemy przerazeni i nie bedziemy
wiedzieli co zrobi¢. Zwtaszcza dzieci juz od
najmtodszych lat powinny pozna¢ schematy
postepowania w nagtym zatrzymaniu krazenia
(oraz innych nagtych sytuacjach) i powinny
utrwalaé tg wiedze, tak aby wraz z wiekiem byty
coraz bardziej odpowiedzialne i wiedziaty jak
postgpi¢ w trudnej sytuacji.

* Lew Wygocki ,Wybrane prace psychologiczne” P.W.N.
Warszawa 1971
6

https://pl.wikipedia.org/wiki/Ministerstwo_Edukacji_Narod
owej
7Wytyczne Resuscytacji 2015 ERC

Rozdziat Il - Materiat i metody

Ankiety zostaty przekazane do szkét:
Podstawowe] im. Sw. Jadwigi Krélowej w
Winiarach, woj. Matopolskie, gmina Gdow, oraz
w Gimnazjum im. $w. Brata Alberta w Gdowie w
tej samej gminie.
Badaniem objete zostang dzieci, oraz
mtodziez w wybranych grupach wiekowych:
e Dzieciw wieku 10—12 lat
e Dzieci w wieku 13 - 16 lat
Kazda grupa wiekowa dostata te same ankiety do
wypetnienia. Ankiety byly wypetniane w sposdb
anonimowy. Dzieci oraz mtodziez zaznaczali tylko
wiek oraz plec.

Celem ankiety byto gtéwnie sprawdzenie wiedzy z
zakresu pierwszej pomocy przedmedyczne;j.
Dzieci udzielaty odpowiedzi na proste pytania
dotyczace gtdwnie zatrzymania krazenia, ale byty
tez pytania o inne stany zagrazajace zyciu, ktore
moga doprowadzi¢ do zgonu.

Na badania w szkole podstawowej, oraz
gimnazjum kazdorazowo wyrazili zgode
dyrektorzy szkét wraz z rady pedagogiczng.
Badanie uzyskato zgode Komisji Bioetycznej przy
Krakowskiej Akademii im. Andrzeja Frycza
Modrzewskiego nr KBKA 8/0/2017 z dnia 20
kwietnia 2017r.



Ankieta:

SPRAWDZENIE WIEDZY Z ZAKREU PIERWSZE] POMOCY

Oznaczajac whasciwg odpowiedz nalezy wstawic X w odpowiednig rubrylke. Wyniki zostang
wykorzystane do celdw naukowo — badawczych, dlatego tez prosze o wypelnianie ankiety
zgodnie ze swojg aktualng wiedza. Ankieta jest anonimowa.

przybywajac na migjscewypadku?

Plec: Kobieta I:I Mezczyzna |:I
Szkota:
D Podstawowa
D Gimnazjum
Wiek:
[ 10
L] 11
[ 12
L 1z
0
0
0
Pytanie Odpowiedzi
D tak, obowigzek majgwszyscy
1. Czyw F":'E‘:EjestDhMiﬂzEk”djEIE”ia Dnie. obowigzek maja tylko pracownicy stuzby zdrowia
ierwszej pomocy?
F 1P = D nikt nie ma takiego obowigzku
] 397
2. MNumer alarm pogotowia ratunkowego to: 395
[py’taniewi:ru;{rumegnwbnm] D 949
H 112
D wezwanie pogotowia ratun kowego
3. Jaka ceynnetéwykonaszjake pierwsza zadbanie o bezpieczenstwowlasne

Dzlnkalizmanie poszkodowanych i udzielenie im pomocy
D wystuchanie relagiswiadkdw

D sprawdzajacoddech
Dpnklepie po policzku i glogno zapytam czy nas shyszy

resuscytacje krazeniowo oddechowa u dorostych?

