Porozumienie
dla Bezpieczenstwa
w Budownictwie

17.3 System pierwszej pomocy

Standard zawiera minimum wymagan, jakie nalezy spetni¢ dla zapewnienia skutecznego i zgodnego
z regulacjami prawnymi systemu pierwszej pomocy w zakresie jej organizacji, funkcjonowania i sposobdéw
postepowania. To zasady, ktére nalezy stosowa¢ w przypadku koniecznosci ratowania cztowieka w stanie
nagtego zagrozenia dla zdrowia lub Zzycia, zanim mozliwe bedzie udzielenie specjalistycznej pomocy
medycznej.

Terminem pierwsza pomoc okresla sie zbiér czynnosci podejmowanych w celu ratowania cztowieka w stanie
nagtego zagrozenia zdrowotnego, wykonywanych przez osobe znajdujacg sie w miejscu zdarzenia. Do
udzielania pomocy wykorzystuje sie wyroby medyczne, systemy i zestawy zabiegowe.

Aby system pierwszej pomocy byt skuteczny, nalezy zapewnic¢ infrastrukture sprzetowg, procedury ratownicze,
skuteczng komunikacje oraz przeszkolona w zakresie udzielania pierwszej pomocy kadre.

A. ORGANIZACJA SYSTEMU PIERWSZEJ POMOCY

1. System pierwszej pomocy organizuje kierownictwo budowy. Takie rozwigzanie gwarantuje pracownikom
oraz innym osobom przebywajacym na budowie, ktére znalazty sie w sytuacji nagtego zagrozenia zdrowia,
szybka i skuteczng pomoc oraz opieke do czasu przybycia wykwalifikowanych stuzb ratowniczych.

2. Opis systemu pierwszej pomocy jest elementem Planu BIOZ (2).

3. Organizacja systemu pierwszej pomocy wymaga:

e rozpoznania zagrozen, ich zrédet, specyfiki, prawdopodobienstwa wystapienia niepozadanych
zdarzen oraz potencjalnych skutkéw ich negatywnego oddziatywania na zdrowie i zycie,

e doborusprzetu ratowniczego dostosowanego do potencjalnych stanéw i urazéw, (rodzaj, sktad, ilos¢
i rozmieszczenie na terenie budowy),

e okreslenia zakresu odpowiedzialnosci za organizacje i zapewnienie sprawnego systemu pierwszej
pomocy na poszczegdlnych szczeblach struktury organizacyjnej budowy,

e zapewnienia kadry, ktéra szybko i skutecznie zareaguje w sytuacji kryzysowej,

e ustalenia procedur alarmowych, ratowniczych i ewakuacyjnych,

e okreslenia zasad skutecznej komunikacji w sytuacji kryzysowej i zapewnienia kanatéw komunikagji,
e zapewnienia wtasciwie oznakowanych drég dojazdowych i ewakuacyjnych,

e okreslenia procedur nadzoru nad wdrozeniem, utrzymaniem, aktualizacjg i doskonaleniem systemu
pierwszej pomocy.
4. Podwykonawca/ organizator pracy (8) ma obowigzek zaangazowac sie w organizacje systemu pierwszej
pomocy. W razie potrzeby powinien rowniez udzieli¢ takiej pomocy. W szczegdlnosci jest zobowigzany:

e zapewni¢ statg obecno$¢ oséb wyznaczonych iprzeszkolonych do udzielania pierwszej pomocy
podczas realizacji robdt i poinformowac o nich swoich pracownikéw,

e zapewni¢ materiaty i wyposazenie niezbedne do udzielania pierwszej pomocy,
e zapoznac pracownikéw z obowigzujagcym na budowie systemem pierwszej pomocy, w tym:
- ze sposobem informowania stuzb ratunkowych,

- ze sposobem informowania os6b wyznaczonych i przeszkolonych do udzielania pierwszej pomocy
oraz prowadzenia akcji ratowniczej z ramienia kierownictwa budowy,

- zinformacja dotyczaca dojazdu stuzb ratunkowych na plac budowy.
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5. Kazdy pracownik ma obowigzek udzielenia pierwszej pomocy osobie poszkodowanej, ktéra jest w sytuaciji
zagrozenia zdrowia lub zycia. Dziatania powinny byé prowadzone do czasu przybycia oséb wyznaczonych
do tych zadan lub stuzb ratunkowych.

