屏東縣和平國小健康中心急救用品使用方法

【骨折固定器材】
1. 穩定病人的生命徵象為先。 
2. 只耍是懷疑有骨折就須固定。 
3. 儘量避免移動受傷的部位。 
4. 裸露受傷部位以便觀察。 
5. 固定夾板最好加入軟性護墊。 
6. 固定夾板須超過骨折上下兩個關節。 
7. 清潔傷口。 
8. 避免將骨折及脫臼復位。 
9. 以受傷之原姿勢來固定。 
10. 固定前後須檢視循環及神經系統，如遠端的脈搏，皮膚的顏色、溫度、感覺及運動 

【手臂安全吊帶】
   1、將手臂安全吊帶跨於袋內。
   2、再從旁邊所附之條狀帶子跨於肩膀調整高低後扣於鐵鐶。
   3、固定好後拉緊即可。
【三角巾】
1.頭部包紮法：
(1)將三角巾之底邊向外反摺一個約4～6公分的邊。
(2)底邊(反摺之邊)儘量貼齊眉毛上緣，但不可蓋住眼睛。
(3)將三角巾往後、往下拉，覆蓋整個頭部，並且頂端向後腦垂下。。
(4)將兩個底角繞向頭後，並在腦後枕骨下交叉後，再繞至前額打平結(不可將結打在傷口上)。
(5)以手掌壓住前額或頭部，將下垂之頂端溫柔的往各方向拉緊，再將下垂之頂端向上翻摺，然後塞入二端交叉處。
2.肩部包紮法：
(1)使用二條三角巾，一條摺成長條形(將三角巾之頂點對準三角巾底邊中點作三個對摺)，另一條則打開使用底部摺邊向外。
(2)先使傷患手插腰，再將打開使用摺好之三角巾頂端，放在已上敷料之受傷肩部靠近頸側，尖端對準傷口。
(3)再將摺成長條形三角巾壓在上一條三角巾之尖端，穿過前胸、背後及另一側肩部之腋下，並在側胸部打結，
(4)將另一條三角巾平整的拉向肩部，完全覆蓋肩部的敷料，至上臂適當部位，且底邊向上翻摺至適當位置(可摺1～2次)，再繞回上臂外側交叉打平結，再將多餘之邊角塞入平結或摺邊內。
(5)將三角巾尖端往上往回拉緊，再將多餘之頂角反摺入長條形三角巾之肩帶內。
(6)旋轉長條形三角巾並捲入另一條三角巾多餘之頂角，至適當緊度即成。
3.髖部包紮法：
(1)準備二條三角巾，一條摺成長條形帶狀，另一條打開使用並摺底邊。
(2)將摺成長條形之三角巾放於腰帶部位，於側腰部打結固定。
(3)一條打開使用並摺底邊之三角巾之頂端對準並覆蓋住髖部或臀部的受傷大腿部位的敷料。
(4)將底邊摺至大腿部位之適當位置，兩底端在大腿內側交又，再繞回外側打結固定，將多餘的底角塞入打結的兩側。
(5)將三角巾平整的往上拉，並覆蓋整個敷料後，尖端向下反摺，穿過前腰的短摺帶並會合。
(6)旋轉腰部之長條形三角巾並捲入另一條三角巾多餘之頂角，至適當緊度即成。
(7)其腰部之長條形三角巾，可由皮帶代替。
4.胸部及背部包紮法：
(1)將三角巾平整的放置於一胸部或背部，三角巾之頂角端對準受傷側之傷口，並覆蓋住胸部或背部受傷部位的敷料，頂端放於肩膀上。
(2)先將底部之兩端，繞到胸前或背後，在受傷側交叉打結固定後有一多餘之一端，再與將放於肩膀上之另一端交又打結固定，至適當緊度即成。
5.手臂及腿部環狀包紮法：
（1）將三角巾摺成長條形，置於傷口遠心端由下往上交叉纏繞，直至完全覆蓋傷口為止。
（2）最後打結固定。
6.手部或足部包紮法：
(1)將三角巾中間基部放置在手腕掌面下，並反摺底邊約4～6公分。
(2)再將尖端繞過手指頭反摺回中間基部，蓋過整個手腕掌背，將多餘的部份摺入手的兩側。
(3)三角巾的兩邊朝對側腕部交叉，呈菱形對摺。
(4)使三角巾尾端繞過腕部並打結後，再將其塞入反摺底邊內。
【繃帶】
1.繃帶之起始及結尾固定：
(1)繃帶之起始固定：
    繃帶之起始固定稱為定帶，在遠心端將繃帶之一端斜放在傷口下方，繃帶繞肢體一圈後將斜角蓋住並往下摺，再環繞肢體一～二圈後固定，即為繃帶使用之起始。
(2)繃帶之結尾固定：
    繃帶包紮完畢後，將繃帶之尾端略為反摺一小段，以膠帶、繃帶夾或安全別針固定或由中央剪開，二端以反方向繞半圈後，打平結固定。若為彈性繃帶可尾端塞入上一圈之繃帶內，即可固定。
2.螺旋包紮法：
(1)又稱連續繃帶包紮法，用於肢體粗細大致相同之部位，如前臂、上臂、大腿、小腿及軀幹，先由遠心端定帶再開始。
(2)以螺旋形方法前進，每上帶壓下帶蓋1/2～2/3，帶子寬度愈小下壓愈多。
(3)包紮至傷口敷料完全覆蓋後，在傷口上方部位外側作結尾固定。
(4)螺旋包紮法須由遠心端定帶後，往近心端包紮，要愈包愈鬆。
(5)包紮前後須評估患肢未端之血液循環的情形有無泠、腫、發紺和麻木感。
(6)如果繃帶不夠長或大範圍的肢體燙傷，可連接不同繃帶，亦可用螺旋法包紮。
3.八字形包紮法：
(1)又稱手足繃帶法，用於手腕、肘部、膝部、足部、肩膀或臀部關節處之包紮。
(2)用繃帶以一環形遠心端定帶後固定。