:.nszkndi:};ﬁggg;wdzm s5tan przytomnasdi D potrzasne g.-:n 2.E| ramionai gl‘oén-:nza[:r:.ftam czy nas shyszy
D gdy zauwaie fe poszkodowany lezy bez ruchu moge
zatozye, Ze jest nieprzytamny
D:ll:lsekund
5. Ile czasu mierzymy oddech u osaby D3Usekund
nieprzytomnej? DEUsekund
I:Iniewiem
D3IZI ucisniec klatki piersiowej i 1 oddech ratowniczy
6. We dhugjakiego schematu prowadzimy DE oddechy ratownicze i 20 ucisnied klatki piersiowej

|:I3IZI ucisnigc klatki piersiowej i 2 oddechy ratownicze

E'Z oddechy ratownicze i 15 ucisniec klatki piersiowej




7. W ktarym miejscuuciskamy klatke piersiowg

podezasresuscytagi krazeniowo - oddechowej?

8.
uciskacklatke piersiowa (masaz serca)?

g. Ma jaks glebokosipowinne sie uciskad
mostek podczas masazuserca?

10. Jakwedbug Ciebiewyglada pozyga bezpieczna?

11. Kiedy uktadamy poszkod owanegow pozydi

bezpiezneg?

12, Czy shyszates/shyszalas o AED
{automatyzny defibrylator zewnstrzmy)

13, Do czegostuzy AED?
{automatyzny defibrylator zewnetrzny)

14. Gdzie mozemy znalez AED
[automatyzny defibrylator zewnetrzny)

15. Jakie czynnosci nalezy wykonad podzas
zastabnieda?

16. Jakie jest postepowanie pray
zadlawieniach?

W badaniach wzieto udziat szescédziesiagt

Zjaks czestotlwosda na minute powinno sie

D 1/4 ponizejwyrostka mieczykowatego
D pod piersiami
D na srodku klatki piersiows]
Dadna w powyzszych odpowiedzi nie jest prawidtowa
D 200 ucisnigd na minute
D 250 - 300 ucisniecna minute
D 70 - BO ucisnied naminute
D 100 - 120 ucisniedna minute
D potowa klatki piesiowej
D 1/3 gltebokosd klatki piersiowe]
D 2/3 gltebokosd klatki piersiowe]
nie ma okreslonej gtebokosci
D na boku, z dlonigpod policzkiem, ghows odchylong do tylu
i noga zgieta w kolanie
D w pozycjisiedzace], =z glowa pochylona do przodu i dhoAm
utozonymi na kalanach
|:I na plecach, z wysoko uniesiong glowa oraz ugistymi
kalanami
niewiem
kiedyjest nieprzytomny i nie oddycha
rozmawiaz nami, alezglaszaliczne dolega
gdyjest nieprzytomny, ale addycha
niewiem

D tak

] nie

D do unieruchomienia poszko dowanego
D do defibrylagi

D do sprawdzeniastanu przytomnosci
D nie wiem

w kazdej szkole

0000 O

w szpitalu

w miejscach duzych skupisk ludzi
niewiem

uniesénogi dogdry

oblac poszkodowanegowoda
potrzasnac zaramiona

niewiem

OO0 COOd

-

uderzen miedzy topatki oraz 5 ucisniec nadbrzusza
I:I pozycja boczna bezpiecna

D naklanianie do wymiotow

D zadna z powyzszych odpowiedzi

Rozdziat Il - Wyniki

dzieci ze szkoty podstawowej oraz sze$cédziesigt
dzieci z gimnazjum. Dzieciom podczas zajec z
wychowawcami klas zostaty rozdane ankiety,
ktorych wypetnienie zajeto im kilka minut. Zostaty
poinformowane w jakim celu sg przeprowadzane
ankiety, oraz poproszone o uzupetnienie ankiet
zgodnie z ich aktualna wiedza.

Wyniki ankiety zostaty przeanalizowane i
przedstawione w formie opisowej oraz wykresu.