6. Osoby przeszkolone w zakresie udzielania pierwszej pomocy i wskazane w tancuchu reakcji sg
odpowiedzialne za:

e niezwtoczne udzielenie pierwszej pomocy, zgodnie z nabytymi umiejetnosciami (z wykorzystaniem
dostepnego sprzetu i materiatéw ratowniczych),

e kierowanie akcja ratunkowa i ewakuacyjna do czasu przybycia stuzb ratunkowych,
e biezace monitorowanie stanu apteczek.

B. ORGANIZACJA SYSTEMU PIERWSZEJ POMOCY

1. Na terenie budowy powinny by¢ dostepne materiaty, wyroby medyczne i sprzet do udzielania pierwszej
pomocy (apteczki).
2. Liczba, usytuowanie i wyposazenie apteczek powinny by¢ ustalone w porozumieniu z lekarzem
sprawujacym profilaktyczng opieke zdrowotng nad pracownikami, z uwzglednieniem:
e potencjalnych stanéw i urazéw zagrazajacych zdrowiu i zyciu, do jakich moze dojs¢ na terenie
budowy,
e maksymalnej liczby oséb wykonujacych prace na terenie budowy,
e 7rédet ryzyka na istniejacych obiektach i czynnych zaktadach;

e rozproszenia i lokalizacji stanowisk pracy, obiektéw inzynieryjnych, baz sprzetowych, zaplecza
biurowego i socjalnego (szatnie, umywalnie, jadalnie) i punktéw ochrony budowy.
3. Pojazdy i maszyny budowlane wykorzystywane podczas prac budowlanych powinny by¢ wyposazone
w apteczki, ktérych minimalny sktad jest zgodny z DIN 13164.
4. Apteczka pierwszej pomocy powinna spetnia¢ wymagania norm UE (minimum DIN 13157) i zawiera¢ miedzy
innymi:
e $rodki opatrunkowe (kompresy jatowe, bandaze, gazy i siatki opatrunkowe, plastry),
e $rodki do tamowania krwi (opatrunki chtonace, uciskowe, koagulacyjne),

e materiaty do stabilizacji i unieruchomienia koniczyn lub innych czesci ciata (chusty, temblaki, szyny,
kotnierze ortopedyczne),

e Srodki do opatrywania poparzonej skory i bton sluzowych (sterylne opatrunki hydrozelowe, myjki do
ran i aparaty do ptukania oczu),

e $rodki i urzadzenia do podtrzymywania zycia (ustniki, maski CPR — stosowane podczas sztucznego
oddychania),

o [ zaleca sie wyposazenie budowy w Automatyczny Defibrylator Zewnetrzny (AED) - urzadzenie, ktére 2 |
za pomoca polecen gtosowych i wizualnych prowadzi przez procedure bezpiecznej defibrylacji .6
w sytuacji zatrzymania krazenia, —

e $rodkiantyseptyczne i dezynfekcyjne,
e folie NFC - tzw. koc ratunkowy,

e materiaty zapewniajace bezpieczenstwo osobom udzielajacym pierwszej pomocy (rekawiczki
i okulary ochronne, ptyn do odkazania rak, sprzet do oznakowania miejsca zdarzenia),
e materiaty pomocnicze (nozyczki, pesety, zbijak do szyb),
e instrukcje udzielania pierwszej pomocy z telefonami alarmowymi,
e wykaz asortymentu - sktad apteczki.
5. Zaleca sie, aby jedna apteczka z ww. wyposazeniem przeznaczona byta na kazdych 20 pracownikéw. Jest
to warunek konieczny do spetnienia réwniez przy mniejszej liczbie oséb przebywajacych na budowie.
6. Apteczka powinna by¢ wykonana z materiatu odpornego na zabrudzenia, zgniecenia, wilgo¢ i zapylenie,
a jej konstrukcja powinna uwzglednia¢ konieczno$¢ przemieszczania sie i dotarcia do poszkodowanego
w trudno dostepnym miejscu (wtasciwa jest torba przenosna lub plecak).
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Miejsce usytuowania apteczki i AED powinno by¢ oznakowane (rys. 1, 2) i stale dostepne dla wszystkich

+

0so6b przebywajacych na budowie.

