
 

 

 

 

10. ПЕРВАЯ ПОМОЩЬ ПРИ ПОРАЖЕНИИ ЭЛЕКТРИЧЕСКИМ ТОКОМ 

Электротравмой называются возникающие в организме изменения под действием 

электрического тока. Воздействие это нередко приводит к развитию терминального состояния, 

обусловленного фибрилляцией желудочков сердца, остановкой дыхания за счет паралича 

дыхательного центра головного мозга или спазма дыхательных мышц. 

Электротравма вызывает морфно-функциональные изменения в центральной нервной, 

сердечно-сосудистой и дыхательной системах. Тяжесть и исход поражения при воздействии 

электрического тока зависят не только от физических параметров тока, но и от сопротивления 

кожи, ее состояния в момент контакта, времени воздействия и т.д. 

Переменный ток напряжением 380 и 220 В, имеющий промышленную частоту 50 Гц, 

более опасен чем постоянный ток того же напряжения. Однако при напряжении 500 В 

опасность постоянного и переменного токов уравнивается, а при напряжении свыше 500 В 

постоянный ток становится опаснее переменного. 

От величины тока зависит общая реакция организма. 

Реакция 

организма 

Величина тока 

 Посто

янного 

Переменного частотой 

50 Гц 

Пороговый ощутимый 

ток 

5-7 

мА 

0,6-1,5 мА 

Пороговый 

неотпускающий ток 

50-80 

мА 

10-15 мА 

Фибрилляция сердца 300 

мА 

100 мА 

Остановка сердца

 и паралич 

дыхания 

Более 5 А 

 
На характер и тяжесть электротравмы влияют условия, при которых происходит 

поражение током. Сухая кожа имеет электрическое сопротивление в 100-2000 раз больше, чем 

влажная, поэтому ток одинакового напряжения в первом случае может нанести минимальные 

повреждения, а во втором – вызвать смерть человека. Чем длительнее контакт с источником 

тока и больше площадь сопротивления, тем тяжелее электротравма. 

Воздействие тока может быть прямым и непрямым. Прямое заключается в 

непосредственном прохождении электрического тока через тело человека, непрямое – в 

действии пламени вольтовой дуги. 

Проходя через организм человека, электрический ток оказывает 4 вида воздействия на 

организм человека: 

1. Термическое действие, проявляется в ожогах отдельных частей тела, нагреве до 

высоких температур кровеносных сосудов, крови, нервов, сердца, мозга, что вызывает серьезное 

расстройство органов. 

2. Электролитическое действие, происходит разложение органической жидкости 

(лимфы и крови), нарушение физико-химического состава и свойств жидкостей организма. 

3. Механическое действие, при этом происходит (динамическое) расслоение, разрыв 

тканей организма (мышц сердца, сосудов) в результате электрического динамического эффекта; 

мгновенного взрывоподобного образования пара от перегретой током тканевой жидкости и 

крови, вывихи суставов и переломы костей. 

4. Биологическое – раздражение и возбуждение живых тканей организма; нарушение 

внутренних биоэлектрических процессов, протекающих в нормально-действующем организме, 

судорожное сокращение мышц, нарушению нервной системы, органов дыхания и 

кровообращения. 



 

 

Путь прохождения тока через тело человека называется петля тока. Наиболее опасными 

петлями являются: "обе руки – обе ноги", "левая рука – ноги", "рука – рука", "голова – 

ноги". 

При поражении электрическим током различают четыре степени тяжести: 

 1 степень. Судорожные сокращения мышц только в момент воздействия без потери 

сознания; 

 2 степень. Судорожные сокращения мышц с потерей сознания, отмечается потеря 

сознания и нарушение сердечной деятельности и дыхания; 

 3 степень. Судорог нет, но сознание отсутствует, резкое нарушение дыхания, пульс 

определяется только на сонных артериях; 

 4 степень. Состояние клинической смерти. 

Кроме нарушения функции жизненно важных органов при поражении электрическим 

током могут возникнуть значительные местные повреждения органов человека, это и ожоги 

различной степени и тяжести, вывихи, ушибы, переломы костей, повреждения позвоночника 

вследствие сильных судорог, а также могут возникнуть кровотечения различной интенсивности 

из-за нарушения целостности стенок кровеносных сосудов. 