W badaniu wzieto udziat zdecydowanie
wiecej o0sOb ptci  zenskiej. Odpowiadato
czterdziestu dwodch chtopcow i siedemdziesigt
osiem dziewczyn. Odpowiedzi na pytania byly
udzielane w sposdb przemyslany oraz zgodny z
aktualna wiedzg. Czasami jednak ich odpowiedzi
wykluczaty sie  nawzajem. Zaznaczali w
odpowiedzi, ze nie wiedzg czym jest AED
(automatyczny defibrylator zewnetrzny) po czym
w kolejnym pytaniu udzielali prawidtowej
odpowiedzi do czego on stuzy. Mozna sadzi¢, ze
to byt przypadkowy traf lub odpowiedzi ktére



byty przygotowane do pytania przypomniaty im
do czego on stuzy.

1) obowigzek udzielania pierwszej pomocy
przedziat wiekowy 10-12 lat

95% badanych wie o tym, ze kazdy z nas
ma obowigzek udzielenia pierwszej pomocy.
Tylko nieliczni stwierdzali, ze jest to obowigzek
tylko pracownikéw stuzby zdrowia, a zaledwie
kilku uznato, ze takiego obowigzku nie ma nikt.

JesteSmy Swiadomi tego, Zze kazdy ma
obowigzek udzielenia pomocy drugiej osobie
kiedy tego potrzebuje, chociaz tg Swiadomosc
majg gtownie badane dziewczynki. Chtopcy
czesciej zaznaczali, ze tego obowigzku nie ma
nikt. Dziewczynki byty praktycznie nieomylne.

przedziat wiekowy 13-16 lat

W przypadku uczniow gimnazjum
Swiadomos¢ na temat obowigzku udzielania
pierwszej pomocy byta jeszcze wyzsza. 98%
badanych wiedziato, Ze jest to obowigzek
kazdego z nas. Tutaj nie byto zaleznosci czy to
dziewczyna czy chtopak — kazidy wiedziat, ze
pierwsza pomoc przedmedyczna jest
obowigzkiem kazdego obywatela.

2) Numery alarmowe
przedziat wiekowy 10-12 lat

Z tym pytaniem narodzito sie wiecej
probleméw. W wiekszosci znali odpowiedz na
pytanie, ale ponad 10% badanych nie postawito
prawidtowej odpowiedzi. Byto to jedyne pytanie
wielokrotnego wyboru co bylo obok niego
napisane. Zaznaczali tylko jedng prawidtowg
odpowiedz ale nigdy to nie byt numer 112, w
okoto 3% btednych odpowiedzi zaznaczony byt
numer policji lub strazy pozarnej. Pozostate
odpowiedzi ktdre zostaty uznane za btedne to
zaznaczenie tylko numeru pogotowia bez numeru
alarmowego 112.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Znajomos¢ numerdw alarmowych byta na
nizszym poziomie. Nie byty juz mylone numery
alarmowe policji czy strazy pozarnej. Btedy, ktore
sie pojawiaty wynikaty prawdopodobnie z braku
zrozumienia pytania, lub niewielkiego braku

wiedzy. Mtodziez zaznaczata tylko jedng z
prawidtowych odpowiedzi. Byt to zaréwno numer
alarmowy 112 jak i numer 999. Prawidtowe
odpowiedzi na to pytanie ksztattowaty sie w
granicach 65%.

3) czynnosci na miejscu zdarzenia
przedziat wiekowy 10-12 lat

Na to pytanie wiekszo$¢ odpowiedzi byta
btedna. Niewiele z badanych osdb wiedziato, ze
najpierw trzeba sprawdzic czy jest bezpiecznie na
miejscu  zdarzenia. 60% udzielifo btednej
odpowiedzi, a najgorzej wypadty dziewczynki w
wieku 11lat. U nich wskaznik siegat 20%. U
badanych w wieku 12lat zaréwno u chtopcdw jak
i dziewczyn odpowiedzi byty bezbtedne.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Wiedza na temat czynnosci, ktdre jako
pierwsze powinnismy wykona¢ na miejscu
zdarzenia, réwniez u gimnazjalistéw okazata sie
problemem, ale wynik jest znacznie lepszy niz u
uczniow szkoty podstawowej. Dziewczyny w
wieku 16lat wykazaty sie tu 100% wiedzg. Zadna z
nich nie popetnita btedu. Ogdlny wynik tego
pytania to 85% .

