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REPUBLIKA HRVATSKA
DJECJI VRTIC IMOTSKI

Fra Stjepana Vrljica 15, 21260 Imotski
KLASA: 115-01/26-01/8

URBROJ: 2129-1-4-26-1

Imotski, 02.07.2026.9.

Temeljem ¢lanka 29. Statuta Djecjeg vrtic¢a Imotski, a u skladu s ¢lankom 56. Zakona 0 zastiti na radu (NN
71/14, 118/14, 154/14, 94/18, 96/18) Upravno vijeCe Dje¢jeg vrtica Imotski, Fra Stjepana Vrljica 15, na
sjednici odrzanoj dana 01.07.2026.g. donosi:

PRAVILNIK
O PRUZANJU PRVE POMOCI RADNICIMA NA RADU

OPCE ODREDBE
Clanak 1.

Ovim Pravilnikom o pruzanju prve pomo¢i radnicima na radu (u daljnjem tekstu: Pravilnik) propisuju se
postupci s povrijedenim i oboljelim osobama na radu do njihove predaje na lijeCenje hitnoj medicinskoj
pomod¢i ili zdravstvenoj ustanovi, na¢in pruzanja prve pomoci te vrsta i koli¢ina sanitetskog materijala koji
se moraju osigurati za pruzanje prve pomoci.

Izrazi koji se koriste u ovom Pravilniku, a imaju rodno znacenje koriste se neutralno i odnose se jednako
na muski i Zenski rod.

Clanak 2.

Pod povredama i bolestima osoba na radu smatraju se povrede, bolesti i druga bolesna stanja radnika
nastala na radu ili u vezi s radom.

Clanak 3.

Postupke pruzanja prve pomoci u Dje¢jem vrticu Imotski (u daljnjem tekstu: Vrti¢) provode osposobljeni
radnici koji su zavrsili zanimanja iz podruéja medicinske znanosti ili radnici osposobljeni za pruzanje prve
pomodi.

Ravnatelj ¢e Odlukom imenovati radnike za pruzanje prve pomoci i poslati ih na osposobljavanje za
pruzanje prve pomoc¢i te o istome obavijestiti ostale radnike.

U slucaju ozljede na radu ili iznenadne bolesti radnika u Vrti¢u, radnik koji se zatekne na mjestu dogadaja
duzan je odmah o tome obavijestiti zdravstvenog voditelja ili radnika imenovanog za pruzanje prve pomoci.

Osposobljena osoba pruza prvu pomo¢ radniku na mjestu dogadaja do dolaska hitne medicinske pomo¢i ili
do zbrinjavanja u zdravstvenoj ustanovi.

Clanak 4.

Zdravstveni voditelj duZan je 0 dogadaju, naravi ozljede i poduzetim mjerama odmah pismeno izvijestiti
1



ravnatelja.

Clanak 5.

Ravnatelj je duzan pokrenuti postupak utvrdivanja uzroka nastanka ozljede i poduzeti mjere za sprecavanje
ponavljanja ozljede.

Clanak 6.
Ravnatelj i/ili njegov ovlastenik duzan je odmah obavijestiti tijelo nadlezno za inspekcijski nadzor o ozljedi
nastaloj u prostoriji ili na prostoru u kojem poslodavac obavlja rad zbog koje je radniku ili osobi na radu
pruzena hitna medicinska pomo¢ i zbog koje je ozlijedena osoba zadrZana na lijeCenju u stacionarnoj
zdravstvenoj ustanovi ili dnevnoj bolnici.

ORMARIC PRVE POMOCI NA RADU
Clanak 7.

Poslodavac je duzan osigurati sredstva za osnovni sanitetski materijal za pruzanje prve pomo¢i, a zdravstveni
voditelj duzan je nabavljati, kontrolirati sadrzaj i opremljenost ormari¢a prve pomoci.

