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35.	SAĞLAM HƏYAT TƏRZİ

Sağlam həyat tərzi hər kəs üçün fərqli bir anlam ifadə edir. Ümumiyyətlə, sağlam 
həyat tərzi bir insanın fiziki və əqli rifahının təmin edilməsinə, həyatı yaxşı yaşaması-
na imkan verən bir tərzdir. Gənclər üçün uşaqlıq və yeniyetməlik dövründə baş verən 
müxtəlif risk faktorları vardır ki, bu da çox vaxt qeyri-kafi qidalanmaya, fiziki fəaliyyətin 
olmamasına  və ya aludəçiliyə gətirib çıxara bilər. Bunların hamısının nəticəsi isə on-
ların həyatlarının qalan hissəsində də davam edə bilər. Həyatının çox erkən illərində 
işləməyə başlayan gənclər peşə sağlamlığı riski ilə üzləşirlər və bu da bəzən həyat 
boyu davam edəcək müəyyən nəticələrə gətirib çıxara bilər. 

İnsan özü özünün həkimi olmalı, öz sağlamlığının qeydinə qalmalıdır. Yaşının 
erkən çağından başlayaraq sağlam həyat tərzi sürməli, orqanizmi möhkəmləndirməli, 
idmanla məşğul olmalı, fərdi gigiyena qaydalarına riayət etməli, bir sözlə – sağlam ya-
şamağa nail olmalıdır.

Sağlamlıq insan həyatının harmonik inkişafını təmin edən, əmək qabiliyyətini 
müəyyənləşdirən birinci və ən vacib tələbatdır.

Öz sağlamlığını qorumaq hər bir şəxsin başlıca vəzifəsidir və heç kəsin bu 
vəzifəni kiməsə həvalə etməyə ixtiyarı yoxdur. İnsan düzgün qidalanmazsa, 
yanlış həyat tərzi sürərək zərərli alışqanlıqlara yiyələnərsə, səhhətində ciddi 
problem meydana gələ bilər.
"... sağlamlıq, nəhayət ki, arzu olunan bir nemət kimi deyil, uğrunda mübarizə 
aparılan bir insan hüququ kimi qəbul ediləcəkdir”.
								        Kofi Annan

Sağlamlıq uğrunda necə mübarizə aparmaq olar?

psixoloji  
sağlamlıq

fiziki  
sağlamlıq

mənəvi  
sağlamlıq 

Sağlamlıq
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Mənəvi sağlamlıq insanın 
sosial həyatının əsasını təşkil 
edən mənəvi prinsiplərlə müəy-
yənləşdirilir.

Sağlam və ruhən inkişaf et-
miş insan xoşbəxtdir. O özünü 
yaxşı hiss edir, öz işindən zövq 
alır, özünü təkmilləşdirməyə can 
atır. Ruhən özünü cəmləyir, da
xili gözəlliyə nail olur. İnsan o 
qədər kamil varlıqdır ki, sağ-
lamlığını istənilən vəziyyətdə 
bərpa edə bilər.

Fiziki sağlamlıq orqanizmin bütün orqanlarının 
normal fəaliyyət göstərməsinin təbii vəziyyətidir.

Psixoloji sağlamlıq kəllə beyninin vəziyyətindən asılı
dır. Düşüncə tərzi, diqqət və yaddaşın inkişafı insani 
keyfiyyətlərin inkişafı ilə xarakterizə olunur.

Sağlamlığı formalaşdıran faktorlar
Sağlamlığı formalaşdıran əsas faktorlar aşağıdakılardır:
 həyat və fəaliyyətin rejimə salınması;
 orqanizmin ümumi gigiyenası;
 rasional qidalanma;
 zərərli vərdişlərdən imtina;
 ətraf mühit.



189ÇAĞIRIŞAQƏDƏRKI HAZIRLIQ 10

Həyat və fəaliyyətin rejimə salınması
Həyat və fəaliyyətin hər sahəsində müəyyən rejim mövcuddur. Rejim insanın 

həyatının müəyyən olunmuş gündəliyidir, özündə əməyi, qidalanmanı, istirahəti və 
yuxunu birləşdirir.

Rasional qidalanma
Sağlam həyat tərzinin əsas tərkib hissələrindən biri rasional qidalanmadır. Gün 

ərzində 4 dəfədən az olmayaraq qida qəbul etmək tövsiyə edilir. Qidanın həzm 
olunması üçün təxminən 3 saat vaxt lazımdır. Ona görə də 3–4 saatdan bir qida 
qəbul etmək məsləhətdir. Çalışmaq lazımdır ki, qida hər gün eyni vaxtda qəbul 
olunsun.

İnsan orqanizmi müxtəlif maddələrdən təşkil olunmuşdur. Bunların arasında su, 
dəmir, maqnezium, kalium və kalsium çoxluq təşkil edir. Məsələn, baş beynin 80%, 
əzələlərin 76%, sümüyün 25%-ni su təşkil edir. Məhz buna görə də insana mineral 
duzlar və su çox lazımdır. Qidasız insan bir həftə, susuz isə sayılı günlər yaşaya 
bilir. Mineral duzlar ən vacib ərzaq məhsullarının: kələm, alma, süd və balığın 
tərkibində mövcuddur. Rasional qidalanma düzgün inkişafı, orqanizmin formalaş
masını təmin edir, sağlamlığın, iş qabiliyyətinin saxlanmasına və ömrün uzanma
sına kömək edir.