Rysunek 1 Oznakowanie miejsca usytuowania apteczki Rysunek 2 Oznakowanie miejsca usytuowania AED

W miejscu usytuowania apteczki i AED nalezy umiescic¢:

e informacje o osobach wyznaczonych i przeszkolonych do udzielania pierwszej pomocy oraz
prowadzenia akgcji ratowniczej z ramienia kierownictwa budowy - tancuch reakgji (wzér formularza
tancuch reakcji zawarto w Zataczniku 1).

e informacje na temat lokalizacji budowy i najblizszego wjazdu na jej teren - dane adresowe,
koordynaty — Plan dojazdu (wzér formularza Plan dojazdu zawarto w Zataczniku 2),

e instrukcje udzielania pierwszej pomocy wraz z telefonami alarmowymi do stuzb ratunkowych.
Miejsce usytuowania apteczek i AED nalezy zaznaczy¢ piktogramami (rys. 1, 2) w Planie zagospodarowania
terenu budowy - czesci rysunkowej Planu BIOZ (2).

Pracownicy powinni zosta¢ poinformowani o lokalizacji i zawartosci apteczek podczas szkolenia
informacyjnego i instruktazu przed rozpoczeciem pracy.
Apteczki pierwszej pomocy nalezy sprawdzac¢ pod katem ich rozmieszczenia i wyposazenia. Przegladu
apteczek dokonuje sie:

- kazdorazowo po udzielaniu pierwszej pomocy,

- po zmianie organizacji placu budowy,

- okresowo, nie rzadziej niz raz w miesigcu.
Brakujgce wyposazenie nalezy uzupetnia¢ na biezgco (do stanu zgodnego z wykazem asortymentu).

Punkty pierwszej pomocy nalezy organizowa¢ w zaleznosci od:
- wielkosci budowy,
- rodzaju prowadzonych robét i zwigzanych z nimi zagrozen,
- potencjalnych stanéw i urazéw zagrazajacych zdrowiu i zyciu.
Liczba, usytuowanie i wyposazenie punktéw pierwszej pomocy powinny by¢ ustalone w porozumieniu
z lekarzem sprawujacym profilaktyczng opieke zdrowotna nad pracownikami.
Punkt pierwszej pomocy powinien spetnia¢ wymagania przepiséw. Takie miejsce musi by¢:

e oddzielnym pomieszczeniem lub wyodrebnionym miejscem o wystarczajacej powierzchni,
wyposazonym w umywalki z ciepta i zimng wodg, a takze ogrzewanie, oswietlanie i wentylacje
(zgodnie z wymaganiami okreslonymi w przepisach techniczno-budowlanych i polskich normach),

e oznakowane (rys. 3),

e stale dostepne dla wszystkich oséb przebywajacych budowie,

e wyposazone w niezbedny sprzet i $Srodki do udzielania pierwszej pomocy (apteczki) oraz instrukcje
udzielania pierwszej pomocy, wykaz telefonéw alarmowych do stuzb ratunkowych, tancuch reakgji,
Plan dojazdu,

e wyposazone w niezbedne meble (krzesta, kozetka, biurko) oraz w pojemnik na odpady medyczne.
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Punkt pierwszej
pomocy medycznej

Rysunek 3 Oznakowanie punktu pierwszej pomocy

Punkt pierwszej pomocy powinien by¢ zlokalizowany w miejscu, do ktérego szybko moze dotrze¢ osoba
poszkodowana i stuzby ratunkowe.

Lokalizacje punktéw pierwszej pomocy nalezy zaznaczy¢ piktogramami (rys. 3) w Planie zagospodarowania
terenu budowy - czesci rysunkowej Planu BIOZ (2).

Pracownicy powinni by¢ informowani o lokalizacji punktéw pierwszej pomocy podczas szkolenia
informacyjnego i instruktazu przed rozpoczeciem pracy.

Osoby wyznaczone do udzielania pierwszej pomocy powinny mie¢ wiedze i umiejetnosci w tym zakresie
oraz znac system pierwszej pomocy obowigzujacy na budowie.

Ustalajac minimalng liczbe oséb przeszkolonych do udzielania pierwszej pomocy, nalezy uwzgledniac liczbe
pracownikéw wtasnych, podwykonawcéw oraz innych oséb przebywajacych na budowie. Nalezy to
zorganizowac w taki sposob, aby w razie potrzeby w kazdym miejscu i w kazdym momencie znalazty sie
osoby, ktére podejma niezbedne dziatania ratunkowe.