1 KOM Prvi zavoj 12 cm x 5m s jednim jastuc¢i¢em 12 cm x16 cm
1 KOM Prvi zavoj 8 cm x 3m s jednim jastuc¢i¢cem 9 cm x11cm
2 KOM Kaliko zavoj 8cm x 5m
2 KOM Kaliko zavoj 4 cm x 5m
2 KOM Aluplast za opekline 80 cm x 50cm
2 KOM Sterilna kompresa 10cm x 20cm, 12 slojeva
5 KOM Flaster 10cm x 8cm
1 KOM Samoljepljiva vrpca 2cm X 5m
2 KOM Trokutni rubac 100 cm x 100 cm x 140 cm
12 KOM Igle sigurnosnice
10 KOM Sterilna kompresa od gaze 5 cm x 5 ¢cm, 16 slojeva
1 KOM Skare sa zaobljenim vrhom
2 PARA Rukavice za jednokratnu upotrebu (PVC)
1 KOM Polivinilski rukavac-vrecica (najm, mjera 30 cm x 60 cm)
1 KOM Poliesterska folija metalna (najm.mjera 150 cm x 200 cm)
2 KOM Zastitna folija za davanje umjetnog disanja
1 KOM Specifikacija sadrzaja spremnika
Clanak 8.

Osnovni sanitetski materijal i drugi sadrzaj ormari¢a za prvu pomo¢ moraju biti sterilni, a materijal koji je
potroSen pri pruzZanju prve pomo¢i nadomjesten novim materijalom.



Na sanitetskom materijalu mora biti jasno vidljiv datum pakiranja ili datum do kojeg se jamci sterilnost
neotvorenog sanitetskog materijala.

OPCE ODREDBE O POSTUPCIMA PRVE POMOCI NA RADU

Clanak 9.
Prije pruzanja prve pomoci treba provjeriti da li je mjesto sigurno i osigurati ga. Osoba koja pruza prvu
pomo¢ treba se zastiti od trovanja (bilo udisanjem ili preko koze i sluznica), kao i neposrednog kontakta sa
krvlju i izlu¢evinama unesrecenog (rukavice, zastitna folija).
Prva pomo¢ se uvijek pruza prema redu hitnosti bolesti ili stanja unesrecenog. Najhitnija stanja u kojima
je potrebno neodgodivo pruzanje prve pomo¢i su stanja u kojima je neposredno ugrozen zivot, a to su:

krvarenje, besvjesno stanje i stanje prividne smrti.

Nakon zbrinjavanja tih stanja, pruza se prva pomo¢ i ostalim unesre¢enima, opet po redoslijedu hitnosti.

POSTUPCI PRVE POMOCI NA RADU
KRVARENJE
VANJSKO KRVARENJE

Krvarenje se zaustavlja na sljedece nacine:

1. pritiskom prsta ili dlana preko sterilne komprese ili ¢iste tkanine na krvnu zilu: privremeno, ¢im se
uoci krvarenje, na mjestima koja su za to odredena (prema mjestu rane, na rukama, nogama, ili vratu,
na krvnu Zilu koja dovodi krv u ranu), dok se ne primjeni trajniji na¢in zaustavljanja krvarenja

2. kompresivnim zavojem (zavoj sa dodatnim pritiskom), u podruc¢ju same rane, na rukama, nogama
i glavi

3. podvezivanjem iskljuc¢ivo ako je dio ruke ili noge odrezan, odmah uz sam rub rane, trokutnom
maramom, nakon toga se zbrine rana, izvrsi imobilizacija, a odrezani dio stavlja u sterilnu gazu,
polivinilsku vreéicu i odrzavajuéi ga na hladnom, posalje sa unesre¢enim u bolnicu.