(3)繃帶之頭部沿對角線方向以8字形，以覆蓋敷料反覆交叉包紮，直到整隻手(足)都包紮起。
(4)在往近心端處作結尾固定。
(5)亦可運用雙眼之包紮法或肢體之人字形包紮法。
4.十字形之頭部包紮法：
(1)十字形之頭部包紮法為螺旋包紮法之二個平面交叉之變形。
(2)將敷料敷在傷口上，用繃帶貼齊眉毛上方並繞過耳朵，繞到枕骨下，再環繞1～2圈。
(3)在耳朵處，帶子向下反摺90度，由頭頂繞至下巴交叉捲繞頭部，直到頭部受傷之傷口敷料完全被覆蓋後固定，再以紙膠或繃帶夾固定。
(4)前額、耳朵或下巴受傷，亦可使用此法。
四、有異物的包紮法：
1.首先不可將異物拔出。
2.直接壓擠傷口邊緣，向異物靠近，以止血，但須注意異物邊沿之銳利性。
3.在異物旁邊附近輕輕地放上紗布。
4.將兩卷繃帶捲平放在傷口異物周圍之兩側，亦可使用紙杯、將繃帶或三角巾做成之環墊代替，但環墊或繃帶卷必須高於異物，以免於搬運時異物被碰或壓到。
5.以繃帶或彈紗固定，但不可蓋壓在異物上。
6.如果傷患插在欄杆或不可移動或不易移動之尖物上等，不要將之拔出，應該設法固定傷患肢體，使他舒適些，並使用切割工具，將異物截斷。
7.除非異物太長，運送傷者時不得不必須截短(截短前必須先固定異物，以免引起傷者之疼痛、出血、周圍組織受傷或休克)，否則不可將異物截短。
8.如果用電焊來燒斷金屬異物，應避免熱源之傳導而至引起組織的傷害。
9.細砂、碎石等異物，可以很容易用清潔的棉籤或鑷子除去，再加以包紮，但若太深不可強行將其挖起，以免引起傷者之疼痛、出血、周圍組織受傷。
10.把握迅速送醫之原則。
六、特殊包紮法：
1.懷疑氣胸的包紮法：
(1)緊急時，須立刻用手掌封蓋住傷口。
(2)患者採半坐臥姿勢，並躺向患側。
(3)用無菌或清潔之敷料蓋住傷口。
(4)採用不透氣的塑膠布或鋁箔片蓋住傷口(最好為透明的)，將四周密封，但底邊下留一處缺口讓氣體及血水洩出。
(5)不可將傷口內之異物或利器抽出，可用紗布及環墊或兩旁墊以高於異物之繃帶卷，再固定之。
2.腹部切割傷且內容物外漏之包紮法：
(1)讓傷患採屈膝臥姿，以減少腹部壓力。
(2)以無菌生理食鹽水紗布覆蓋於突出外漏之組織上(若沒有無菌生理食鹽水或紗布，則用乾淨之敷料)，並以紙膠或三角巾或繃帶固定敷料，以減少組織細胞壞死之情形。
(3)可使用二條三角巾包紮托住突出外漏之組織(如圖示)，以防腹部內容物因搬運時增加腹壓，而繼續外漏。
(4)絕對不可將外漏之腹部內容物推回腹腔。
【包紮原則及注意事項】
一、在包紮之前，須先控制出血。
二、當有傷口時，必須覆蓋無菌敷料(若沒有無菌敷料則應儘可能使用清潔、乾淨之敷料)再包紮，避免繃帶直接與傷口接觸。  
三、避免在傷口或敷料附近說話或咳嗽，以免污染傷口或敷料。
四、直接將敷料覆蓋在傷口上或將繃帶包紮在傷口上，不可由旁邊滑動再蓋住傷口。
五、使用繃帶做固定時，須由遠心端或易固定之處開始進行包紮。
  六、繃帶如果不小心掉落地面，則須更換之。
  七、包紮時之繃帶或三角巾等應能完全的覆蓋住傷口上敷料，以防脫落及污染。
  八、包紮四肢應盡可能露出肢體之末梢，以便隨時觀察血液循環的情形有無冷、腫、發紺和麻木感。
  九、包紮完畢，可以以打結方式固定或用膠布將其固定，彈紗或彈繃可以放入拉起之上一圈內，以免滑落，且容易解開。
  十、使用紙膠或膠布做固定時，紙膠或膠布不可貼在已受傷之皮膚上，如燒傷之皮膚，以免造成再次傷害。
  十一、不可在受傷處、關節、骨突、肢體內下側或不易看到之地方打結，儘可能在傷口同側之處打結，以避免磨擦。
  十二、若血滲透敷料時，不可拆掉原來的敷料或固定物，須由外面繼續蓋上敷料即可，以免因拆掉敷料紗布而引起更多的出血，或浪費時間。
【可調式頸圈】
1、初估頸部寬度
2、將頸圈輕柔平緩的由傷患脖子下方塞入，將頸圈固定上
3、測量傷患下巴至肩部之距離
4、拉開兩邊扣環，推開插扣調整頸圈高度
5、拉緊對側露出之頸圈上的魔氈墊並黏妥，檢查是否鬆動
【手動式抽吸器】
1、視情況用壓板或開口器協助打開口腔。
2、抽吸口鼻分泌物。
3、若發生抽吸不易的阻塞情形時，勿繼續使用，將導管頂端清理乾淨即可。
   4、若需要可將抽吸物保存，送交化驗。
【攜帶式氧氣瓶】
1、打開瓶蓋，將連接孔與出氣孔連接
2、將面罩部份罩於口鼻之間
3、以手壓按壓處即可吸入
4、每次輕按2秒
5、間斷使用以免浪費
6、用完不可丟入火裡
【長背板】
1、先完成頸圈固定。
2、一人固定傷患頭部，另一人則把傷患轉向自己的一側，並用手檢查傷患背部。
3、一人固定傷患頭部，另一人將傷患推向長背板中央位置。
4、一人固定傷患頭部，另一人則將頭部固定器固定傷患頭部兩側，並用固定

