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Wprowadzenie
Polska należy do  krajów o  urozmaico-
nym środowisku przyrodniczym. Wystę-
pują w  niej liczne obszary zachwycające 
niepowtarzalną florą oraz fauną. Jednym 
z takich miejsc są Bieszczady, pasmo gór-
skie we wschodniej części Karpat, znajdu-
jące się w południowo-wschodniej części 
Polski (1).

Bieszczady charakteryzuje duże zalesienie, 
przy jednoczesnym małym zaludnieniu. Ta-
kie warunki przyrodnicze sprzyjają wystę-
powaniu licznych gatunków dzikich zwie-
rząt, bardzo często podlegających ochronie. 
Charakterystyczne żyjące tam gatunki zwie-
rząt to: wąż Eskulapa, żmija zygzakowata, 
ryś, żbik, dzik, wilk, jeleń karpacki, żubr 
oraz także niedźwiedź brunatny. To  wła-
śnie w Bieszczadach występuje największy 
odsetek polskich misiów (2).

Zwierzęta, nawet te o ogromnych gabary-
tach i uchodzące za bardzo groźne, instynk-
townie unikają spotkań z ludźmi. Człowiek 
jednak coraz częściej ingeruje w naturalne 
środowisko życia dzikich zwierząt, które 
wtedy – w  akcie obrony własnej, potom-
stwa lub terytorium – atakują. Dzika przy-
roda, piękna i zachwycająca, może stać się 
wówczas śmiertelnie niebezpiecznym za-
grożeniem (3, 4).

Przyczyny ataku zwierząt 
na człowieka
Wyróżnia się sześć podstawowych przyczyn 
zwierzęcej agresji względem ludzi:
1.	Strach – jak już wspominano, zwierzęta 

unikają kontaktów z ludźmi, stąd też bar-
dzo często w  lasach spotykamy jedynie 
ślady lub dźwięki świadczące o ich byt-
ności. Atak tego typu bardzo często jest 
wywołany efektem zaskoczenia i  braku 
możliwości ucieczki. Zwierzę, nie widząc 
innej drogi, podejmuje atak w  obronie 
własnej.

2.	Ochrona młodych – w  obronie mło-
dych stają najczęściej samice. Z punk-
tu widzenia zwierzęcia atak jest najlep-
szym sposobem na wyeliminowanie za-
grożenia czyhającego na młode. Ataki 
w obronie młodych są najtragiczniejsze 
w skutkach.

3.	Obrona terytorium – niezależnie od tego, 
z jakim zwierzęciem mamy do czynienia, 
taki atak jest poprzedzony demonstra-
cją siły. Znaki, które trudno przeoczyć, 
to: ryk, warczenie, puszenie, wierzganie. 
Sygnalizowane przez zwierzę znaki dają 
nam czas na podjęcie decyzji o wycofaniu 
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Procedure of the emergency medical team in a victim of a wild 
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częściej ingeruje w naturalne środowisko życia dzikich zwierząt, 
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się. Bardzo łatwo zorientować się, że zbli-
żamy się do cudzego terytorium: wycie, 
śpiew, zapach – to przykłady form zna-
czenia terenu.

4.	Głód – w  Polsce przykładem zwierząt 
atakujących człowieka dla zaspokojenia 
głodu są owady: meszki, komary, klesz-
cze, końskie muchy. Ataku na człowieka 
z powodu głodu może też dokonać zwierzę 
słabe, ranne czy chore, traktując go jako 
łatwą zdobycz.

5.	Gniew (testosteron) – w trakcie okresu 
godowego samce wykazują agresję, która 
pozwala im skutecznie zabiegać o partner-
kę. W czasie godów napotkany człowiek 
może zostać uznany za  potencjalnego 
przeciwnika, co może skutkować atakiem. 
Podobnie jest w sytuacji walki o pozycję 
w stadzie. Podniesiony poziom adrenali-
ny u zwierzęcia może stać się przyczyną 
ataku na człowieka.

6.	Choroba – chore zwierzę z  reguły sta-
je się łatwą zdobyczą dla drapieżników. 
Każdego obcego traktuje wówczas jak 
potencjalnego agresora – unika go, ucie-
ka. Zwierzę chore lub ranne, które nie 
może uciec przed człowiekiem, staje się 
więc agresywne – jest to naturalne zacho-
wanie. Nienaturalny natomiast jest brak 
widocznego u zwierzęcia lęku przed czło-
wiekiem i szukanie z nim kontaktu. Ta-
kie zachowanie świadczy o chorobie, np. 
wściekliźnie, która może zostać przenie-
siona na  człowieka podczas ugryzienia 
(5, 6, 7).

Cel pracy
Celem pracy jest przedstawienie popraw-
nego schematu postępowania ratunkowe-
go względem poszkodowanego, u którego 
doszło do obrażeń w wyniku ataku dzikie-
go zwierzęcia.