4. pritiskom prsta ili Sake preko sterilne komprese ili Ciste tkanine u samu ranu iznimno, ako se ne
moze zaustaviti na drugi nacin. Tipicna mjesta su rane na donjem dijelu vrata i na debelom mesu
(prije toga zastititi svoju ruku polivinilskom rukavicom ili vre¢icom)

Nakon S§to je krvarenje zaustavljeno, kod svih veéih gubitaka krvi unesreéenog postaviti u polozaj auto
transfuzije (glava nize, ostali dijelovi tijela na povis§enom) te pozvati hitnu medicinsku pomo¢.
UNUTARNJE KRVARENJE

Unutarnje krvarenje je krvarenje u prsni koS ili trbuh, nastaje uslijed ozljede, prijeloma, udarca tupim
predmetom ili kao posljedica pojedinih bolesti.

Unesrecenog je potrebno staviti u ravno leze¢em polozaju te pozvati hitnu medicinsku pomo¢.



BESVJESNO STANJE

Bez obzira §to je dovelo do besvjesnog stanja, ako nema ozljedu kraljesnice, prva pomo¢ je postavljanje
unesrecenog u boc¢ni polozaj uz provjeru prohodnosti disnih putova kako ne bi doslo do gusenja.

Ukoliko sumnjamo na ozljedu kraljesnice, do dolaska struénih zdravstvenih radnika, gusenje sprje¢avamo
drzanjem glave zabaCene unazad i podizanjem donje Celjusti.

STANJE PRIVIDNE SMRTI

Prva pomo¢ kod prestanka disanja je davanje umjetnog disanja, i to upuhivanjem zraka kroz nos ili usta
unesrecenog (""usta na nos" ili "usta na usta"). Prije pocetka umjetnog disanja treba provjeriti prohodnost
disnih putova (vadi se umjetno zubalo, ako je pomicno), a glava zabaci nazad. Ako pocne disati,
postavljamo ga u bo¢ni polozaj.

Prva pomo¢ kod prestanka rada srca je vanjska masaza srca. Unesreceni leZi na ledima na tvrdoj ravnoj
podlozi, a osoba koja daje masazu srca pored njega kleéi. AKo unesreéeni ne diSe i srce mu ne radi, dajemo
mu masazu srca i umjetno disanje, §to moramo zapoceti ¢im prije, a najkasnije u roku od tri minute.

Kod primjene umjetnog disanja primijeniti zastitnu foliju za umjetno disanje.
Prije pristupanja postupku ozivljavanja pozvati hitnu medicinsku pomo¢ na broj 194 ili 112.
Ako ozivljavamo sami, radnje izvodimo naizmjeni¢no: 30 pritisaka masaze srca, dva upuhivanja (30 : 2).

Ako je prisutno vise spasavatelja, trebali bi se mijenjati svake 1-2 minute kako bi sprijeéili umaranje. Stanka pri
zamjeni spasavatelja mora biti minimalna.

Ozivljavanje se izvodi sve dok:
1. unesreceni ne prodiSe i srce mu ne proradi; tada ga okre¢emo U bo¢ni poloZaj
2. dok ga ne predamo u struéne ruke zdravstvenih radnika
3. dok se ne pojave sigurni znakovi smrti
4. dok spasavatelj ne bude iscrpljen

RANE

Op¢i postupak sa ranom je sljedeci: ranu ne ispirati, ne dirati, ne vaditi strana tijela iz rane, ne posipati
nikakvim prascima niti mazati mastima, na ranu se stavlja samo sterilna gaza i previje. Kod rane koja krvari
treba zaustaviti krvarenje, a kod svake vece rane na udovima, imobilizirati ozlijedeni dio.

Kod otvorene ozljede prsnog kosa na ranu stavljamo sterilnu gazu, a preko nje nepropusnu foliju (polivinil,
gumenu, aluminijsku, ...) koju okolo dobro oblijepimo flasterom (ili drugom ljepljivom trakom) i ¢vrsto
previjemo.