Zərərli vərdişlərdən imtina
Sağlam həyat tərzinin tərkib hissəsindən biri də zərərli vərdişlərlə mübarizədir.

alkoqoltütün narkotik maddələr

Zərərli vərdişlər

Tütün. Qlobal olaraq, hər il 5,4 milyon insan tütün epidemiyasından vəfat edir.
Bu göstərici, HİV / QİÇS, malyariya və vərəm xəstəliyindən həyatlarını itirən insan-
ların sayından çoxdur. Avropadakı, ölümlərin 21%-ə qədəri siqaret çəkmək səbə-
bindən baş verir. Hər həftə orta hesabla 15 yaşda olan uşaqların 24%-i siqaret çə-
kir. Statistika göstərir ki, ciyər xərçəngi xəstəliyindən əziyyət çəkənlərin 90%-i 
siqaretdən çox istifadə edənlərdir.
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Alkoqol. Ümumdünya Səhiyyə Təşkilatının məlumatına görə, Avropada spirtli 
içkilərin istehlakı dünya miqyasında spirtli içkilər üzrə orta istehlakın iki qatına bəra-
bərdir. Böyüklər arasında alkoqoldan istifadə ölüm və əlillik üçün ikinci böyük risk 
faktoru, gənclər arasında isə ən böyük risk faktoru hesab edilir. Avropada hər il 618 
min insan alkoqoldan vəfat edir. Həddindən artıq içki içmək yalnız xəstəliyə deyil, 
həm də təhsil və iş yerində məhsuldarlığın itirilməsinə, cinayət törədilməsinə və şid-
dətə səbəb olur.

Narkotik maddələr. Narkotik maddələr tələdir! Bu tələyə bir dəfə düşənin ora-
dan çıxması çətin olur. Buna görə də narkotiklərdən qorunmağın ən yaxşı yolu isti-
fadə etməməkdir.

Mərkəzi sinir sisteminə təsir göstərən və tez bir zamanda asılılıq yaradan mad-
dələrə narkotik* maddələr deyilir.

Narkotik maddələr insan düşüncəsinə təsir edir və beyni tənzimləyir. Bu tənzim-
ləmə psixoloji və fiziki defektlərlə nəticələnir. Bu o deməkdir ki, narkotik hissləri, əh-
vali-ruhiyyəni, düşüncəni dəyişməyə qadirdir. Narkomanlıq psixi və fiziki asılılıqla 
müşayiət olunan, yaddaş və təfəkkürü pozan, həyata qarşı laqeydlik yaradan, in-
sanı fiziki və psixoloji cəhətdən məhv edən xəstəlikdir. 

Narkomaniyanın yayılması millətin sağlam həyat tərzi üçün təhlükədir. Narko-
maniya orqanizmin zəifləməsinə, bədənin arıqlamasına və fiziki gücün düşməsinə, 
daxili orqanların funksiyasının pozulmasına gətirib çıxarır.

Narkomaniya digər vərdişlərə görə daha təhlükəlidir. Narkotik maddələr satan 
həmişə yeni alıcı axtarışında olur. İl əzində hər bir narkotik istifadəçisi 4 nəfəri nar-
kotikə cəlb edir. Bunların da əksəriyyəti uşaq və gənclərdir. 

Unutma! Narkotik istifadəçiləri çox vaxt qısa zamanda ailəsini, dostlarını, işini, 
əmlakını, sağlamlığını və həyatını itirmiş olurlar.  

1. �Siz öz sağlamlığınızın qeydinə necə qalırsınız?

2. Sağlam həyat tərzinin formalaşdırılması nəyə xidmət edir?

3. Fərdi həyat tərziniz sizi qane edirmi?

4. �Sizin zərərli vərdişlərə münasibətiniz necədir? Zərərli vərdişlərin toruna düşməmək 
üçün nə edərsiniz?

yunan dilindəki “narke” sözündən götürülüb, mənası “yuxu, bihuşluq” və 
“mania” – “cəzb etmə, ağılsızlıq” deməkdir.

NARKOTIK
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36.	YARALILARA ILK TIBBI YARDIM

Odlu silah yaraları güllə, qırma və qəlpə yaralarına bölünür. Odlu silah yaralarının 
əsas fərqləndirici amili onu törədən güllə və qəlpənin yüksək sürətə malik olmasıdır. 
Uçmağa başladığı andan güllə və qəlpə hədəfə çatana qədər öz enerjisini müəyyən 
qədər itirir. Toxumalara daxil olduqdan sonra toxuma müqavimətinə rast gələrək 
enerjisini toxumalara verərək onları dağıdır. Bəzən toxumalarda müqavimətə rast 
gəldikdə güllə istiqamətini dəyişir və yara kanalında aralanma əmələ gəlir. Yara 
kanalının quruluşuna görə odlu silah yaraları üç qrupa bölünür:

Mexaniki amillərin nəticəsində toxumaların tamlığının pozulması yaralanma 
adlanır. Yaralanmanın forma və ölçüləri zərbənin növündən və təsirindən asılı­
dır. Mexaniki təsirin ən əsas növlərindən biri dedikdə odlu silah yaralanmaları 
nəzərdə tutulur. Ümumiyyətlə, müxtəlif növ yaralanmalar qanaxmalarla müşa­
yiət olunur. Bu səbəbdən yaralıya ilk tibbi yardım göstərmək üçün yaranın və 
qanaxmanın növlərini bilmək çox vacibdir.

Yaralıya onun yarasının növü və fəsadlarını nəzərə alaraq necə yardım  
edərsiniz?

Odlu silah 
yaraları 

kor  
güllə

deşib  
keçən

toxunub 
keçən

Deşib keçən odlu silah yaraları giriş və çıxış dəlikləri olur, giriş dəliyi çıxış də-
liyindən kiçik olur.

Kor güllə yaraları yara kanalının yalnız giriş dəliyi olur. Toxumaların müqa-
vimətinə rast gələn güllə öz kinetik enerjisini tam itirdikdə yara kanalının dibində 
dayanır.

Toxunub keçən yara güllə dəri, dərialtı toxumalardan keçir. Bəzən hətta boş-
luqların divarını zədələyir, boşluğa isə keçmir.

Qəlpəli yara, adətən, çoxsaylı olur, yara kənarları cırılaraq yaraya paltar his-
sələri daxil ola bilir.
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Qırma yaraları güllə yaralarından fərqli olaraq çox saylı giriş dəlikləri olur. Bü-
tün qırmalar toxumalarda qalır. Yaxın məsafədən atılan qırma yarasında xeyli 
toxuma zədələndiyindən qanaxma da güclü olur.	