Прикосновение к токоведущим частям, находящимся под напряжением, вызывает в 

большинстве случаев непроизвольное судорожное сокращение мышц. Вследствие этого пальцы, 

если пострадавший держит провод руками, могут так сильно сжиматься, что высвободить 

провод из его рук становится невозможным. 

Если пострадавший продолжает соприкасаться с токоведущими частями, необходимо 

прежде всего как можно быстрее освободить его от действия электрического тока. При этом 

следует иметь в виду, что прикасаться к человеку, находящемуся под током, без применения 

надлежащих мер предосторожности опасно для жизни оказывающего помощь. Поэтому первым 

действием оказывающего помощь должно быть быстрое отключение той части установки, 

которой касается пострадавший. 

При этом необходимо учитывать следующее: 

а) в случае нахождения пострадавшего на высоте отключение установки и 

освобождение пострадавшего от электрического тока могут привести к падению 

пострадавшего с высоты; в этом случае должны быть приняты меры, обеспечивающие 

безопасность падения пострадавшего; 

б) при отключении установки может одновременно отключиться также и 

электрическое освещение, в связи с чем следует обеспечить освещение от другого источника 

(фонарь, факел, свечи, аварийное освещение, аккумуляторные фонари и т.п.), не задерживая, 

однако, отключения установки и оказания помощи пострадавшему; 

в) при падении на землю высоковольтного провода, заземлении неисправного 

электрооборудования может возникнуть "шаговое" напряжение. Передвигаться в зоне 

"шагового" напряжения в радиусе 8 м от места упавшего провода следует либо в 

диэлектрических ботах либо "гусиным шагом" – пятка шагающей ноги, не отрываясь от земли, 

приставляется к носку другой ноги. Ни в коем случае нельзя бежать к лежащему проводу и 

делать широкие шаги. Надо помнить, что чем шире шаг, тем под большее напряжение 

попадет человек. 

Если отключение установки не может быть произведено достаточно быстро, необходимо 

принять меры к отделению пострадавшего от токоведущих частей, к которым он прикасается: 

1) При напряжении до 1000 В. Для отделения пострадавшего от токоведущих частей или 

провода следует воспользоваться сухой одеждой, канатом, палкой, доской или каким-либо 

другим сухим предметом, не проводящим электрический ток. Использование для этих целей 

металлических или мокрых предметов не допускается. Для отделения пострадавшего от 

токоведущих частей можно также взяться за его одежду (если она сухая и отстает от тела 

пострадавшего), например за полы пиджака или пальто, избегая при этом прикосновения к 

окружающим металлическим предметам и частям тела, не прикрытым одеждой. Оттаскивая 

пострадавшего за ноги, не следует касаться его обуви или одежды без хорошей изоляции своих 

рук, так как обувь и одежда могут быть сырыми и являться проводниками электрического тока. 

Для изоляции рук оказывающий помощь, особенно если необходимо коснуться тела 



 

 

пострадавшего, не прикрытого одеждой, должен надеть диэлектрические перчатки или 

обмотать себе руки шарфом, опустить на руку рукав пиджака или пальто, использовать 

прорезиненную материю (плащ) или просто сухую материю. Можно также изолировать себя, 

встав на сухую доску или какую-либо другую не проводящую электрический ток подстилку, 

сверток одежды и т.п. 

При отделении пострадавшего от токоведущих частей рекомендуется действовать по 

возможности одной рукой. 

При затруднении отделения пострадавшего от токоведущих частей следует перерубить 

или перерезать провода топором с сухой деревянной рукояткой или другим соответствующим 

изолирующим инструментом. 

Производить это нужно с должной осторожностью (не касаясь проводов, перерезая 

каждый провод в отдельности, надев диэлектрические перчатки и галоши). 

2) При напряжении выше 1000 В. Для отделения пострадавшего от земли или 

токоведущих частей, находящихся под высоким напряжением, следует надеть диэлектрические 

перчатки и боты и действовать штангой или клещами, рассчитанными на напряжение данной 

установки. 