Unesrecenog stavljamo u polusjede¢i polozaj ukoliko nema znakova unutarnjeg krvarenja (tada ravno
leze¢i) 1 zovemo hitnu medicinsku pomo¢ na 194 ili 112.

Kod otvorene ozljede trbuha, ako je crijevni sadrzaj vani, ne vra¢amo ga, nego blago prekrijemo sterilnom
gazom i previjemo. Unesre¢enog stavljamo u polusjedeci polozaj sa skvréenim nogama, ako nema znakova
unutarnjeg krvarenja (tada ravno lezeci). Kod svake sumnje na ozljedu trbuha, unesre¢enom ne davati nista
na usta: niti jesti, niti piti.



OSTALE OZLJEDE | PRIJELOMI

Svaku ve¢u ozljedu imobiliziramo. Pravila imobilizacije su:

imobilizacijom moramo obuhvatiti najmanje dva susjedna zgloba
imobiliziramo u prirodnom- srednjem polozaju (U kome su miSici opusteni)
ako je sredstvo za imobilizaciju tvrdo, moramo ga obloziti tkaninom
imobiliziramo preko odjece

vrhove prstiju ostavljamo nezamotane — vidljive (cirkulacija)
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Pri imobilizaciji se koristimo trokutnim maramama, Kramerovim udlagama, pneumatskim udlagama (ako
ih imamo), das¢icama, daskama, drugim dijelovima tijela i ostalim priru¢nim materijalom i sredstvima, a
izvodimo je prema pravilima imobilizacije.

Kod ozljede kraljesnice, ukoliko se o¢ekuje dolazak sluzbe hitne medicinske pomoci u dogledno vrijeme,
unesre¢enoga ne pomi¢emo i ne imobiliziramo - t0 ostavljamo stru¢nim zdravstvenim radnicima.

lznimno, ako je Zivot unesre¢enog u opasnosti: pozar, eksplozija, otrovi, opasnost od propadanja,
uru$avanja, ili potreba ozivljavanja unesrecenoga, razlozi su da ga evakuiramo na sigurno i prije dolaska
hitne pomoc¢i.

OPEKLINE I KEMIJSKE OPEKLINE

Opekline nastaju djelovanjem vatre, vruce krutine, tekucine ili pare, kao i djelovanjem kemikalija (kiselinai
luzina) na kozu i sluznice.

Op¢i postupak kod opeklina je sljedeéi:
- opeceni dio odmah stavljamo pod hladnu vodu i dovoljno dugo hladimo / ispiremo
- istovremeno odmah skidamo sve predmete sa opecenog dijela (prsten, sat, odjeca, ...)
- poslije dovoljnog hladenja/ispiranja stavljamo sterilnu gazu na prste (svaki za sebe) ili aluplast —
foliju i zavoj te imobiliziramo ako se radi o opeklini ruke ili noge
- unesre¢enom sa ve¢im opeklinama dajemo piti tekuc¢ine (bezalkoholne)

Kod opekline toplinom zalijepljenu odje¢u ne skidamo i ukoliko nemamo vode za ispiranje, stavljamo sterilnu
gazu i zavoj.

Kod opekline kemikalijom zalijepljenu odje¢u moramo skinuti, a opeklinu u slu¢aju da je ne mozemo dobro
isprati ostavljamo otvorenu, ne pokrivamo.

Kod opeklina o¢iju kemikalijama, odmah, bez odlaganja zapoceti sa ispiranjem oc¢iju mlakom vodom uz
drzanje kapaka razmaknutim, najmanje kroz deset minuta.

SOK

Veliki gubitak krvi ili teku¢ine kod opeklina, kao i velika bol kod tezih ozljeda mogu dovesti do Soka. Prva
pomoc¢ se pruza prema uzroku:
- ako je uzrok veliki gubitak krvi:

¢ kod vanjskog krvarenja - odmah zaustaviti krvarenje / polozaj auto transfuzije

e kod unutarnjeg krvarenja - ravno lezec¢i, pozvati hitnu pomo¢
- ako je uzrok veliki gubitak tekuc¢ine kod opeklina — nadoknaditi je, davati mu piti

- ako je uzrok soka velika bol - imobilizirati ga.