Bədbəxt hadisələr zamanı ən çox mexaniki travmalar və onun fəsadı kimi qa-
naxmalara  rast gəlinir. Müxtəlif səbəblərdən qanın öz yatağını tərk etməsinə, yəni 
damar divarından axmasına qanaxma deyilir. İstənilən güclü qanaxma zamanı 
əsas təhlükə orqanizmdə qanın kəskin azalması nəticəsində ürək fəaliyyətinin pis-
ləşməsi, bütün həyati vacib orqanların (qara ciyər, böyrəklər, xüsusən də baş bey-
nin) oksigen çatışmazlığından zərər çəkməsidir. Bu zaman beyin damarlarının 
spazmı və huşun itirilməsi də baş verə bilər. Qanaxmalar üç cür olur:

Güclü arterial qanaxma olduqca təhlükəlidir! Güclü venoz və kapilyar qanaxmalar, 
adətən, daha az təhlükəlidir. Ancaq istənilən halda zədə almış şəxsə tibbi yardım 
göstərilməsi dərhal baş verməlidir. 

Qanaxma

venozarterial kapilyar

Kapilyar

arterial qanaxma

venoz qanaxma

kapilyar qanaxma
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Ən təhlükəli qanaxma arterial qanaxmadır. Bu zaman fəvvarə şəklində al qır-
mızı qan sürətlə damardan xaric olur və zərərçəkmiş bir neçə dəqiqə ərzində çoxlu 
qan itirə bilər. Qanaxmanı saxlamaq üçün dərhal tədbirlər görülməlidir. Yaradan 
təxminən 5 sm yuxarıda olmaqla ətrafa qanaxmanı saxlayan sıxac qoymaq tələb 
olunur. Sıxacı ətrafa yalnız güclü arterial qanaxma olduqda, qanaxmanı digər üsul-
larla saxlamaq mümkün olmadıqda qoymaq lazımdır!

Zədələnmiş ətrafı bir qədər qaldıraraq, altdan qoyulan parça üzərindən, qabaq-
cadan dartılmış sıxacı bir neçə dəfə sıx şəkildə ətrafa dolayırlar. Sıxac düzgün qo-
yularsa, ətraf tez bir zamanda avazıyır və soyuyur, yaradan axan qan isə dayanır. 
Eyni zamanda qoyulan sıxacdan aşağı hissədə ətraf damarlarında nəbz də yox 
olur. Sonda sıxacın kənarlarını bir-birinə bağlayırlar.

Ətrafa bağlanmış sıxacı yay aylarında 1 saat ərzində, qış aylarında isə 30 
dəqiqədən artıq saxlamaq olmaz. Zərərçəkənin alnında, yanağında və ya əlində iri 
hərflərlə qələmlə (və ya bu kimi digər vasitələrlə) sıxacın dəqiq qoyulma vaxtını və 
“sıxac!” sözünü yazmaq lazımdır!

Qoyulan sıxacın üzərini örtmək olmaz. O, mütləq görünməlidir. Zərərçəkəni 
dərhal yaxındakı xəstəxanaya çatdırmaq lazımdır!

Qolda və ya ayaqda olan arterial qanaxmanı ətrafın sıx qatlanması ilə də da-
yandırmaq olar. Bunun üçün yara nahiyəsindən yuxarıda olan oynağı sıx şəkildə 
büküb bint və ya digər vasitələrlə 
bağlayırlar.

Yarada şüşə və ya hər hansı di-
gər iti əşya gördükdə heç bir halda 
onu çıxarmağa cəhd etməyin! Bu za-
man siz zərərçəkənin vəziyyətini 
daha da ağırlaşdıra bilərsiniz. Qa-
naxmanı saxlayaraq zərərçəkəni tez 
bir zamanda həkimə çatdırmaq la-
zımdır!

Venoz qanaxma zamanı tünd albalı rəngdə qan fasiləsiz yavaş axınla xaric 
olur. Bu zaman sıxıcı sarğı qoymaqla qanaxmanı dayandırmaq olar.

Venoz, güclü kapilyar, həmçinin kiçik arteriyalar-
dan olan qanaxmalar zamanı yaraya sıxıcı (təzyiq
edici) sarğı qoyulur. Yaranı təmizlədikdən sonra (əv-
vəl təmiz su ilə, sonra hidrogen peroksidlə yuyulur) 
üzərinə steril tənzif salfet (furasilin məhlulunda islat-
maq da olar), onun üzərindən bir topa sıx bükülmüş 
pambıq qoyub, daha sonra bintin dairəvi hərəkəti ilə 
sıx şəkildə sarıyırlar.
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Qoyulan sarğı ətrafda qan dövranını pozma-
malıdır!

Sarğı qoyduqdan sonra qanaxma davam 
edərsə, artıq bağlanmağa başlamış kiçik damar-
ları zədələməmək üçün sarğını çıxarmamaqla, 
onun üzərindən ikinci, lazım olduqda isə üçüncü 
sarğını da qoymaq lazımdır. Hətta güclü venoz 
və kapilyar qanaxmalar zamanı sarğının üst-
üstə üç dəfə qoyulması qanaxmanı dayandır-
mağa imkan verir. Qanaxmanı dayandıran kimi 
xəstəni dərhal yaxındakı xəstəxanaya və ya 
travma məntəqəsinə çatdırmaq lazımdır.

Kapilyar qanaxma xırda damarların (kapilyarlar) zədələnməsi nəticəsində baş 
verir. 

Zəif dərəcədə olan kapilyar qanaxmanı (cızıq, kiçik yara) həmin sahəyə adi 
sarğı qoymaqla asanlıqla dayandırmaq olur.