Informacja o osobach wyznaczonych i przeszkolonych do udzielania pierwszej pomocy oraz prowadzenia
akcji ratowniczej z ramienia kierownictwa budowy znajduje sie w tancuchu reakgji. Taki wykaz powinien
by¢ zawsze aktualny.

Kazdy pracownik na budowie powinien mie¢ podstawowa wiedze z zakresu udzielania pierwszej pomocy.
Nalezy jg przekazac¢:

e wramach szkolenia informacyjnego majgcego na celu zapoznanie pracownika z Planem BIOZ (2),

e podczas szkolen w dziedzinie BHP organizowanych przez pracodawce/ organizatora pracy (8),

e podczas instruktazu stanowiskowego prowadzonego przez osobe sprawujaca nadzér bezposredni
o dedykowanych szkolen z pierwszej pomocy organizowanych na budowie dla pracownikéw (9).

Takie postepowanie ma na celu utrzymanie w gotowosci i zapewnienie skutecznosci dziatania systemu
pierwszej pomocy W razie rzeczywistego zagrozenia. W ¢wiczeniach powinni uczestniczy¢ pracownicy
\kierownictwa budowy i firm podwykonawczych.

fZaleca sie organizowanie na budowie reqularnych éwiczen scenariuszy ratunkowych i prob awaryjnych.

.

Zaleca sie wtaczenie do systemu pierwszej pomocy na budowie ratownikéw kwalifikowanej pierwszej

. pomocy (KPP).

] (i

Instrukcje udzielania pierwszej pomocy nalezy umiesci¢ w miejscach tatwo dostepnych dla pracownikéw
(szatnie, stotéwki, sala konferencyjna, tablice informacyjne), a takze obowigzkowo przy kazdej apteczce
pierwszej pomocy.

Instrukcja udzielania pierwszej pomocy, jej tresc i rozmieszczenie powinny by¢ monitorowane i na biezaco
aktualizowane.

17.3 = System pierwszej pomocy

S/17.3/2024/ver.2

str. 4



Porozumienie
dla Bezpieczenstwa
w Budownictwie

C. AKTUALIZACJA SYSTEMU PIERWSZEJ POMOCY

1. Celem aktualizacji systemu pierwszej pomocy jest jego doskonalenie, co zapewni sprawng i skuteczna
pomoc osobom poszkodowanym.

2. Przeglad i aktualizacja tego systemu powinny by¢ dokonywane po kazdym zdarzeniu wymagajagcym
udzielenia pierwszej pomocy.

3. Podstawa do oceny skutecznosci dziatania systemu pierwszej pomocy jest analiza przebiegu akgji
ratowniczej - od momentu otrzymania informacji o zdarzeniu do czasu jej zakonczenia. W takiej analizie
nalezy uwzglednié:

e skuteczno$c¢alarmowania, sposéb i kanaty komunikacji, funkcjonowanie ustalonego tancucha reakgji,
e czas dotarcia os6b wyznaczonych do udzielania pierwszej pomocy do poszkodowanego,

e mozliwos¢ dojazdu stuzb ratunkowych (wskazanie miejsca zdarzenia, stan drég, doprowadzenie stuzb
ratunkowych od bramy wjazdowej do poszkodowanego),
e zapewnienie potrzebnego sprzetu i srodkéw do udzielania pierwszej pomocy,
e reagowanie oséb zaangazowanych w przebieg akcji ratownicze;j.
4. W przypadku koniecznosci wprowadzenia zmian w organizacji systemu pierwszej pomocy konieczna jest
aktualizacja Planu BIOZ (2). O wprowadzonych zmianach nalezy poinformowa¢ inwestora oraz
podwykonawcéw.
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Zafgcznik 1 Wz6ér formularza tancuch reakcji

t ANCUCH REAKCII

Osoby upowaznione do ewakuacji budowy i/lub kierowania akcja ratownicza:

(data i podpis Kierownika Budowy)
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Zafgcznik 2 Wzér formularza Plan dojazdu

PLAN DOJAZDU

999 — Pogotowie Ratunkowe 998 — Straz pozarna
997 - Policja 112 - Telefon alarmowy ogdiny

| (data i podpis Kierownika Budowy)

UWAGA!!! Gdy wzywasz pomocy, nigdy nie odkladaj stuchawki jako pierwszy
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