UTJECAJ TOPLINSKIH UVJFTA OKOLINE
POTHLADENOST I OZEBLINE

Kod pothladenosti, bez smrznutih okrajina: smjestanje u toplu prostoriju, aktivno grijanje (topla kupka),
topli bezalkoholni napitci, visokokalori¢na hrana.

Kod ozeblina, smrznuti dijelovi se ne smiju trljati, skida se vlazna hladna odjec¢a i obuéa, stavlja se sterilna
gaza i blagi zavoj, imobilizira te se pokrije mekanom tkaninom.

Unesreéenog postepeno utopliti, ali ne aktivno grijati, topli bezalkoholni napitci, visokokalori¢na hrana.

TOPLINSKI UDAR -TOPLINSKA ISCRPLJENOST | TOPLINSKI GRGEVI
Kod toplinskog udara prva pomoc¢ je rashladivanje i davanje tekucine.
Prva pomo¢ kod toplinske iscrpljenosti je stavljanje unesreéenog u hlad ili hladnu prostoriju, davanje
tekucine, ukloniti $to vise odjece, pozvati hitnu medicinsku pomo¢, polusjedeéi polozaj, omotati hladnom

mokrom plahtom te kontinuirano postepeno hladiti dok temperatura ne padne na 37.5°C.

Kod toplinskih gréeva unesrecenom treba davati puno tekucine i soli (izotoni¢ni napici, rehidracijska
otopina).

RADIOAKTIVNI MATERIJAL
Pri kontaktu s radioaktivnim materijalom, kontaminiranu odje¢u smjesta skinuti, a kozu i sluznice temeljito
i dugotrajno isprati velikom kolicinom vode (postupak kao kod opeklina). Osobitu pozornost posvetiti
zastiti osobe koja pruza prvu pomo¢, a kontaminiranu odje¢u i materijal spremiti u plasti¢ne vrece.

OTROVANJA

Otrov je svaka tvar koja moze dovesti do poremecaja funkcije organizma odnosno pojedinih organa i tkiva
ako se unese ili resorbira u tijelo u dovoljnoj koli€ini.

Otrovi se mogu progutati, udahnuti, ubrizgati, upiti kroz kozu ili prsnuti u o¢i.
Potrebno je, kada god je to moguce, identificirati otrov (obratiti pozornost na prostor gdje se dogodila

nesreca, izgled i stanje unesreéene osobe, druge osobe i ziva bic¢a oko unesre¢ene osobe, predmeti koji je
okruzuju, deklaracije proizvoda), pozvati hitnu pomoc¢ na 194 ili 112.

TROVANJE HRANOM

Ako je moguce, izazvati povracanje, neka miruje, davati mu puno tekuc¢ine u malim gutljajima (mlaki ¢aj),
davati rehidracijsku otopinu, pozvati hitnu medicinsku pomo¢ na 194 ili 112.

UDAR ELEKTRICNE STRUJE | GROMA

Posebnu pozornost treba obratiti da unesreceni nije jos uvijek u strujnom krugu. Prvo iskljuciti sklopku ili, ako
to nije moguce, suhim predmetom koji ne provodi elektri¢nu struju prekinuti doticaj nastradalog sa vodi¢em.

Prva pomo¢ se pruza prema stanju unesre¢enog: ako je u besvjesnom stanju okre¢emo ga u bo¢ni polozaj, ako je
u stanju prividnoj smrti,ozivljavamo ga.



KRATKOTRAJINA NESVJESTICA

Kratkotrajna nesvjestica najée$¢e nastaje zbog vruéine, u zagusljivom prostoru, zbog naglih uzbudenja,
slabosti, iscrpljenosti, gladi, bolesti, itd. Unesre¢enu osobu treba staviti u polozaj "auto transfuzije”.

