
sshZypXmLmX¯n\pÅ NnInÂk/िव᳒ुताघात एवं उसका उपचार /FIRST AID IN ELECTRIC SHOCK  
 

BLmX¯n\v Ccbmb BÄ acWs¸«Xmbn tXm¶nbmepw Cu \nÀt±i§Ä ]ment¡−XmWv 

आघात लगे व् यिक्त के मृत पर्तीत होन ेपर भी इन अनुदशेᲂ का अनुपालन करᱶ  
FOLLOW THESE INSTRUCTIONS EVEN IF THE VICTIM APPEARS DEAD 

 

   
 
1. sshZypXn k¼À¡w hntOZn¡pI  1. िबजली संपकर्  का िवच् छेद करᱶ  1. BREAK THE ELECTRICAL CONTACT 

BLmX¯n\v Ccbmb Bsf X¡kab¯v sshZypXn k¼À¡¯nÂ \n¶pw 

hnapà\m¡pI. Ignbpsa¦nÂ  DS³Xs¶ sshZypXn hnXcWw hntOZn¡pI (switch 
off). AsÃ¦nÂ Hcp DW§nb hSntbm, DW§nb Ibtdm, DW§nb ISemtkm AYhm 

atäXn¦nepw NmeI§Ä AÃm¯ (non conductor) hkvXp¡tfm D]tbmKn¨v 
BLmXtaäbmsf  sshZypXn _Ô¯nÂ \n¶pw thÀs]Sp¯pI. ssIc£IqSmsX 
shdpw ssI D]tbmKn¡cpXv. 

  िव᳒ुताघात लगने पर व् यिक्त को िबजली संपकर्  से मुक् त करᱶ, यिद 
संभव हो तो तुरंत िबजली की आपूित बंद करᱶ अन् यथा सूखी लकडी, 
सूखी रस् सी, सूखा कपडा या कागज या कोई अन् य अचालक का 
पर्योग करके उनको िबजली संपकर्  से मक् त करᱶ ।  िबना सुरक्षा के 
खाली हाथ का उपयोग न करᱶ ।   

  Free the victim from electrical contact promptly switch 
off supply if this can be done at once.  Otherwise use a 
dry stick, dry rope, dry cloth or paper or other non-
conductor to separate the victim from electric contact.  
Do not use bare hands without protection. 

 
2. 

BLmX¯n\v Ccbmb Bsf ]cntim[n¡pI  2. िव᳒ुताघात लगे व् यिक्त की जᱼच करᱶ  2. INSPECT THE VICTIM 
DS³Xs¶ Ccbmb hyànbpsS hmbpw sXm−bpw sXm«\p`hs¸«v ]pd¯p\n¶pÅ 
hkvXp¡Ä (]pIbne, sImgnªpt]mb ]ÃpIÄ apXembh) Fs´¦nepw Ds−¦nÂ 
FSp¯pIfbpI.. hmbapdp¡n AS¨ncn¡pIbmsW¦nÂ Ipd¨pt\ct¯¡v 
AXn\papXntc− BhiyanÃ. DS³Xs¶ Ir{XnaizmtkmOzmkw \ÂIm³ 
Bcw`n¡pIbpw tUmIvSsd hnfn¡m³ Bfb¡pIbpw sN¿pI.. CXn\p Xmakw t\cn«mÂ 
AXp BLmXtaäbmfpsS acW¯nÂ Iemint¨¡mw.  

  यथाशीघर् व् यिक्त के मुँह और गले की जᱼच करके नकली दᱼत या 
अन् य बा᳭ वस् तु(तम् बाकू) कोई हो तो उसे हटाएं ।  यिद मुँह कस कर 
बंद िकया ह ैतो थोडी दरे तक उसपर ध् यान न दᱶ ।  कृितर्म श् वसन 
तुरंत शुरू करᱶ ।  डॉक् टर को बुलाएं ।  िवलंब से मृत् यु भी हो सकती 
ह ै। 

  Quickly feel the victim’s mouth and throat and remove 
any foreign body (tobacco, fallen teeth etc). If the 
mouth is tight shut, pay no more attention to it until 
later.  Begin artificial respiration immediately.  Also 
send for Doctor.  Delay may result in Death. 

 

\o−pt]mIp¶ Iy{XnaizmtkmOzmk¯n\nSbnÂ BLmXtaäbmsf Hcp hmXnÂ 
]eIbnsem atäsX¦nepw ]c¶ {]Xe¯ntem AbmfpsS Xebpw s\©pw 
Imens\¡mÄ  BdpapXÄ F«n©phsc Xmsg hc¯¡hn[¯nÂ InS¯Ww. 
C{]Imcw sN¿p¶Xphgn sN¿p¶Xphgn lrZb¯nte¡pÅ        cà{]hmlw 
hÀ²n¡s¸SpIbpw c£{]m]n¡phm\pÅ km²yX IqSpIbpw sN¿p¶p.   