Materiał i metody
Za materiał badawczy posłużył przypadek 
56-letniego mężczyzny poszkodowanego 
w wyniku ataku niedźwiedzia brunatnego. 
Studium indywidualnego przypadku stało 
się metodą badawczą z wyboru.

Opis przypadku
12  listopada 2023 r.  około godziny 16:00 
do Centrum Powiadamiania Ratunkowego 
wpłynęło zgłoszenie o mężczyźnie (56 lat), 
który został zaatakowany przez niedźwie-
dzia. W  wywiadzie dyspozytorskim usta-
lono, że  ranny jest przytomny, oddycha 
i ma obrażenia kończyn dolnych. Zgłaszający 
rozłączył się z uwagi na niebezpieczeństwo 
ponownego ataku.

Na  miejsce zdarzenia zadysponowano 
podstawowy zespół ratownictwa medycz-
nego. Do pomocy w odnalezieniu poszko-
dowanego oraz wzywającego zadyspono-
wano GOPR, PSP, OSP oraz policję (brak 
danych o  dokładnej lokalizacji). Grupa 
poszukiwawcza odnalazła poszkodowane-
go w lesie (w głębi, poza szlakiem) dopiero 
o godzinie 17:44.

Na miejscu zdarzenia ratownicy zastali 
poszkodowanego w pozycji leżącej, przy-
tomnego i  w  logicznym kontakcie. Męż-
czyzna miał widoczne liczne rany gryzio-
ne i  szarpane całego ciała. Jak wynikało 
z wywiadu z poszkodowanym i świadkiem, 
został on zaatakowany przez niedźwiedzia, 
w  momencie kiedy podszedł zbyt blisko 
do gawry, aby sprawdzić, czy jest ona za-
mieszkała.

W skali Glasgow – 15 pkt. Oddechy: 15/
minutę, SpO2: 99%. Szmer pęcherzykowy 
obustronnie słyszalny nad polami płucny-
mi. Tony serca miarowe, głośne. Tętno: 
100 uderzeń/minutę. RR: 140/70 mmHg. 
Źrenice normalne, prawidłowo reagujące 
na światło. Glikemia: 105 mg%. Wygląd 
i wilgotność skóry – w normie. Poszko-
dowany wychłodzony: 35,0°C.  Brzuch 
miękki, perystaltyka zachowana. Spowol-
niały psychoruchowo. W  badaniu ura-
zowym: liczne rany kąsane lewej strony 
pleców, barku, ramienia, przedramienia, 
uda i  podudzia. Duża, krwawiąca rana 
szarpana głowy (lewa skroń) oraz rana 
szarpana lewego oczodołu. Rana gryziona 
lewego podudzia. Silny ból prawego sta-
wu skokowego. Ocena skali bólu wg NRS: 
8 pkt. Alergie na  leki: neguje. Nie leczy 
się przewlekle.
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Poszkodowanego zamonitorowano. Uzy-
skano linię żyły obwodowej. Włączono te-
rapię bólu – Fentanyl 100 µg. Podłączono 
ciepłe 500 ml Plasmalyte w wolnym wlewie. 
Wszystkie rany zabezpieczono opatrunkami. 
Unieruchomiono staw skokowy. Zastosowa-
no koc termiczny „Blizzard”. Rannego męż-
czyznę zabezpieczono w środku transportu 
i quadem GOPR zwieziono do śmigłowca. 
W  trakcie transportu powtórzono podaż 
Fentanylu 100 µg. O godzinie 18:44 poszko-
dowany został przekazany zespołowi LPR. 
Ponowna ocena bólu w NRS: 3 pkt.

Mężczyznę przetransportowano Lotni-
czym Pogotowiem Ratunkowym (Ratownik 
10) do Wojewódzkiego Szpitala Podkarpac-
kiego im. Jana Pawła II w Krośnie,.

Dyskusja
Dorosły niedźwiedź potrafi ważyć nawet 
600 kg  – zwłaszcza w  okresie jesiennym, 
kiedy udaje się do gawry na  sen zimowy. 
Kiedy zestawimy taką masę z  wagą prze-
ciętnego człowieka, otrzymujemy ogrom-
ną dysproporcję. Atak niedźwiedzia może 
doprowadzić do urazu wielonarządowego, 
a  nawet śmierci. Zwierzę podczas ataku 
zadaje rany kąsane; rany te zwykle dotyczą 
głowy (w szczególności twarzy). W wyniku 
uderzeń łapami opatrzonymi w pazury po-
wstają również rany szarpane (7).