Ukoliko unesrec¢ena osoba ne dode Kk svijesti, postavlja se u bo¢ni polozaj.
GUSENJE STRANIM TIJELOM U DISNOM PUTU
Kada strano tijelo zapne u grlu mozZe ga zacepiti i uzrokovati gré misica.

Razlikujemo djelomicno i potpuno zacepljenje diSnog puta:
e djelomi¢no — 0soba moze kasljati, govoriti i disati
e potpuno — osoba ne moze kasljati, govoriti niti disati

Ukoliko osoba koja se gusi izgubi svijest vazno je odmah pozvati hitnu medicinsku pomo¢ i poceti s
ozivljavanjem.

Postupak prve pomoc¢i kod zacepljenog disnog puta:

1. primiriti osobu

2. poticati osobu na kasljanje

3. stati iza unesre¢ene osobe, nagnuti je prema naprijed, jednom rukom poduprijeti gornji dio tijela,
a drugom rukom snazno udariti donjim dijelom dlana po ledima izmedu lopatica do 5 puta (nakon
svakog udarca provjeriti da li je predmet izaSao)

4. ako zapreka u diSnom putu nije uklonjena, izvesti do 5 pritisaka na trbuh osobe koja se gusi —
Heimlichov hvat (stati iza osobe i nagnuti je prema naprijed, obuhvatiti je oko tijela te postaviti
stisnutu Saku izmedu pupka i donjeg dijela prsne kosti, ¢vrsto uhvatiti svoju $aku drugom rukom
te potom naglo povuéi Saku prema unutra i gore do 5 puta). Zbog moguceg ostecenja unutrasnjih
organa Heimlichovim hvatom, nakon rjeSavanja zapreke u diSnom putu unesrecenu osobu treba
uputiti na pregled u zdravstvenu ustanovu.

5. ako je strano tijelo i dalje u disnom puta, primijeniti naizmjence do 5 udaraca u leda i do 5 pritiska

na trbuh

pozvati hitnu medicinsku pomo¢

ponoviti sve korake u tri ciklusa

ako osoba izgubi svijest, odmah zapoceti ozivljavanje

ostati uz unesre¢enu 0sobu, ako ima ostalih ozljeda zbrinuti ih po prioritetu, zastiti je od hladnoce
ili vrucine i pratiti stanje (razinu svijesti, disanje, puls)
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Heimlichov hvat kod trudnica i pretilih osoba izvodimo na sredini prsnog kosa.
UBODI | UGRIZI ZIVOTINJA (péela, osa, striljen, krpelj)

Postupak prve pomoc¢i kod uboda kukaca (pcela, 0sa, strsljen):
1. umiriti unesre¢enu 0sobu i pitati je o alergijama
ako je vidljiv zalac, izvaditi ga postrance rubom kreditne kartice ili noktom
podignuti dio tijela koji je uboden i postaviti hladan oblog na mjesto uboda
savjetovati osobi da drzi oblog na mjestu uboda najmanje 10 minuta
pozvati hitnu medicinsku pomo¢ ako je potrebno
u slu¢aju uboda u usta osobi dati da sise kockicu leda kako bi se sprijecila oteklina
ostati uz osobu i pratiti stanje (razinu svijesti, disanje, puls) i znakove alergijske reakcije (crvena
otecena koza, svrbez, otezano disanje)

No ok~ wDd



Postupak prve pomoc¢i kod ugriza krpelja:
1.
2.