4) sprawdzenie stanu przytomnosci
poszkodowanego

przedziat wiekowy 10-12 lat

Tutaj 70% odpowiedzi byta btedna.
Twierdzili, ze najlepiej zbada¢ przez poklepanie
po policzku lub przez sprawdzanie oddechu. W
tym przedziale wiekowym najlepiej wypadty
rowniez dzieci w wieku 13 lat. Dzieci mtodsze
najczesciej udzielaty btednej odpowiedszi.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Na to pytanie potowa badanych nie znata
poprawnej odpowiedzi. Gtownie jesli byta btedna
zaznaczana odpowied? b czyli poklepanie po
policzku i zapytanie czy nas styszy.

5) sprawdzenie oddechu
przedziat wiekowy 10-12 lat

80% sprawdzita by poprawie oddech.
Wiedgzieli, ze nalezy badac¢ go przez 10 sekund. W



kazdej grupie wiekowe] zdarzaty sie btedy, za
wyjatkiem chtopcéw w wieku 13lat.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Czas sprawdzenia oddechu jest znany
uczniom gimnazjum podobnie jak uczniom
podstawowki. Przy tym pytaniu znowu okazaty sie
najlepsze dziewczyny w wieku 16 lat. Tutaj znowu
one byty bezbtedne.

6) schemat RKO
przedziat wiekowy 10-12 lat

Zaskoczeniem byto brak wiedzy na temat
prowadzenia resuscytacji krazeniowo
oddechowej. Spora liczba osdb zaznaczyta, ze
wykonujemy dwa oddechy ratownicze potem
dopiero uciskamy klatke piersiowg trzydziesci
razy. Kilka oséb uznato tez, ze po wykonaniu
dwéch oddechéw uciskamy klatke piersiowg
pietnascie razy. Ogdlny procent poprawnych
odpowiedzi to 40.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Uczniowie gimnazjum w tym pytaniu poradzili
sobie dosy¢ dobrze. 90% z nich wie w jakiej
sekwencji prowadzi¢ schemat RKO. Jedyne
pomytki jakie sie zdarzaty to zaznaczanie
odpowiedzi z sekwencjg w ktérej zaczynamy od
dwdch oddechéw ratowniczych.

7) Miejsce ucisku klatki piersiowej
przedziat wiekowy 10-12 lat

Prawidtowa odpowiedz byta na $rodku
klatki piersiowej i tak zaznaczyta wiekszosc¢
badanych  o0séb. 90% odpowiedzi bytfa
prawidtowa.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Odpowiedzi na to pytanie byty wielkim
zaskoczeniem, gdyz tylko ledwo 45% badanych
udzielito prawidtowej odpowiedzi. Wydawato by
sie, ze odpowied? jest oczywista, jednak uczniom
gimnazjum sprawito to pytanie duzo problemow.
Po wysokim wyniku na poprzednie pytanie mozna
byto liczy¢ na wiecej prawidtowych odpowiedszi.

8) czestotliwos¢ z jaka uciskamy klatke
piersiowg

przedziat wiekowy 10-12 lat

Odpowiedzi prawidtowe udzielane
podczas tego pytania daty 70% poprawnych
odpowiedzi . Dziewczynki w wieku 12 lat byty
bezbtedne.

przedziat wiekowy 13-16lat

To pytanie nie sprawito problemu 70%
badanych. Wynik identyczny jak u uczniow szkoty
podstawowej.

