
医用担架/单架/急救担架/便宜担架

产品名称 医用担架/单架/急救担架/便宜担架

公司名称 衡水晴晴医疗器械有限公司

价格 100.00/个

规格参数 加工定制:是
品牌:暖晴
型号:A12

公司地址 河北省衡水滨湖新区魏屯镇陆村

联系电话  13833876604

产品详情

主要适用医院、体育场地、救护车及部队运送伤病员。技术参数：展开尺寸（长×宽×高）：211*51*18
折叠尺寸（长×宽×高）：92.5×50×10cm

此价格为喷塑材质价格/ 

喷塑折叠担架99

铝质折叠担架130

不锈钢折叠担架140

铝质管身

牛津面料

2个滚轮

2条保险带

承重120kg

自重8.6kg

jl-1a 金属折叠担架

金属管身



牛津面料

2个滚轮

2条保险带

承重120kg

自重8.6kg

 

本担架带轮、带支腿，可折叠，采用高强度不锈钢材料和牛津革担架面制成，它具有重量轻，体积小，
携带方便、使用安全、易消毒清洗等优点，主要适用医院、体育场地、救护车及部队战地运送伤病员。
搬运伤员时伤员常采用的体位

1.仰卧位

对所有重伤员，均可以采用这种体位。它可以避免颈部及脊椎的过度弯曲而防止椎体错位的发生；对腹
壁缺损的开放伤的伤员，当伤员喊叫屏气时，肠管会脱出，让伤员采取仰卧屈曲下肢体位，可防止腹腔
脏器脱出。 2.侧卧位

在排除颈部损伤后，对有意识障碍的伤员，可采用侧卧位。以防止伤员在呕吐时，食物吸入气管。伤员
侧卧时，可在其颈部垫一枕头，保持中立位。 3.半卧位

对于仅有胸部损伤的伤员，常因疼痛，血气胸而至严重呼吸困难。在除外合并胸椎、腰椎损伤及休克时
，可以采用这种体位，以利于伤员呼吸。 4.俯卧位

对胸壁广泛损伤，出现反常呼吸而严重缺氧的伤员，可以采用俯卧位。以压迫、限制反常呼吸。 5.坐
位 适有于胸腔积液、心衰病人。

 

 搬运伤员的注意事项

1.搬运伤员之前要检查伤员的生命体征和受伤部位，重点检查伤员的头部、脊柱、胸部有无外伤，特别
是颈椎是否受到损伤。

 2.必须妥善处理好伤员

 首先要保持伤员的呼吸道的通畅，然后对伤员的受伤部位要按照技术操作规范进行止血、包扎、固定
。处理得当后，才能搬动。

3.在人员、担架等未准备妥当时，切忌搬运。 搬运体重过重和神志不清的伤员时，要考虑全面。防止
搬运途中发生坠落、摔伤等意外。

4.在搬运过程中要随时观察伤员的病情变化。

重点观察呼吸、神志等，注意保暖，但不要将头面部包盖太严，以免影响呼吸。一旦在途中发生紧急情
况，如窒息、呼吸停止、抽搐时，应停止搬运，立即进行急救处理。



5.在特殊的现场，应按特殊的方法进行搬运。

火灾现场，在浓烟中搬运伤员，应弯腰或匍匐前进；在有毒气泄漏的现场，搬运者应先用湿毛巾掩住口
鼻或使用防毒面具，以免被毒气熏倒。

6.搬运脊柱、脊髓损伤的伤员：放在硬板担架上以后，必须将其身体与担架一起用三角巾或其他布类条
带固定牢固，尤其颈椎损伤者，头颈部两侧必须放置沙袋、枕头、衣物等进行固定，限制颈椎各方向的
活动，然后用三角巾等将前额连同担架一起固定，再将全身用三角巾等与担架围定在一起。 

 

上下担架的方法

①搬运者三人并排单腿跪在伤员身体一侧，同时分别把手臂伸入到伤员的肩背部、腹臀部、双下肢的下
面，然后同时起立，始终使伤员的身体保持水平位置，不得使身体扭曲。三人同时迈步，并同时将伤员
放在硬板担架上。发生或怀疑颈椎损伤者应再有一人专门负责牵引、固定头颈部，不得使伤员头颈部前
屈后伸、左右摇摆或旋转。四人动作必须一致，同时平托起伤员，再同时放在硬板担架上。起立、行走
、放下等搬运过程，要由1个医务人员指挥号令，统一动作。 ②搬运者亦可分别单腿脆在伤员两侧，一
侧一人负责平托伤员的腰臀部，另一侧两人分别负责肩背部及双下肢，仍要使伤员身体始终保持水平位
置，不得使身体扭曲。 

本产品的加工定制是是，品牌是暖晴，型号是A12，制作材料是不锈钢铝合金钢管，种类是担架
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