Burun qanaxması

Burun qanaxması zamanı ilk olaraq xəstəni sakitləşdirib əyləşdirmək lazımdır. 
Qanı, mümkünsə, bir qaba yığmaq lazımdır, çünki bu, qan itkisi miqdarını müəyyən 
etməyə imkan verir. Xəstə başını geriyə əyməməlidir, əks təqdirdə, qan bütünlüklə 
udular. Əgər özünüzdə baş veribsə, bunun üçün sakit oturun. Selik və qanı xaric et-
mək üçün burnunuzu silin. On dəqiqə və ya qanaxma dayananadək burunu möh-
kəm sıxın. Əgər bununla qanaxma dayanmırsa, ən etibarlı vasitə buruna tampon 
qoyulmasıdır. Bu məqsədlə 3–5 sm enində steril tənzif, bint və ya uzun tənzif salfeti 
pinset vasitəsilə burun dəliyinə salırlar. Buruna salınan sonrakı bint qatı əvvəlki 
qata kip qoyulmalı və beləliklə, burun boşluğu tamponla tutulmalıdır. Yaxşı olar ki, 
tamponu əvvəlcə hidrogen-peroksidlə isladasınız. Vazelindən də istifadə etmək 
olar. Tamponu burundan qan dayandıqdan bir neçə saat sonra çıxarmaq və yaxud 
bütün sutka ərzində burunda saxla-
maq olar.

Tez-tez burnu qanayan şəxs gün
də 3 dəfə burnuna vazelin sürtməlidir. 
Həmçinin az miqdarda duzlu suyu 
burnuna çəkməlidir. Çoxlu portağal, 
pomidor və s. meyvələr yemək vena
ları möhkəmlədir ki, bu da burun qan
axmasını azaldır.

Kapilyar qanaxma
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SARĞILAR

Qanaxmalar zamanı qoyulan sarğıya təz-
yiqedici sarğı deyilir.

Bint sarımağın qaydaları. Sarğını yaxşı 
qoymaq üçün praktikada təkmilləşmiş bint sa-
rıma qaydalarına ciddi riayət etmək lazımdır.
Binti sarıyarkən xəstənin vəziyyəti rahat olmalı-
dır. Bədənin bint sarınan hissəsi tamamilə 
hərəkətsiz olmalı və ona bint sarğısından 
sonra gözlənilən vəziyyət verilməlidir.

Bintin möhkəm sarınması üçün onun başcığı bədənin bintlə sarınan hissəsin-
dən kənarda olmamalı, bint bunun üstündən sarınmalıdır. Bintin hər dövrəsi əvvəlki 
dövrənin yarısını və ya üçdə iki hissəsini örtməlidir. Bint sarğısını binti bərkitməklə ta-
mamlayırlar. Bintin ucunu uzununa iki “quyruğa” cırıb və ya kəsib bint sarınmış ətrafa 
dolayaraq yaranın qarşı tərəfində bağlamaq olar. Bintin lap ucundan yox, 5-7 sm 
uzaqda cırmağa başlamaq və sonra axıra qədər parçalamaq yaxşıdır. Binti tikmək 
və ya onun ucunu sarğıya sancaqlayıb bərkitmək də olar.

Düzgün qoyulmuş sarğıda büküşlər, qırışlar olmamalı, bintin dövrələri sarğıdan 
ayrılmamalıdır.

Dairəvi sarğı. Biləyi, baldırın aşağı hissəsini 
bu üsulla bintlə sarımaq rahat olur. Binti dairəvi 
sarıyaraq hər bir qabaqkı dövrəni tamamilə örtür-
lər.

Spiral sarğı. Sarğını 2-3 dəfə dairəvi, sonra isə 
spiral şəklində sarıyır və əvvəlki dövrəni qismən 
(üçdə iki hissəsini) örtürlər. Bint sarımağın is-
tiqamətindən asılı olaraq sarğı qalxan və ya enən 
ola bilər.

1. Odlu silahdan yaralanmanın hansı növləri var?

2. Arterial qanaxma venoz qanaxmadan nəyə görə təhlükəli hesab edilir?

3. �El arasında burun qanaxması zamanı ilk tibbi yardım kimi başı yuxarı qaldırıb 
arxaya tutmaq fikri ilə razılaşırsınızmı?

4. Təzyiqedici sarğı hansı hallarda tətbiq edilir? 
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37.	ZƏDƏLƏNMƏDƏ ILK TIBBI YARDIM

Sınıqlar zamanı ilk yardım

Sınıqlar qapalı və açıq olur. Sınmış sümüklər görünürsə, yəni əzələnin və dərinin 
tamlığı pozulmuşsa, buna açıq sınıqlar, pozulmamışsa, buna qapalı sınıqlar deyilir. 
Güllə və ya qəlpə təsirindən də sınıqlar baş verə bilər. Buna güllə sınığı deyilir.

Sınıqların əsas əlamətləri: ağrı, şişkinlik, normal hərəkətin pozulması, ətrafların 
sınığı zamanı onun qısalması və s. Kəllədaxili sümüklər sındıqda qulaqdan və ya bu-
rundan qanaxma, qabırğaların, döş sümüyünün sınığında tənəffüsün pozulması mü-
şahidə edilir.

Hər hansı bir qəza və ya həyati təhlükə yaradan bir vəziyyətdə həkimlərin 
köməyi təmin edilənə qədər həyatın xilas olunması və ya vəziyyətin daha da 
pisləşməsinin qarşısını almaq məqsədilə hadisə yerində tibbi vəsaitsiz, mövcud 
vasitələrdən istifadə edərək ilk tibbi yardım göstərmək olar. 

Zədənin növünü və xüsusiyyətini nəzərə alaraq ilk tibbi yardım necə 
göstərilir?

ZƏDƏLƏNMƏLƏR

sınıqlar

termik yanıqlar

kimyəvi yanıqlar

şüa zədələnməsi

elektrik vurma

qarışıq zədələnmə
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Bəzən sınıqlar arterial qanaxma ilə müşayiət olunur. İlk yardım göstərərkən birinci 
növbədə qanaxma kəsilməlidir. Ümumiyyətlə, sınıqlar zamanı ilk yardım sınmış 
sümüklərin hərəkətsizliyinin təmin olunmasına xidmət etməlidir.