9) gtebokos¢ uciskania klatki piersiowej
przedziat wiekowy 10-12 lat

Na to pytanie poprawng odpowied? znata
tylko potowa dzieci. Pozostata cze$¢ uznata z
przewagy, ze nie ma okreslonej gtebokosci
uciskdw klatki lub nalezy uciska¢ do potowy
gtebokosci.

przedziat wiekowy 13-16 lat

To pytanie uzyskato 40% poprawnych
odpowiedzi. Mtodziez nie zna prawidiowej
gtebokosci uciskania klatki piersiowej. Czesto
zaznaczali potowe klatki lub brak okreslonej
gtebokosci.

10) pozycja bezpieczna
przedziat wiekowy 10-12 lat

To pytanie okazato sie bardzo proste, az
92% znato na nie poprawna odpowiedz.
Zaledwie 5 o0s6b badanych nie udzielito
poprawnej odpowiedzi. Pozycja boczna ustalona
jest prostg i doskonale znana.

przedziat wiekowy 13-16 lat
Dziesigte pytanie z ankiety tak jak i w szkole

podstawowej byto proste dla ucznidw. W
przypadku gimnazjum wynik siegnat az 97%.



11) kiedy uktadamy poszkodowanego w
pozycji bocznej ustalone

przedziat wiekowy 10-12 lat

Tutaj 60% udzielito prawidtowej
odpowiedzi. Co dziwne to miodsze dzieci nie
miaty z tym problemu. Dzieci w wieku 12 lat
zaznaczatly btedne odpowiedzi zanizajgc ogdlng
skale poprawnych odpowiedzi.

przedziat wiekowy 13-16 lat

To pytanie dla ucznidw gimnazjum okazato
sie proste i kazdy udzielit poprawnej odpowiedzi,
podczas gdy uczniowie szkoty podstawowej mylili
utozenie w  pozycji bocznej bezpiecznej
zaznaczajac, ze uktadamy poszkodowanego gdy
jest nieprzytomny i nie oddycha.

12), 13), 14), automatyczny defibrylator
zewnetrzny

przedziat wiekowy 10-12 lat
(analiza trzech kolejnych pytan)

Tylko 50% styszato o tym urzadzeniu. Tyle samo
procent wie do czego ono stuzy. Natomiast tylko
35% badanych oséb wie gdzie mozna znalezé
AED.

przedziat wiekowy 13-16 lat

95% zaznaczyto, ze styszato o automatycznym
defibrylatorze zewnetrznym. 80% zaznaczyto
poprawna odpowiedz w kolejnym pytaniu, co
oznacza, ze wie do czego stuzy AED. 60% wie, ze
mozna je znalez¢ w duzych skupiskach ludzi.

15) zastabniecie
przedziat wiekowy 10-12 lat

To pytanie byto pytaniem dodatkowym
ale na nie wiekszos$¢ badanych znata odpowiedz.
90% wiedziato, ze nalezy unie$¢ nogi do gory
poszkodowanemu.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Swiadomo$é miodziezy z gimnazjum jest
mniejsza niz dzieci ze szkoty podstawowej. 80%
badanych wie w jaki sposdb postepowacé przy
zastabnieciu.

16) Postepowanie przy zadtawieniu
przedziat wiekowy 10-12 lat

Przy tym dodatkowym pytaniu poziom
wiedzy tez byt wysoki. 85% badanych dzieci
wiedziato, ze nalezy wykona¢ pie¢ uderzen
miedzy topatki oraz wykonaé pie¢ ucisniec
nadbrzusza. Tutaj dziewczynki w wieku 11 lat
wykazaty sie bardzo duzg wiedzg i kazda z nich
wiedziata by jak postgpic.

przedziat wiekowy 13-16 lat

Tylko potowa dzieci w  wieku
gimnazjalnym wie jak postepowaé przy
zdtawieniach. Wskaznik ten jest nizszy niz u dzieci
w szkole podstawowej az 0 35%.
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Rozdziat IV - Dyskusja