e

ukloniti krpelja $to je prije moguce jer moze prenositi zarazne bolesti i uzrokovati infekciju
uhvatiti krpelja pincetom $to je blize kozi te njezno i ravnomjerno vuci prema gore, ne svijati ni
trzati pincetu i paziti da glava ne ostane u kozi

nikako ne premazivati, natapati niti paliti krpelja jer moze ispustiti zarazenu slinu u kozu
sacuvati krpelja radi identifikacije (staviti ga u hermeti¢ki zatvorenu plasti¢nu vrecicu)

pratiti stanje osobe i potraziti struénu medicinsku pomo¢ ako je potrebno

UGRIZ ZMIJE

Znakovi ugriza zmije: par toCkastih znakova ugriza, bol, crvenilo, oteklina na mjestu ugriza, cijeli
ekstremitet moze oteknuti i poplaviti u roku od 24 sata, mucnina i povracanje, poremecaji vida, pojacano
slinjenje i znojenje, poteskoce u disanju i mogu¢ prestanak disanja.

Otrov se ne smije isisavati niti podvezivati ekstremitet. Osobu postaviti u udoban polusjede¢i poloZaj,
savjetovati da miruje kako se otrov ne bi Sirio, ranu prekriti sterilnom gazom i zavojem, imobilizirati
ozlijedeni ekstremitet, pozvati hitnu pomoc¢.

TRANSPORT UNESRECENIH

U slucaju potrebe prijevoza unesreCenog u zdravstvenu ustanovu, takav prijevoz ¢e se osigurati
unesre¢enom radniku u pratnji osobe osposobljene za pruzanje prve pomoéi na radu i to:

1.
2.
3.

10.

11.

za ozljede glave, ako je pri svijesti i nema krvarenja, u sjede¢em ili leze¢em polozaju

za ozljede prsnog kosa bez znakova unutamjeg krvarenja u polusjede¢em polozaju

za ozljede trbuha bez znakova unutarnjeg krvarenja u polusjede¢em poloZaju sa blago savijenim
nogama u koljenima

za besvjesnog, bez ozljede kraljesnice, U bo¢nom poloZaju

za 0sobu sa zaustavljenim vanjskim krvarenjem u polozaju glavom nize, a ostalim dijelovima tijela
vise (polozaj ,, auto transfuzije™)

za unutarnje krvarenje, u prsnom kosu ili trbuhu, ravno lezeci (bez uzglavlja)

za ozljedu/ prijelom zdjelice imobiliziran na tvrdoj, ravnoj podlozi sa skvréenim i razmaknutim
nogama i dekom ispod i izmedu koljena

za ozljede / prijelome kostiju ruku nakon postavljene odgovarajuce imobilizacije u sjede¢em ili
leze¢i polozaju

za ozljede / prijelome kostiju nogu nakon postavljene odgovarajuc¢e imobilizacije u leze¢em
polozaju

za ozljedu kraljesnice, ukoliko se transport ne moze prepustiti stru¢nim zdravstvenim radnicima,
ako je ozlijedeni pri svijesti, imobiliziran ravno leZeéi na tvrdoj ravnoj podlozi (dasci), s time
da je za slucaj ozljede vratnog dijela kraljesnice dodatno imobiliziran i vratni dio ovratnikom.
za ozljedu kraljesnice, ukoliko se transport ne moze prepustiti stru¢nim zdravstvenih radnicima,
ako je ozlijedeni bez svijesti, gusenje sprjeCavamo drzanjem glave zabaCene unazad i
podizanjem celjusti, a ako nemamo ni te mogucnosti (sami smo i moramo ga neodlozivo
transportirati), imobiliziran ravno leze¢i na tvrdoj ravnoj podlozi (dasci) potrbuske, sa rukama
pod ¢elom kako bi mogao nesmetano disati.



Clanak.10

Ovaj Pravilnik stupa osam dana od dana donoSenja.

PREDSJEDNIK UPRAVNOG VIJECA

Zoran Gabelica

Ovaj Pravilnik objavljen je na oglasnim plocama vrti¢a dana 02.07.2026. godine, te je stupio na
snagu dana 10.07. 2026. godine.

RAVNATELJ

Kornelija Lozo