Sınıq zamanı yardım göstərərkən, ilk əvvəl, sınığın növünü, dərəcəsini müəyyən 
etməli, xəstənin həyatı üçün təhlükəli əlamətlər aradan qaldırılmalıdır.

Şina* qoyularkən, hazır şinalardan istifadə etmək məsləhətdir. Lakin şina olma-
dıqda müxtəlif vasitələrdən – taxta parçası, karton hissəsi, metal lövhə, zərərçəkənin 
silahı və s. istifadə edilir. 

Açıq sınıqlar zamanı qanaxma kəsilir, yara antiseptik maddələrlə təmizlənir, steril 
sarğı qoyulur və sonra paltarın üstündən şina qoyulur. Qapalı sınıqda sınıq nahiyə- 
sinə hərəkətsiz vəziyyətdə şina qoyulur. Hər iki halda xəstəyə ağrıkəsici dərman veri-
lir. Bütün hallarda xəstəni tez həkimə çatdırmaq lazımdır.

Termik yanıqlar zamanı ilk tibbi yardım

Yüngül və ya sahəsi çox da geniş olmayan yanıqlar zamanı ilk tibbi yardımı zə- 
dələnmiş sahənin soyudulmasından başlayırlar. Bədənin yanan sahəsini 10–15 də- 
qiqə ərzində soyuq axar su altında saxlayın. Bu, dərinin soyumasına, ağrının keçib 
getməsinə səbəb olur və yanığın dərinin daha dərin qatlarına yayılmasının qarşısını 
alır.

Bu zaman buzdan istifadə etmək olmaz, bu, travmanı artıra bilər! Yanan sahəyə 
yağ, yağlı məlhəmlər, vazelin, digər yağlı maddələr və yumurta da sürtmək olmaz! 
Dəri su ilə soyudulduqdan sonra yanıq sahəsini steril bint və ya xovu olmayan, təmiz, 
yumşaq, təzə ütülənmiş parça ilə sarımaq lazımdır. Binti spirtdə islatmaq olar, o, ağ-
rıkəsici təsir göstərir və bəzi hallarda suluqların əmələ gəlməsinin qarşısını alır.

* Şina – zədələnən sümüyü qonşu sümüklərlə birgə sabit saxlayan vasitə.	
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Güclü və sahəsi xeyli dərəcədə geniş olan yanıqlar zamanı zərərçəkəni təmiz 
döşəkağı ilə bürümək, daha sonra üstünü adyalla örtmək, ona antihistamin, ağrıkəsici 
dərmanlar vermək, duz qatılmış su içirtmək (1 litr suya 1 çay qaşığı duz) və dərhal 
xəstəxanaya çatdırmaq lazımdır.

Zərərçəkənin dərisində qabarcıqlar əmələ gələrsə, onları deşmək olmaz. Bu, təh-
lükəli infeksiyaların yaraya daxil olmasına səbəb ola bilər.

Kimyəvi yanıqlar

Kimyəvi yanıqlar turşuların, qələvilərin, ağır metal duzların, yaxud digər kimyəvi 
aktiv birləşmələrin təsiri nəticəsində baş verən yanıqlar. (Şəkil 1)

"Termiki yanıqlar"a nisbətən kimyəvi yanıqlara daha az rast gəlinir (2,5–5,1% təş-
kil edir). Kimyəvi yanıqlar, adətən, güclü turşu və qələvi olan kimyəvi maddələrin təsi-
rindən baş verir. Təmizləyici maddələr (evdə istifadə olunan ağardıcılar, kənd təsərrü-
fatında istifadə olunan kimyəvi maddələr və s.) dərini asan zədələyə bilər. Termik 
yanıqlarında olduğu kimi, bu yanıqlarda da kimyəvi maddə nə qədər güclüdürsə və 
onunla təmas müddəti nə qədər çoxdursa, yanıq bir o qədər güclü ola bilər. Kimyəvi 
maddə dərinin üstündə qaldıqca yandırma davam edir. Ona görə də bu kimyəvi 
maddə bədəndən mümkün qədər tez xaric edilməlidir. (Şəkil 2)

Kimyəvi yanıqlar zamanı ilk yardım. İlk növbədə, zədələyici mаddəni kənаrlaş-
dırın. Zərərçəkənin paltarı kimyəvi maddəyə bulaşıbsa, onu tez çıxardın. Kimyəvi 
maddəni dəri səthindən təmizləyin. Kimyəvi maddə quru və ya toz halındadırsa, onu 
əlcək geyinilmiş əl ilə, əsgi parçası ilə təmizləyin və qalığını axar su altında yuyun.

Dərini vaxt itirmədən 1 saat ərzində çoxlu axar su ilə yuyun (fluorit turşusu ilə zə-
dələnmə zamanı 3-5 saat yuyun). Yаrаnın yuyulmаsı tохumаlarda kimyəvi maddələ-
rin dağıdıcı təsirini məhdudlаşdırır. Yuyulmа zаmаnı məhlulun sаğlаm dəriyə düşmə-
sinin qаrşısını аlın. Dəriyə və onun üzərindəki suluqlara toxunmayın (suluqları 
deşməyin). Yaranın üzərinə heç bir losyon, maz, antiseptik, buz və s. qoymayın. Daha 
sonra zərərçəkəni təcili olaraq xəstəxanaya çatdırın.

Şəkil 1
Şəkil 2
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Radioaktiv (şüa) zədələnmələr

Canlı hüceyrələrə ionlaşdırıcı şüalanmanın təsiri nəticəsində vacib olan bioloji 
molekul və hüceyrələrin strukturlarında müxtəlif zədələnmələr baş verir.

İmmunitet.az saytı bildirir ki, belə zədələnmələr nəticəsində əmələ gələn xəstəlik 
şüa xəstəliyi adlanır.