На линиях электропередачи, когда освобождение пострадавшего от тока одним из 

указанных выше способов достаточно быстро и безопасно невозможно, необходимо прибегнуть 

к короткому замыканию (наброс и т.п.) всех проводов линии и к надежному предварительному 

их заземлению, при этом должны быть приняты меры предосторожности с тем, чтобы 

набрасываемый провод не коснулся тела спасающего и пострадавшего. 

Кроме того, необходимо иметь в виду следующее: 

а) если пострадавший находится на высоте, следует предупредить или обезопасить его 

падение; 

б) если пострадавший касается одного провода, то часто оказывается достаточным 

заземление только одного провода; 

в) провод, применяемый для заземления и закорачивания, следует сначала соединить с 

землей, а затем набросить на линейные провода, подлежащие заземлению. 

Необходимо также помнить, что и после отключения линии на ней в случае достаточной 

емкости может сохраниться опасный для жизни заряд и что лишь надежное заземление линии 

может ее обезопасить. 

Обезопасив пострадавшего от действия электрического тока, нужно немедленно 

приступить к оказанию ему первой помощи. Меры первой помощи зависят от состояния, в 

котором находится пострадавший после освобождения его от электрического тока. 

Для определения этого состояния необходимо немедленно произвести следующие 

мероприятия: 

а) уложить пострадавшего на спину на твердую поверхность; 

б) проверить наличие у пострадавшего дыхания (определяется по подъему грудной 

клетки или каким-либо другим способом); 

в) проверить наличие у пострадавшего пульса на лучевой артерии у запястья или на 

сонной артерии на передне-боковой поверхности шеи; 

г) выяснить состояние зрачка (узкий или широкий); широкий зрачок указывает на резкое 

ухудшение кровоснабжения мозга. 

Во всех случаях поражения электрическим током вызов врача является обязательным 

независимо от состояния пострадавшего. 

Если пострадавший находится в сознании, но до этого был в состоянии обморока, его 

следует уложить в удобное положение (подстелить под него и накрыть его сверху чем-либо из 

одежды) и до прибытия врача обеспечить полный покой, непрерывно наблюдая за дыханием и 

пульсом. Ни в коем случае нельзя позволять пострадавшему двигаться, а тем более продолжать 

работу, так как отсутствие тяжелых симптомов после поражения электрическим током не 

исключает возможности последующего ухудшения состояния пострадавшего. В случае 

отсутствия возможности быстро вызвать врача необходимо срочно доставить пострадавшего в 

лечебное учреждение, обеспечив для этого необходимые транспортные средства или носилки. 

Если пострадавший находится в бессознательном состоянии, но с сохранившимся 



 

 

устойчивым дыханием и пульсом, его следует ровно и удобно уложить, распустить и 

расстегнуть одежду, создать приток свежего воздуха, давать нюхать нашатырный спирт, 

обрызгивать его водой и обеспечить полный покой. Одновременно следует срочно вызвать 

врача. Если пострадавший плохо дышит – очень редко и судорожно (как умирающий), – 

необходимо сделать искусственное дыхание и наружный массаж сердца. 

В случае если пострадавший находится в состоянии клинической смерти, 

реанимационные мероприятия нужно проводить в полном объеме и продолжать их до тех пор, 

пока не прибудет скорая помощь. 

При оказании помощи пострадавшему бывает дорога каждая секунда, поэтому первую 

помощь следует оказывать немедленно и, по возможности, на месте происшествия. Переносить 

пострадавшего в другое место следует только в тех случаях, когда ему или лицу, оказывающему 

помощь, продолжает угрожать опасность или когда оказание помощи на месте невозможно. 

Пораженного электрическим током можно признать мертвым только в случае наличия 

видимых тяжелых внешних повреждений, например в случае раздробления черепа при падении 

с высоты или при обгорании всего тела. 

Необходимо помнить также и о том, что после прекращения действия электрического 

тока, даже через несколько часов, может развиться терминальное состояние, обусловленное 

нарушением сердечной деятельности на фоне спазма коронарных сосудов. 

Нельзя позволять пострадавшему двигаться, а тем более продолжать работу, так как 

отсутствие видимых тяжелых повреждений от электрического тока или других причин (падения 

и т.п.) еще не исключает возможности последующего ухудшения его состояния. Только врач 

может решить вопрос о состоянии здоровья пострадавшего. 

  


