
Оказание первой помощи при термическом ожоге. 

 
Термические ожоги возникают от непосредственного воздействия на тело высокой 

температуры (пламя, кипяток, горящие и горячие жидкости и др.). 

Тяжесть повреждения зависит от высоты температуры, длительности воздействия, 

обширности поражения и локализации ожога. Особенно тяжелые ожоги вызывают пламя 

и пар, находящийся под давлением. В последнем случае возможны ожоги полости рта, 

носа, трахеи и других органов, соприкасающихся с атмосферой. 

Чаще всего наблюдаются ожоги рук, ног, глаза, реже — туловища и головы. Чем 

распространеннее ожог и чем глубже поражение, тем большую опасность представляет он 

для жизни больного. Ожог 1/3 поверхности тела часто заканчивается смертью. 

Первая помощь должна быть направлена на прекращение воздействия высокой 

температуры на пострадавшего: следует погасить пламя на одежде, удалить пострадав-

шего из зоны высокой температуры, снять с поверхности тела тлеющую и резко нагретую 

одежду. Вынос пострадавшего из опасной зоны, тушение тлеющей и горящей одежды 

необходимо осуществлять осторожно, чтобы грубыми движениями не нарушить 

целостность кожных покровов. Для оказания первой помощи одежду лучше разрезать, 

особенно там, где она прилипает к ожоговой поверхности. Отрывать одежду от кожи 

нельзя; ее обрезают вокруг ожога и накладывают асептическую повязку поверх остав-

шейся части одежды. Раздевать пострадавшего не рекомендуется, особенно в холодный 

период года, так как охлаждение резко ухудшит общее состояние организма и будет 

способствовать развитию шока. 

Следующей задачей первой помощи является скорейшее наложение сухой асептической 

повязки для предупреждения инфицирования ожоговой поверхности. Для этой цели 

желательно использовать стерильный бинт или индивидуальный пакет. При отсутствии 

специального стерильного перевязочного материала oжoгoвvю поверхность можно 

закрыть чистой хлопчатобумажной тканью, проглаженной горячим утюгом или 

смоченной этиловым спиртом, водкой, раствором этакридина лактата (риванол) либо 

перманганата калия. Такие повязки несколько уменьшают боль. 

 

Оказывающий первую помощь должен знать, что всякие дополнительные 

повреждения и загрязнения ожоговой поверхности опасны для пострадавшего.  

Поэтому не следует:  

производить какое-либо промывание области ожога,  

прикасаться к обожженному месту руками,  

производить прокалывание пузырей,  

отрывать прилипшие к месту ожога части одежды, 

смазывать ожоговую поверхность жиром (вазелин, животное или растительное масло и 

др.) и присыпать порошком. 

Нанесенный жир (порошок) не способствует заживлению и не уменьшает боли, но 

облегчает проникновение инфекции и, что наиболее опасно, резко затрудняет оказание 

врачебной помощи, проведение первичной хирургической обработки ожога. 
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