Şüa xəstəliyi müxtəlif növ ionlaşdırıcı şüaların orqanizmə təsiri nəticəsində yara-
nan xəstəlikdir.

dəridə səpgilər

qanaxmalar

qusma

Xəstəlik  
əlamətləri

baş ağrıları
tüklərin tökülməsi

əldə yaralar

bağırsaq 
pozğunluqları
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Elektrikvurma (cərəyanvurma) zamanı ilk yardım

Elektrik cərəyanının insanın ona toxunan ətrafını “özünə yapışdırmaq” xüsusiy- 
yəti vardır. Bu zaman qarşıda duran əsas vəzifə zərərçəkənin elektrik cərəyanı ilə “tə-
masını” kəsməkdən ibarətdir. Bunu etmək mümkün deyilsə, qalın quru taxta və ya ki-
tabın üstünə çıxaraq elektrik cərəyanı xətlərini quru taxta ilə kənara çəkmək, yaxud 
zərərçəkəni kənara itələmək lazımdır.

Zərərçəkəni elektrik xəttindən ayırmaq üçün metal əşyalardan, məftildən, nəm 
dəsmaldan istifadə etmək olmaz! Yadda saxlayın ki, zərərçəkən elektrik xəttindən ay-
rılmayana qədər elektrik cərəyanının keçiricisi hesab olunur. Buna görə də zərər çək-
məmək üçün onun bədəninin açıq yerlərinə toxunmayın!

Zərərçəkəni cərəyan mənbəyi ilə təmasdan azad etdikdən sonra dərhal “təcili yar-
dım” çağırın.

Təcili yardım xidməti gələnə qədər zərərçəkənin sıxıcı paltarlarını çıxarmaq, onu 
başının altına balış qoyulmadan yatağa uzatmaq (başı yana olmalıdır ki, qusma baş 
verdikdə xəstə boğulmasın), üstünü isti adyal ilə örtmək, içməyə isti çay vermək la-
zımdır.

Zərərçəkən huşsuz vəziyyətdə olarsa, onu özünə gətirməyə çalışın. Bu məq- 
sədlə üzünə soyuq su çiləmək, naşatır spirti damızdırılmış pambığı burnuna yaxın- 
laşdırmaq, pambığı sirkədə isladıb gicgahlarını sürtmək olar.

Əhali arasında elektrik cərəyanı və ya ildırımvurma zamanı zərərçəkənin bədə-
nindən elektriki “çıxarmaq” üçün onu quma basdırmaq fikri çox kobud səhvdir və bu, 
zərərçəkənin ölməsinə səbəb ola bilər.
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Qarışıq zədələnmələr (Soyuqdan donma zamanı ilk yardım)

Donma aşağı hərarətin toxumalara yerli təsiri nəticəsində baş verir. Adətən, 
bədənin açıq yerləri (burun, qulaq) və ətraflar donmaya məruz qalır.

Donma uzun müddət soyuq temperaturda olduqda baş verir ki, bu zaman insan 
orqanizmi bədən temperaturunu tənzimləyə bilmir. Donmaya sıx və ya nəm ayaq
qabı, ayaqların tərləməsi, hərəkətsizlik, nəm paltar səbəb olur.

Donmada ilk tibbi yardımın əsas prinsipi zədələnmiş nahiyəni isitmək və təkrar 
soyumadan qorumaqdır. 

Zərərçəkən xəstəxanaya bir saat ərzində çatdırılacaqsa, o zaman aşağıdakı 
tədbirlər görülməlidir: 

•	Zərərçəkəni isti otağa aparın;
•	Yaş və nəm paltarları, həmçinin bədəni sıxan paltarları, üzüyü, saatı və s. çıxa

rın;
•	Papiros çəkmək, spirtli içki və qəhvə istifadə etmək olmaz;
•	Ağır donma zamanı yardım göstərərkən zədələnmiş yerlə ehtiyatlı davranın;
•	Donmuş ətrafı əvvəl quru əsgi ilə qurudun;
•	Don vurmuş hissəni ehmalca temperaturu 20°C olan suya salın. Təxminən 

10 dəqiqə müddətində suyun temperaturunu 38-40°C-ə qədər qaldırın. Zədə
lənmiş yer yumşaq, elastik, çəhrayı rəngdə olana və əl vurduqda istilik hiss 
edilənə qədər isti suda saxlanılmalıdır. Donmuş yeri isidəndə orada şiddətli 
ağrılar ola bilər. 

•	Zədələnmiş nahiyəyə steril quru sarğı qoyun. Sarğı sıx olmamalıdır;
•	Əl və ya ayaq barmaqları donmuşdursa, onların arasına pambıq və ya tənzif 

qoyun;
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•	Ayaqların donu açıldıqdan sonra zərərçəkənə gəzməyə icazə verməyin;
•	Huşu aydın olan zərərçəkənə isti çay, isti yemək verin;
•	Suluqları deşməyin;
•	Zədələnmiş nahiyəni sürtməyin və ona təzyiq göstərməyin, əl ilə ovuşdurma

yın, qarla sürtməyin. 
•	Bədənin donmuş hissəsini birdən-birə və birbaşa isitmədən çəkinin (açıq alov, 

isidilmiş kərpic və s.);
•	Dərin donma zamanı donmuş ətrafı hərəkətsizləşdirin;
•	Zərərçəkəni mümkün qədər tez xəstəxanaya çatdırın.
Donmadan qorunmaq mümkündür. Kəskin soyuqda düzgün qidalanmaq, quru 

və isti geyinmək lazımdır.

Suda boğulma

Suda batanı xilas edərkən ehtiyatlı olmaq lazımdır. Belə ki suda batan hər şey- 
dən tutmağa cəhd etdiyi üçün o, xilasedəni də batıra bilər. Batan şəxsə arxa tərəfdən 
yaxınlaşmaq, onu saçlarından, paltarının yaxalığından və ya qoltuqaltı nahiyəsindən 
tutaraq üzünu yuxarı çevirməklə onunla birlikdə sahilə tərəf üzmək lazımdır.