  दीघᱮकृत कृितर्म श् वसन के दौरान, उनको फशर् पर या िकसी अन् य
सपाट सतह पर िलटाया जा सकता ह ैतािक उनका िसर और छाती 
उनके पैर से छह से आठ इंच नीच े हो । इससे हृदय को रक् त के 
बहाब मᱶ वृि᳍ होगी और बचने के अवसर बेहतर हᲂगे । 

  If during prolonged artificial respiration, the victim can 
be laid on a door or other flat surface so that his head 
and chest are six to eight inches lower than his feed, 
flow of blood to the heart will be promoted and there 
will be a batter chance of recovery. 

Ir{XnaizmtkmOzmkw \ÂIp¶Øe¯p\n¶pw BLmXtaäbmsf AbmÄ 
kzta[bm km[mcWKXnbnÂ izmtkmOzmkw sN¿p¶Xphsc asämcp Øet¯¡p 
amäm³ ]mSnÃ. AXn\ptijw Abmsf InS¡p¶ AhØbnÂ am{Xta asämcp 
Øet¯¡p amämhq 

  कृितर्म श् वसन के स् थान से उनको तब तक नही हटाना चािहए जब 
तक वे अपने आप सामान् य रूप से श् वास न लेने लग े।  उसके बाद 
उसे शियत अवस् था मᱶ हटाया जा सकता ह ै। 

  The victim should not be moved from the place of 
artificial respiration until he is breathing normally of 
his own accord.  He may then be moved but only in a 
lying position. 

3. Ir{Xna izmtkmOzmkw  3. कृितर्म श् वसन  3. ARTIFICIAL RESPIRATION 
H¶mw L«w   अवस् था - 1   POSITION 1 

BLmXtaäbmfpsS ssIIÄ apt¶m«paS¡n H¶n\paosX H¶p sh¨v Xe AXn³taÂ 
Nmcn Iagv¯nInS¯pI.  
AbmfpsS XebpsS hi¯v \n§fpsS Hcp ImÂap«v AsÃ¦nÂ c−v ImÂap«pIfpw 
Ip¯n\nÂ¡pI. AbmfpsS ]pd¯p I£\nc¡p ]n¶nÂ \n§fpsS c−v ssIIfpw 
XÅhncepIÂÄ t\À¡pt\À hc¯¡hn[¯nepw aäphncepIÄ hi§fneqsS 
Xmtg¡p hnSÀ¯nbqw shbv¡pI. 

  िव᳒ुताघात लगे व् यिक्त को नीच ेमुँह करके इस तरह से िलटाएं िक 
उनकी बᱼह ेबँधी हो और िसर उनपर िटका हो । 
उनके िसरहाने एक या दोनᲂ घुटनᲂ पर बैठᱶ  ।  अपने हाथ उनकी पीठ 
पर, कᱼख की सीध के पीछे इस तरह से रखᱶ िक उँगिलया बाहर और 
नीचे की ओर फैली हो और अँगूठा एक दसूरे को छू रहा हो । 

  Place the victim face down with his arms folded one 
over the other and head resting on them.  Kneel on 
one or both kneed at victim’s head.  Place your hands 
on the victim’s back beyond the line of armpits, with 
your fingers spread outwards and downwards and 
thumbs touching each other. 



 
 c−mw L«w   अवस् था - 2   POSITION 2 
 H¶v, c−v, aq¶v F¶v \n§Ä F®nsIm−v ssI t\sc ]nSn¨v 

AhIp¯s\bmIp¶Xphsc AbmfpsS ]pd¯v HtcamXncn AaÀ¯n apt¶m«pNmbpI. 
CXv izmkw hnSphn¡Â ]qÀ¯nbm¡p¶p.. 

  एक दो तीन िगन कर बᱼहᲂ को अनुलंब अवस् था मᱶ रखकर आगे की 
ओर झुकते हुए पीिडत की पीठ िनरंतर दबाएं । इससे श् वसन पर्िकर्या 
पूरा होता ह।ै 

  As your count one, two, three, rock forward, keeping 
arm straight until they are nearly vertical, thus steadily 
pressing the victim’s back.  This completes expiration. 

 aq¶mw L«w   अवस् था - 3   POSITION 3 
 \mev F¶v F®ns¡m−ncns¡ ]ndtIm«p Nmªv k½À±w ]pd¯phn«psIm−v 

\n§fpsSssIIÄ AbmfpsS ssIIÄ¡pS\ofw Xmtgm«p hgp¡n AbmfpsS 
taÂss¡IÄ ap«n\p sXm«p ap³]mbn apdpsI¸nSn¡pI. ]nt¶m«p NmbÂ XpScpI. 