Poziom wiedzy zaréwno w szkole
podstawowej jak i w gimnazjum nie jest
zadawalajacy. Zaréwno dzieci jak i miodziez

bardzo stabo znajg zasady pierwszej pomocy
przedmedycznej. Wszystkie badane dzieci
mtodsze i starsze wiedzg, ze obowigzkiem
kazdego obywatela jest udzielenie pierwszej
pomocy w sytuacji gdy zagrozone jest czyjes zycie
i zdrowie. Prawdopodobnie kazdy cztowiek —
dorosty, dziecko - ma swiadomos¢, ze bedac w
obliczu zagrozenia zycia ma obowigzek udzielenia
pierwszej pomocy poszkodowanemu. Szokujgcy
jest fakt, ze nie robimy nic w tym kierunku aby
wiedziec jak sie zachowaé w takiej sytuacji. Dzieci
nie znajg tez numerdéw alarmowych. W szkole
podstawowej tylko 10% dzieci nie wiedziato jaki
jest prawidtowy numer lub nie znato ich obu,
natomiast w gimnazjum az 65 % dzieci nie
udzielito poprawnej odpowiedzi. Byto to bardzo
dziwne gdyz uczniowie gimnazjum majg
przedmiot ,Edukacja dla bezpieczenstwa” na
ktorym wedtug programu nauczania powinny by¢
poruszane tematy z pierwszej pomocy.
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Badani wiedzg, ze na miejscu zdarzenia
najpierw powinnismy zadba¢ o bezpieczenstwo
wtasne i upewni¢ sie, zanim zaczniemy udzielaé
pierwszej pomocy, ze sami nie jestesmy
zagrozeni. Mozna wnioskowad, ze podczas swojej
edukacji miaty juz stycznos$¢ ze szkoleniami z
zakresu pierwszej pomocy. Jest to jedne z
pierwszych zdan wypowiadanych po rozpoczeciu
szkolenia. Osoby, ktére nigdy takiego szkolenia
nie miaty nie majg takich informacji. Jest to dla
nich wrecz Smieszna sytuacja, ze przybywajac na
miejsce zdarzenia najpierw myslimy o sobie a
prawda przeciez jest, ze dobry ratownik to zywy
ratownik i nie tyczy sie to tylko osdéb o
wyksztatceniu medycznym. Uczniowie gimnazjum
wiedzieli o tym lepiej niz uczniowie szkoty
podstawowej. 25% wiecej ucznidw w gimnazjum
wiedziato o prawidtowym rozpoczeciu czynnosci
na miejscu zdarzenia. Wynik ten moze $wiadczy¢
o tym, ze przedmiot, ktdry zostat wprowadzony
do programu nauczania zdat egzamin.

Brak wiedzy na temat prawidtowego
sprawdzania $wiadomos$¢ u poszkodowanego.
Dzieci w wieku 13-16 lat wypadajg gorzej co
zaskakuje, gdyz oni te zasady mieli przestawiane
na obowigzkowym przedmiocie realizowanym w




szkole. Wskaznik wiedzy nizszy o 20% niz u dzieci
w szkole podstawowej.

