
És la sortida de sang abundant i imparable a través de la ferida o d’un tall.

VALORACIÓ SECUNDÀRIA DE LESIONS

• Feu pressió directa sobre la ferida amb el taló de la mà, cobrint-la amb draps estèrils o nets. La 
majoria de les vegades s’atura així l’hemorràgia.
• Si continua sagnant: pressioneu fort per sobre del punt que sagna i al mateix temps, aixequeu l’extremitat.
• Si s’atura l'hemorràgia: continueu fent pressió fins que rebi assistència.

Es pot parlar de SHOCK, de qualsevol origen, quan es produeix una baixada brusca de la Tensió Arterial i a 
la vegada un augment de la Freqüència Cardíaca. Es manifesta per l’estat de pal·lidesa, fred, suor i pols 
feble, més feble com més llunyà del cor.

Pot produir-se per un sagnat important, intern o extern, però també degut a traumatismes importants, reaccions 
de tipus al·lèrgic i problemes d'origen cardíac.

• Si l’accidentat està pàl·lid, marejat, suat i té les mans i els peus freds (signes propis de shock) : 
aixequeu-li les cames.
• Si en una estona no millora: traslladeu-lo ràpidament per mitjans propis (pot tenir conseqüències greus).
• !!! És desaconsellable l’aplicació d’un torniquet: La majoria d’hemorràgies es poden controlar amb 
les actuacions anteriors. L’aplicació d’un torniquet pot acabar amb l’amputació de l’extremitat ¡¡¡

PRECAUCIONS

• Si hi ha algun objecte punxant a la ferida (un ganivet, una punxa, etc.): No treure-li.
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compressiu
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Si hi ha signes de shock, 
aixequeu-li les cames

PROCEDIMENT



Comproveu si té pols

PROCEDIMENT
• Renteu-vos les mans amb aigua i sabó abans i després de curar la 
ferida.
• Renteu la ferida amb aigua i sabó i aplicar qualsevol desinfectant 
líquid (p.ex. un antisèptic amb dissolució iodada).
• Protegiu-la amb una gasa i esparadrap.
• Cal considerar si estan correctament vacunats contra el tètanus.

Són lesions traumàtiques caracteritzades pel trencament de la pell, produït per un agent extern o 
intern, causant una hemorràgia.

PRECAUCIONS

• No utilitzar cotó per netejar les ferides.
• No netejar només amb aigua oxigenada o alcohol.
• No posar-hi pomades de cap tipus.

PROCEDIMENT

Tant si l’hemorràgia no té causa aparent com si és de causa traumàtica, 
l’actuació serà la mateixa. Únicament caldrà observar si en les 
traumàtiques apareix inflamació i dolor a la zona: en aquest cas, caldrà
portar l’accidentat a un servei d’urgències per valorar possibles 
fractures.

• Mantindrem el cap dret .
• Feu compressió al nas sobre el costat que sagna durant 5-10 minuts i 
inclineu el cap endavant.
• Comproveu si ha deixat de sagnar (normalment haurà estat suficient).
• Si no ha parat, porteu-lo a un servei d’urgències continuant amb la 
compressió.

PRECAUCIONS

• No l’estireu a terra (no serveix de res aixecar un braç).
• No li tireu el cap enrera.
• No li poseu res dins del forat del nas.



PROCEDIMENT

Si l’incendi no s’ha pogut apagar en 30 segons, aviseu els bombers

PRECAUCIONS

• No arranqueu la roba enganxada.
• No hi poseu ni olis ni pomades.
• No rebenteu les butllofes.

• Separeu-lo del foc
• Apagueu el foc del cos amb una manta o fent-lo rodar per terra
• Comproveu si està conscient
• Pregunteu-li com es troba
• Doneu-li copets a la cara: 

Refredeu i protegiu la 
cremada amb una gasa

Si RESPON

Si NO RESPON
Vegeu:REANIMACIÓ CARDIO-PULMONAR

• Refredeu la cremada amb aigua freda fins que disminueix el dolor.
• Protegiu la cremada amb una gasa.