   जैसे आप आगे चार िगनते हुए दबाव को िरहा करते ह ैऔर पीछे 
की ओर हटते ह ैतो अपनी बᱼहᲂ को व् यिक्त की बᱼहᲂ की बगल से 
नीचे की ओर सरकाते हुए कोहनी के ऊपर ऊपरी बᱼह पर पकडᱶ ।  
िनरंतर पीछे की ओर जाते रहᱶ । 

  As you proceed to count four, rock backwards 
releasing pressure and slide your hands downwards 
along with victim’s arms and grasp his upper arms 
just above the elbows.  Continue to rock backwards. 

 \memw L«w   अवस् था - 4   POSITION 4 
  

A©v, Bdv, Ggv F¶v \n§Ä F®ns¡m−p ]nt¶m«pNmbpt¼mÄ 
BLmXtaäbmfpsS ssIIÄ AbmfpsS tXmfpIfnÂ henhp \n§Ä¡p 
tXm¶p¶Xphsc \n§fnte¡p hen¡pI. CXp AbmfpsS s\©phnIkn¡phm\pw 
izmkw DÅnte¡p t]mIphm\pw CSbm¡p¶p. 

  पीछे की ओर झूलते हुए पᱼच, छह और सात िगनᱶ, उठᱶ  और व् यिक्त
की बाहᲂ को तब तक अपनी ओर खीचᱶ जब तक उनके कंधे पर आप 
तनाव महसूस न करᱶ ।  ये उनकी छाती चौडी करता ह ैऔर श् वसन 
होता ह ै। 

  As you rock back counting five, six, seven raise and 
pull victim’s arms towards you, until you feel tension 
on his shoulders.  This expands his check and result 
in respiration.   

  

F«v F¶p \n§Ä F®pt¼mÄ BLmXtaäbmfpsS ssIIÄ Xmgv¯n \n§fpsS  
ssIIÄ XpS¡¯nepÅ Øm\¯v F¯¯¡h®w tatem«p Nen¸n¡pI. 

  आठ िगनते हुए व् यिक्त की बᱼहᲂ को नीचे करᱶ और पर्ारंिभक िस्थित 
तक लाने के िलए अपने हाथᲂ को ऊपर बढाएं । 

   As you count eight, lower the victim’s arms and move 
your hands up for the initial position. 

  

apIfnÂ ]dªncn¡p¶Xp {]Imcw Hcp an\n«nÂ 12 {]mhiyw hoXw sN¿pI 
.BLmXtaäbmÄ kzbw izmtkmOzmkw sNbvXp XpS§nbmepw \n§fpsS {]{Inb 
AbmÄ iànbmbn  izmtkmOzmkw sNbvXp XpS§p¶Xphsc XpSÀ¶psIm−p 
t]mtI−XmWv. AXn\ptijw \nÀ¯mhp¶XmWv.  

  उपयुर्क् त चकर् को िमनट मᱶ 12 बार दोहराएं ।  जब व् यिक्त सास लेना 
शुरू करता ह ैतो आपकी कायर्वाही उनके श् वसन के साथ तब तक 
िमलाएं जब तक वे तीवर्ता से श् वास न लनेे लगे ।  िफर बंद करᱶ । 

  Repeat the above cycle 12 times a minute.  When the 
victim starts breathing synchronize your steps with 
his breathing until he breathes strongly. Then stop 

4. Hcp ]Ic¡mc³ {]hÀ¯Is\ GÀ¸mSpsN¿pI  4. स् टᱹड बाई पर्िकर्या के िलए व् यवस् था  4. ARRANGE FOR A STANDBY OPERATION 
  

Ir{Xna izmtkmOzmkw \S¯p¶Xn\v Hcp ]Ic¡mcs\ Bhiyambn ht¶¡mw. 
CXp Iy{XnaizmtkmOzmk KXnbnÂ \jvSw IqSmsX sN¿Ww. Iy{Xna 
izmtkmOzmkw IpdªXv \mep aWn¡qÀ hsctbm AsÃ¦nÂ  icocw 
\nÝeamIp¶Xphsctbm XpStc−XmWv. sshZypXmLmXtaä tIkpIfnÂ 
izmtkmOzmkw km[mcW KXnbnemIm³ F«p aWn¡qÀhsc FSp¯ 
kw`h§fp−mbn«p−v.  A§s\bpÅ kμÀ`§fnÂ BLmXtaäbmfnÂ 
c£{]m]n¡phm\pÅ Nne ASbmf§Ä ImWpt¼mÄ c£s¸Sp¯p¶hcpsS 
XpSÀ¨bmb {]bXv\w Bhiyambnhcpw. 