 帶固定。
5、用固定帶固定於長背板上，並檢查傷患四肢脈搏、感覺及運動功能。
【攜帶式氧氣組】
1、打開透明的外蓋，將面罩罩於患者的鼻與嘴部，並將固定用帶子在固定在頭的後部。
2、將控制桿撥至ON的位置，選擇最適合的氧氣流量來供給患者吸入。
3、氧氣流量小孩為一般為10、12公升/每分鐘，大人則為15公升/每分鐘。
4、在未將患者送至醫院前，氧氣的供應的動作切不可中斷。
【攜帶式人工甦醒器】
   1、將氧氣筒的開關打開，並調整流量表上的氧流量。
   2、用氧氣將附有的氣袋滿。
   3、面罩需將鼻及嘴完全蓋住的位置。
   4、將面罩的彈性帶適當的固定於頸部。
   5、氧氣的擠壓器以每分約12次的速度來按壓。
   6、必要時可使用人工呼吸道：可防止舌頭往後傾倒而阻塞呼吸道。
   7、人工呼吸道的放法為：先將凹面向上，進入口中央轉180度使凹面向上， 

 再向下後方推入咽喉處，並予以固定。

【移動式氧氣組】
    1、首先將潮濕瓶加溫的蒸餾水，約占三分之二的量。
    2、再將鼻導管或面罩的導管裝於潮濕瓶上。
    3、在打開總量控制閥前請先將流控制鈕關上，以免氣壓過大產生氣體暴沖。
    4、輕輕打開總量控制閥後檢查壓力表內氧氣存量是否足夠。
    5、視情況需要微調流量控制鈕即可使用。