Czas przez jaki sprawdzamy oddech jest
znany wiekszej czesci osdb, ktore byty badane.
Jednak czes$¢ z nich zaznaczata, ze sprawdzamy
oddech przez jedna minute. Kazdy z nich
powinien zna¢ doktadny czas badania oddechu,
gdyz jak dobrze wiemy w przypadku zatrzymania
krazenia liczy sie kazda sekunda i liczenie
oddechu przez jedng minute jest stratg czasu.
Dzieci ze szkoty podstawowej wiedzg natomiast
jak poprawnie wykonywaé¢ schemat RKO.
Zaznaczajg, 2e zaczynali by od oddechéw
natomiast potem przechodzili by do ucisniec
klatki. Czesto tez zdarzaty sie odpowiedzi, ze RKO
wykonujemy w sekwencji 15;2 lub 30;1. Bardzo
staby wynik tylko 40% pokazuje, iz wiedza dzieci
jest bardzo mata. Uczniowie w wieku 13-16 lat
wypadli juz lepiej wynik w granicach 90% jest
bardzo dobrym wynikiem. Wynik nastepnego
pytania byt odwrotnoscig poprzedniego. Dzieci z
podstawowki  miaty  wiekszg  Swiadomosc
odnosnie miejsca uciskdw klatki piersiowej,
natomiast dzieci z gimnazjum czesto zaznaczaty
btedne odpowiedzi. O czestotliwosci grupy
badanych wiedzg tyle samo. 70% z nich wie z jaka
czestotliwosciag  wykonujemy  uciski klatki
piersiowej. Wyniki trzech ostatnich pytan
wykazujg, ze poziom wiedzy wcale nie jest wysoki
i ten wtasnie poziom jest przerazajgcy. Bardzo
duza ilos$¢ dzieci nie wiedziat by jak sie zachowac
w sytuacji w ktérej byta by potrzebna pierwsza
pomoc, a od niej w wiekszosci przypadkow zalezy
najwiecej. Na pytanie o gtebokos¢ uciskow 40-
50% dzieci udzielita poprawnej odpowiedzi, co jak
wiadomo tez jest bardzo wainym elementem
pierwszej pomocy. Dobrej jakosci uciski klatki
piersiowej mogg uratowac¢ komus zycie. Nastepne
pytanie pokazuje, ze uczniowie jednej i drugiej
szkoty mieli juz stycznos¢ z zajeciami z pierwszej
pomocy. Obie grupy osiggnety wynik bliski 100%.
Jest to jedna z pierwszych czynnosci uczonych
podczas kazdych zaje¢ z pierwszej pomocy
dlatego mozina z cata pewnoscig uznaé, ze te
informacje posiadajg wtasnie z takich zajed.
Wiekszo$¢ dzieci wie tez z jakich powoddéw
uktadamy w takiej pozycji. Wsréd ucznidéw
gimnazjum nikt nie udzielit btednej odpowiedzi
dzieci w szkole podstawowej rowniez wiedziaty z
jakiego powodu uktadamy w pozycji bezpiecznej,
ale ich wynik nie byt tak dobry ponad potowa byta
tego Swiadoma.

Wiedza o automatycznym  defibrylatorze
zewnetrznym jest bardzo niska u uczniow w
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mtodszym wieku. Potowa dzieci styszata o AED,
tyle samo wie do czego on stuzy ale bardzo mata
ilos¢ dzieci wie w jakich miejscach mozina go
znalez¢ . Zaznaczajg, ze tylko w szpitalu. Szkoda,
ze nie wiedza, ze kazdy z nich moze sam przy
uzyciu tego urzadzenia moze uratowac zycie
drugiej osobie.

Duza ilos¢ oséb wie jak postgpi¢ przy
zastabnieciach. Cze$¢ oséb tez wie jak
postepowac podczas zadtawien.

Zdecydowanie  wiecej dzieci ze  szkoty

podstawowej wiedziato by jak udzieli¢ pomocy
poszkodowanemu podczas zadfawienia.
Natomiast dzieci z gimnazjum maja mniejsza
wiedze na ten temat i tylko potowa z nich wie jak
sie zachowac w tej sytuacji.

Rozdziat V - Wnioski

Poziom wiedzy zaréwno u dzieci w szkole
podstawowej jak i w gimnazjum nie jest
zadawalajacy. Jedna i druga grupa badanych nie
zna podstawowych zasad pierwszej pomocy. Nie
wiedzg tez doktadnie do czego stuzy
automatyczny defibrylator zewnetrzny, a tym
bardziej gdzie mozna go znalezé. Sg przekonani,
ze jest to tylko wurzadzenia ratujgce zycie
przeznaczone do obstugi przez osoby o
wyksztatceniu medycznym, a tymczasem jest to
ogoélnodostepny sprzet medyczny, w miejscach
gdzie sg duze skupiska ludzi, i gdzie czesto moze
by¢ potrzeby.