Suda boğulma zamanı ilk tibbi yardım:
•	Dərhal “təcili yardım” çağırın;
•	Tibbi yardım göstərməzdən əvvəl zərərçəkənin əynindəki sıxıcı paltarları 

(qalstuk, kəmər və s.) çıxarın;
•	Zərərçəkənin ağız boşluğunu barmağınızla və ya dəsmalla yad cisimlərdən 

təmizləyin;
•	Sonra sağ dizinizi yerə qoyaraq zərərçəkəni üzüaşağı və qarnını budunuza 

söykəməklə, dizdən bükülmüş sol ayağınızın üzərinə qoyun; əlinizlə onun kü
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rəkləri arasındakı sahəyə güclü təzyiq etməklə tənəffüs yollarından suyu xaric 
edin;

•	Sonra zərərçəkəni üzüyuxarı yerə uzadın, qusma başladığı zaman onun bo- 
ğulmaması üçün başını yana çevirin, nəfəs alıb-almamasını, ürəyinin döyünüb-
döyünməməsini yoxlayın;

•	Əgər zərərçəkən nəfəs almırsa, yuxarıda göstərildiyi qaydada tənəffüs yol
larından suyu xaric edən kimi ona süni tənəffüs vermək lazımdır. 

•	Əgər zərərçəkənin ürəyi dayanıbsa, süni tənəffüs hərəkətləri ilə yanaşı, ürəyin 
qapalı masajını da icra edin.

•	Əgər zərərçəkən huşunu itirməmişdirsə, tənəffüs yollarından suyu xaric 
etdikdən sonra onun əynindəki yaş paltarları çıxarmaq, bədənini spirt və ya 
quru dəsmalla ovxalamaq, içməyə isti maye vermək, onu isti bir şeyə bürümək 
(isti quru paltar geyindirmək), ayaqlarını bir qədər qaldırmaq və dərhal xəs
təxanaya çatdırmaq lazımdır.

•	Zərərçəkənin vəziyyəti hətta yaxşı olsa da, o mütləq həkim tərəfindən müayinə 
olunmalıdır.

1. Radioaktiv zədələnmələrdə hansı fəsadlar yaranır?

2. Soyuqdan donmada ilk tibbi yardım göstərilərkən üzüyün, saatın, bədəni sıxan 
paltarların və s. çıxarılması nəyə lazımdır?

3. �Elektrikvurmada zərərçəkəni cərəyan mənbəyi ilə təmasdan azad etmək üçün 
hansı əşyalardan istifadə etmək olar?

4. Suda batan şəxsi sahilə necə çıxarmaq lazımdır? 

5. Sınıqlar zamanı əlaltı vasitələrdən istifadə edərək ilkin tibbi yardım qaydaları ilə 
tanış olun.
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38.	BIOLOJI VASITƏLƏRDƏN MÜHAFIZƏ 

Bakteriyalar çox kiçik canlı varlıqlardır, onları adi gözlə görmək olmur. Bakteriya-
ların əksəriyyəti tamamilə zərərsizdir, amma bəziləri infeksiya törədə bilər. Belə bakte-
riyaları mikrob adlandırırlar. Sızanaqlar və irinli yaralar bakteriyalardan yaranır. Bəzi 
bakteriyaların insan orqanizminə düşməsi çox təhlükəlidir. Bakteriyalar yüksək tempe-
ratur, işıq şüaları, rütubət və dezinfeksiyaedici maddələrin təsirinə həssasdır. 

Bakterial xəstəliklər bakterial xəstəliklərin sayı çoxdur: angina, taun, vəba, difte-
riya, vərəm, və s.

Angina yerli immunitet zəif olduğu halda, mikroblar badamcıqlarda qalır və aktiv 
şəkildə çoxalmağa başlayır. Beləliklə, badamcıqlar iltihablaşır və özləri bir infeksiya 
mənbəyinə çevrilir. Eyni zamanda, mikrobların həyat fəaliyyətinin zəhərli məhsulları 
qana sorulur, orqanizmdə yerli və ümumi iltihabı reaksiyaya səbəb olur. Xəstəlik vax-
tında müalicə edilmədikdə ciddi ağırlaşmalar meydana çıxa bilər.

Bakterial angina zamanı antibiotiklər təyin edilir.
Vərəm yoluxucu xəstəlik, dünyada təhlükəli infeksiyalardan biri olaraq qalmaqda-

dır. Vərəmi “tuberkulozis“ də adlandırırlar. Bu sözün latın dilindən tərcüməsi qabarcıq 
deməkdir. Vərəmin törədicisi isə onu aşkar edən alimin şərəfinə “kox” çöpləri adlandı-
rılır. Vərəm sağalan xəstəlikdir. Yalnız gecikmə mərhələlərində bu, mümkün olmaya 
bilər. Vərəmin müalicəsi uzun çəkir. 

 Viruslar mikroorqanizmlərin xüsusi sinfidir. Ölçüləri çox kiçikdir, canlı toxumadan 
kənarda yaşaya bilmirlər, buna görə bunları hüceyrədaxili parazitlər adlandırırlar. 
Günəş və ultrabənövşəyi şüaların, yüksək temperaturun, dezinfeksiyaedici maddələ-
rin təsirinə həssasdırlar. Viruslardan danışarkən COVİD-19-un bəlasını unutmaq ol-
maz. Virusa yoluxmuş şəxsin asqırması və ya öskürməsi zamanı ağız və burun boş-
luğundan havaya buraxılan kiçik damcılar vasitəsilə virus yayılaraq digər insanlara 
keçə bilər. 

Bioloji vasitələrə, xarici mühitin təsirinə çox davamlı olan, əhali arasında kütlə­
vi xəstəlik törədən, profilaktikası və müalicəsi çətin olan mikroblar aid edilir. 
Onların insanlara, heyvanlara və bitkilərə zədələyici təsiri bir sıra fərdi xüsusiy­
yətlərlə xarakterizə edilir. 

Bioloji vasitələrə zəhərlənmələrin hansı  fəsadları var?