  उपयुर्क् त श् वसन पर्िकर्या को कायार्िन्वत करने के िलए पर्चालक को 
बदलना आवश् यक हो सकता ह ै।  श् वसन के लय को न भंग करते हुए 
ये काम करना चािहए ।  कृितर्म श् वसन की पर्िकर्या को कम से कम 
चार घंटे या शव-कािठन् य अवस् था तक जारी रखᱶ ।  िबजली पर्घात 
के मामले मᱶ आठ घंटे बाद भी श् वसन वापस आ सकता ह ैपरंतु ऐसे 
मामलᲂ मᱶ िव᳒ुताघात लगे व् यिक्त ठीक होने के कुछ लक्षण दशार्एगा 
िजससे बचाने वाले की ओर से िनरंतर पर्यास की आवश् यकता होगी 
। 

  In carrying out aforesaid respiration, it may be 
necessary to change the operator.  This must be done 
without losing the rhythm of respiration.  Continue 
artificial respiration for atleast four hours or until 
RIGOR MORTIS sets in.  And breathing has returned 
even after eight hours in case of electric shock, but in 
such instances, the victim will show some signs of 
recovery which will call for continued effort on the part 
of rescuers. 

 tUmIvSÀ h¶v At±l¯nsâ D]tZi{]Imcw BLmXtaäbmsf amämhp¶Xpw 
Bhiysa¦nÂ AXnt\mSpIqSn¯s¶ Iy{XnaizmtkmOzmkw XpScmhp¶XpamWv. 
 
sNdnbtXmXnepÅ km[mcW izmtkmOzmkw Iy{XnaizmtkmOzmkw 
\nÀ¯p¶Xn\pÅ D]m[nbÃ. XmÂImenIambn izmtkmOzmkw Xncn¨pIn«nbmepw 
CS¡nS¡v AXp\n¶pt]mtb¡mw. AXn\mÂ Abmsf \nco£n¨psIm−ncn¡pIbpw  
izmtkmOzmkw \ne¨pt]mbmÂ DS³Xs¶ Iy{XnaizmtkmOzmkw \ÂIp¶Xp 
XpStc−XpamWv.  

  डॉक् टर के आगमन पर उनसे सलाह लेकर िव᳒ुताघात लगे व् यिक्त
को हटाया जा सकता ह ैऔर बाद मᱶ यिद आवश् यकता हो तो साथ 
ही साथ श् वसन जारी रखा जा सकता ह ै ।  कुछ दरे के िलए 
पर्ाकृितक श् वसन की वापसी कृितर्म श् वसन पर्िकर्या को रोकन े का 
संकेत नहᱭ होगा ।  कभी कभी अस् थायी तौर पर श् वसन के वापस 
आने के बाद भी िव᳒ुताघात लगे व् यिक्त का श् वसन रुक सकता ह ै।  
अत: उनपर नज़र रखनी चािहए और यिद पर्ाकृितक श् वसन रुक 
जाता ह ैतो तरुंत कृितर्म श् वसन को वापस शुरू करना चािहए । 

  After obtaining the Doctor’s advice on arrival, the 
victim can be removed, and after respiration can also 
be carried on simultaneously if necessary.  A brief 
return of natural respiration is not a certain indication 
for stopping the resuscitation. Not in frequently the 
victim after a temporary recovery of respiration may 
stop breaking again.  The victim must therefore be 
watched and if natural breathing stops, artificial 
respiration should be returned at once. 

5. {][m\w  5. महत् वपूणर्  5. IMPORTANT 
 At_m[mhØbnepÅ hyàn¡v Hcn¡epw H¶pw IpSn¡phm³ sImSp¡cpXv. AXv 

AbmfpsS izmk\mfn XSÊs¸Sp¯ntb¡mw. 
  बेहोश व् यिक्त को कभी भी पीने के िलए कुछ न दᱶ ।   Never give an unconscious man anything to drink. 

6. ASp¯pÅ tUmIvSÀamÀ --- t^m¬ \¼À  6. समीपस् थ डॉक् टर - दरूभाष  6. NEAREST DOCTOR – PHONE 
 (1)     (1)     (1)   

 (2)     (2)     (2)   

 (3)     (3)      (3)    

7. Bip]{Xn  --  t^m¬ \¼À  7. अस् पताल - दरूभाष  7. HOSPITAL – PHONE  
              



 
 
   
 
 
 