Z przeprowadzonych ankiet wynika, ze poziom
wiedzy zaréwno gimnazjalistow jak i uczniow
podstawowki jest podobny.

W jednych pytaniach wypadajg lepiej uczniowie
szkoty podstawowej, w innych uczniowie
gimnazjum.

Uczniowie szkdt gimnazjalnych od pierwszej klasy
gimnazjum maja przedmiot w szkole, ktory
obejmuje podstawy pierwszej pomocy. W
zwigzku z tym ich wiedza powinna by¢ na
wyzszym poziomie. Przedmiot ,Edukacja dla
bezpieczenstwa” jest w programie przewidziany
jako jedna godzina tygodniowo. Nie jest to duzo
ale powtarzalno$¢ tych samych zagadnien
powinna odzwierciedla¢é sie w wynikach
przeprowadzanych ankiet. Dzieci ze szkoty
podstawowe] jesli kiedykolwiek mieli takie
szkolenie to byto ono jeden raz w ciggu roku. Z
moich informacji wynika, ze szkota podstawowa,
w ktérej byty prowadzone badania rok temu
ogladata filmy z zakresu pierwszej pomocy
podczas jednej z lekcji wychowania fizycznego.



Dlatego tez uwazam, ze tak wazny temat
jak ratowanie ludzkiego zycia powinien by¢
uwzgledniony w podstawie programowej juz od
pierwszej klasy szkoty podstawowej. Dzieci w
wieku starszym nie uczg sie mniej bo nie jest to
mozliwe, ale bardziej obierajg kierunki swojej
wiedzy i w zwigzku z tym skupiajg swoja pamiec
tylko na tych informacjach, ktére im sg potrzebne
i ktdre ich interesujg. Jesli zaczety by nauke we
wczesniejszych latach, ich wiedza byta by
wieksza. Dzieci, ktére uczeszczaty do szkoty
podstawowej miaty podobng wiedze co dzieci z
gimnazjum. Dzieci ze szkoty podstawowej wiedze
jaka posiadaty z zakresu pierwszej pomocy byta
tylko z filmu, ktéry ogladaty podczas zaje¢ z lekcji
wychowania fizycznego.

Jesli one miaty by zajecia z pierwszej pomocy tak
jak uczniowie gimnazjum ich wiedza byta by na
poziomie 90-100%.

Dlatego uwazam, ze warto postawi¢ na edukacje
dzieci juz od pierwszych lat szkoty podstawowej,
aby w przysztosci czu¢ sie bezpieczniej. Sadze tez,
iz taka wiedza przekazywana od najmtodszych lat
budowata by w nas wieksze poczucie
bezpieczenstwa. BylibySmy pewni, ze otaczajgcy
nas ludzie, ktorzy wiedzg jak postgpi¢, w sytuacji
zagrozenia zdrowia i Zycia, poniewaz od
pierwszych lat edukacji szkolnej byli by szkoleni w
udzielaniu pierwszej pomocy.

Z czasem rzeczy, ktére byly im od
najmtodszych lat wpajane bedzie dla nich czyms$
normalnym a strach zniknie wraz z poziomem
wiedzy. Dlatego warto inwestowaé w wiedze
najmtodszych z zakresu pierwszej pomocy gdyz
ich wiedza moze uratowad zycie nie jednemu z
nas.
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The level of knowledge of primary and secondary school students in the field of first
aid - the influence of age on the level of knowledge.

ABSTRACT:

The work presented the level of knowledge of First Aid for Pre-primary children in primary
school and junior high school. It was verified whether the age affected the knowledge of the
respondents.

The results of the study proved surprising because the level of knowledge of junior high school students
is not sufficiently higher than the level of knowledge of primary school pupils.

Junior high school students have one hour a week in the "Education for Society" topic, while primary
school cover six years of primary education, and one hour instructional films on “First Aid” is provided
once a year.
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