Bioloji vasitələr bakteriyalardan viruslardan və zəhərlərdən ibarətdir.
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COVİD-19-un geniş yayılmış əlamətləri qızdırma, halsızlıq və quru öskürək hesab 
olunur. Bir çox xəstələrdə müxtəlif ağrılar: burun tutulması, burun axması, faringit və 
ya ishal ola bilər. Adətən, bu əlamətlər tədricən inkişaf edir və yüngül xarakter daşıyır. 
Virusa yoluxmuş bəzi şəxslərdə heç bir əlamətlər və ya özünü pis hissetmə halı mü-
şahidə olunmur. Əksər insanlarda xəstəlik xüsusi müalicə tələb olunmadan sağalma 
ilə başa çatır. 

Qida zəhərlənməsi 

Zəhərlənmənin əsas səbəbləri qida məhsullarının düzgün saxlanılmaması, isti
fadə müddəti bitmiş malların qəbulu ola bilər. Zəhərlənmənin əlamətləri ümumi zəif-
lik, halsızlıq, ürək bulanması, qusma, ishal və bədən hərarətinin qalxmasıdır.

Zəhərlənmə zamanı ilkin yardım kimi nə etmək lazımdır?
İlk növbədə, mədə-bağırsaq yuyulmalı (çoxlu miqdarda sodalı və ya marqanesli 

su içmək), bağırsaq təmizləyici imalə edilməlidir. Əgər bu mümkün olmazsa, hər 10 kq 
bədən çəkisinə 1 tablet olmaqla kömür dərmanını əzib 1 stəkan suda həll edib içmək 
lazımdır. Bunu içməklə toksinlərin qana keçməsinin və zəhərlənmənin inkişafının 
qarşısı alınır.
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Toksiki zəhərlənmələr (Zəhərli heyvanlar dişləyərkən zəhərlənmələr)

Arı və ya  eşşəkarısı sancarkən dəri bir qədər şişir, bərkiyir, həşəratın iynəsi orada 
qalır. Bu həşəratlar bəzən dəstə ilə adama hücum edir. Bu, ağır zəhərlənməyə, hətta 
ölümə səbəb ola bilər.

Zəhərli hörümçəklər, əqrəb dişləyərkən onlar neyrotoksik zəhər ifraz edir ki, bu da 
tənəffüs mərkəzini iflic edir, qıclığa səbəb olur. İlk tibbi yardım zamanı həşəratın iynəsi 
çıxarılır, yerinə buz qoyulur. Zərərçəkmiş tibb müəssisəsinə çatdırılır.

İlan sancmaları zərərçəkəndə ürəkbulanma, qusma, soyuq tər, nəfəsalmanın çə-
tinləşməsinə, yuxululuğa səbəb olur. İlan sancması zamanı dərhal təcili yardım 
çağırmaq lazımdır.

Təcili yardım gələnə qədər:
•	Zərərçəkəni dərhal ayaqları bir qədər yuxarı olmaqla uzatmaq və tam sakitliyi 

təmin etmək, heç bir halda onu hərəkət etməsinə imkan verməmək, təcili yar-
dım maşınına qədər xəstəni xərəkdə aparmaq lazımdır.

•	İmkan olduqda sancmadan sonrakı ilk 10 dəqiqə ərzində yaradan zəhəri sıxıb 
çıxarmaq lazımdır. Bunun üçün yara sahəsində dəri nahiyəsini oradan bir neçə 
damcı maye çıxana qədər sıxmaq lazımdır.

•	Sonra yaranı təmiz su ilə yuyub, yod və ya brilyant yaşılı ilə dezinfeksiya et-
mək, üzərinə steril sarğı qoymaq lazımdır. Ətraf şişərsə, sarğı bir qədər boşal-
dılır.

•	Zədələnmiş ətrafı (ayağı və ya qolu) hərəkətsiz vəziyyətdə fiksə etmək lazım
dır. Sınıqlarda olduğu kimi, ətrafa şin qoyulur və ya zədələnmiş ətraf sağlam 
ətrafa bağlanır. Bu yolla zəhərin orqanizmə yayılma sürəti azaldılır.

•	Zəhərin sorulma sürətini azaltmaq üçün sarğının üzərinə buz və ya soyuq 
kompres qoyulmalıdır.

•	Zərərçəkənə çox miqdarda maye (çay, su), antihistamin və ağrıkəsici dərman
lar verilməlidir.

İlan sancması zamanı heç bir halda yaranı yandırmaq (isti bir şeylə və s.), bu 
yerdə dərini kəsmək, sıxacla həmin hissəni sıxmaq, zərərçəkənə alkoqollu içkilər 
vermək olmaz!
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1. Bakteriyaların hansı fəsadları var ?

2. COVİD-19-dan qorunma üsullarını sadalayın.

3. �İlan sancması zamanı zərərçəkənə necə ilk yardım göstərmək olar?

4. Qida zəhərlənməsi nəticəsində hansı fəsadlar yarana bilər? 

5. Dəm qazından zəhərlənməmək üçün hansı tədbirlər görülməlidir?

6. Zəhərlənmələr zamanı ilk yardım qaydaları ilə tanış olun. 

Dəm qazından zəhərlənmə

Dəm qazı yanacaq məhsullarının tam yanmaması nəticəsində əmələ gəlir. Bu 
qaz iysiz və rəngsiz olduğundan hiss edilmir. Qapalı şəraitdə daha da təhlükəli olur. 

Mənzildə dəm qazı təhlükəsinin qarşısını almaq üçün bir sıra qaydalara riayət 
edilməlidir. Evinizdə qeyri-standart cihazların quraşdırılması və istifadəsi təhlükəlidir.

Dəm qazı ilə zəhərlənən insana ilk tibbi yardım:
Zərərçəkəni dərhal təmiz havaya çıxarmaq, onu kürəyi üstə uzatmaq və yaxasını 

açmaq lazımdır. 
Alın və sinəyə soyuq kompres qoyulur. Əgər zərərçəkmişin huşu özündədirsə, o 

zaman ona isti çay verilir.
Zərərçəkmiş huşunu itiribsə, ona naşatır spirti ilə isladılmış pambıq parçasını iy-

lətmək lazımdır. Naşatır spirtini adi sirkə ilə də əvəz etmək olar.
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