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ПОРЯДОК 

надання домедичної допомоги постраждалим при проникній травмі 

черевної порожнини 

1. Цей Порядок визначає механізм надання домедичної допомоги 

постраждалим при проникній травмі черевної порожнини особами, які не 

мають медичної освіти, але за своїми службовими обов’язками повинні 

надавати домедичну допомогу. 

2. У цьому Порядку термін «проникна травма черевної порожнини» 

вживається у такому значенні – наявність рани в межах визначених 

анатомічних орієнтирів, з ознаками проникнення в черевну порожнину 

незалежно від механізму травми.   

Інші терміни вживаються у значеннях, наведених в  Законі України 

«Основи законодавства України про охорону здоров’я» та інших нормативно-

правових актах у сфері охорони здоров’я. 

3. Ознаки проникної травми черевної порожнини: 

1) наявність в рані внутрішніх органів черевної порожнини; 

2) наявність декількох ран в області черевної порожнини, що знаходяться в 

одній проекції; 

3) наявність в рані фіксованого стороннього тіла; 
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4) наявність рани та ознаки пошкодження внутрішніх органів черевної 

порожнини з кровотечею: часте, поверхневе дихання; бліда, волога, холодна 

шкіра; порушення свідомості. 

4. Послідовність дій при наданні домедичної допомоги постраждалим при 

проникній травмі черевної порожнини: 

1) перед наданням допомоги переконатися у відсутності небезпеки та за її 

відсутності перейти до наступного кроку; 

2) заспокоїти постраждалого та пояснити свої подальші дії; 

3) здійснити виклик екстреної медичної допомоги та дотримуватись 

вказівок диспетчера прийому виклику; 

4) надати постраждалому максимально зручного для нього положення; 

5) накласти на рану пов’язку: 

накласти на всю поверхню рани чисту, стерильну марлеву пов’язку та 

обережно зафіксувати лейкопластиром; 

якщо в рані знаходяться внутрішні органи, не слід вправляти їх в черевну 

порожнину перед накладанням марлевої пов’язки; 

якщо в рані знаходиться фіксований сторонній предмет, не слід його 

виймати, необхідно надійно зафіксувати в рані. За умови самостійного 

випадіння стороннього предмету з рани під час надання домедичної допомоги 

необхідно його обережно прибрати та передати бригаді екстреної (швидкої) 

медичної допомоги.  

6) забезпечити постійний нагляд за постраждалим до приїзду бригади 

екстреної (швидкої) медичної допомоги; 

7) вкрити постраждалого термопокривалом/ковдрою; 

8) при погіршенні стану постраждалого до приїзду бригади екстреної 

(швидкої) медичної допомоги повторно здійснити виклик екстреної медичної 

допомоги; 

9) за можливості зібрати у постраждалого максимально можливу кількість 

інформації  стосовно обставин травми та обставинах при її отримання. Всю 

отриману інформацію передати працівникам бригади екстреної (швидкої) 

медичної допомоги або диспетчеру служби екстреної медичної допомоги. 

5. Якщо до приїзду бригади екстреної (швидкої) медичної допомоги 

постраждалий втратив свідомість, слід перейти до Порядку надання домедичної 

допомоги дорослим при раптовій зупинці кровообігу або Порядку надання 

домедичної допомоги дітям при раптовій зупинці кровообігу, затверджених 
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наказом Міністерства охорони здоров`я України від 09 березня 2022 року  

№ 441. 

 

Генеральний директор 

Директорату медичних послуг  

 

Олександра МАШКЕВИЧ 

 