Dzikie zwierzęta nigdy nie atakują bez 
powodu. Zgodnie z  wrodzonym instynk-
tem unikają kontaktów z ludźmi. Co jednak 
zrobić w sytuacji, gdy z różnych przyczyn 
dojdzie do bliskiego spotkania z niedźwie-
dziem? Najważniejsze to zachować spokój 
– nie wykonywać gwałtownych ruchów, nie 
uciekać, nie krzyczeć. W żadnym wypadku 
nie należy zbliżać się do niedźwiedzia, nie 
próbować go przestraszyć. Przy bezpośred-
nim spotkaniu, jeżeli zachowamy spokój, 
niedźwiedź najprawdopodobniej sam wy-
cofa się z drogi i zaszyje w najbliższych za-
roślach. Należy zawsze pamiętać, że przeby-
wamy w terenie, który dla niedźwiedzi jest 
środowiskiem naturalnym – to zwierzę jest 
u siebie, a człowiek jest intruzem. Przeby-
wając w miejscach, gdzie możemy spotkać 
niedźwiedzia lub inne dzikie zwierzęta, do-
brze jest unikać absolutnej ciszy. Nawet cicha 
rozmowa czy odgłos kroków są dla zwierząt 
słyszalne – w ten sposób odpowiednio wcze-
śnie damy im szansę na zejście nam z drogi 
i unikniemy ewentualnego ataku (7).

Zespoły ratownictwa medycznego po-
dejmują działania ratunkowe oraz me-
dyczne czynności ratunkowe według obo-
wiązujących przepisów i zgodnie z aktu-
alnymi wytycznymi. Nie ma określonych 
norm postępowania na  wypadek ataku 
dzikiego zwierzęcia (8, 9, 10). Poszkodo-
wanemu należy udzielić pomocy adekwat-
nej do  odniesionych urazów i  obrażeń, 
ze szczególnym uwzględnieniem mecha-
nizmu urazu (11).

Opisany przypadek dokładnie przedstawia 
rodzaj i rozległość obrażeń, które mogą po-
wstać w wyniku ataku niedźwiedzia. U po-
szkodowanego stwierdzono liczne rany. Pod-
czas prowadzonych medycznych czynności 
ratunkowych posłużono się standardowymi 
schematami działania (schemat ABCDE) 
i skalami oceny stanu pacjenta (GLASGOW, 
NRS), co  w  połączeniu z  postępowaniem 
w urazach (ITLS, PHTLS) oraz zapobiega-
niu hipotermii doprowadziło do powodze-
nia całej akcji ratunkowej (13, 14).

Ataki dzikich zwierząt na  ludzi w  Pol-
sce zdarzają się stosunkowo rzadko, należy 

Dorosły niedźwiedź potrafi ważyć 
nawet 600 kg – zwłaszcza w okresie 
jesiennym, kiedy udaje się do gawry 
na sen zimowy. Kiedy zestawimy taką 
masę z wagą przeciętnego człowieka, 
otrzymujemy ogromną dysproporcję.
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jednak dodać, że omówiony przypadek był 
trzydziestym pierwszym atakiem niedźwie-
dzia na człowieka w Bieszczadach w prze-
ciągu 20  lat, a  trzecim w 2023 roku (19). 
Aktywność ludzi w  dzikich Bieszczadach 
rośnie z roku na rok. Przybywa grzybiarzy, 
poszukiwaczy poroży czy pamiątek z okre-
su pierwszej czy drugiej wojny światowej. 
Praktycznie nie ma już miejsc, gdzie dotąd 
nie pojawili się ludzie, dlatego coraz czę-
ściej ścieżki zwierząt będą się krzyżowały 
ze ścieżkami człowieka. W tym miejscu na-
leży zwrócić uwagę na jeszcze jedną bardzo 
ważną sprawę, a mianowicie „bezpieczeń-
stwo miejsca zdarzenia”. Duża liczba ludzi, 
sprzęt mechaniczny, syreny, quady, skutery 
czy śmigłowiec prawie na pewno odstraszą 
wszystkie dzikie zwierzęta z okolicy. Zawsze 
jednak pozostaje niewielka szansa, że matka 
będzie bała się o życie młodych lub ranne 
zwierzę poczuje się osaczone w swojej kry-
jówce. Może się wtedy zdarzyć, że dojdzie 
do ataku na ratowników.

Wnioski
Zadysponowany do zdarzenia zespół ratow-
nictwa medycznego podjął właściwe me-
dyczne czynności ratunkowe, wykorzystując 
obowiązujące wytyczne postępowania z pa-
cjentem urazowym. Pacjenta zaopatrzono, 
ustabilizowano i nie dopuszczono do rozwi-
nięcia się wstrząsu. Zastosowano właściwą 
farmakoterapię i zabezpieczono przed hi-
potermią. Wybrano najbardziej korzystny 
dla pacjenta transport lotniczy z uwzględ-
nieniem szpitala docelowego.

Opisany przypadek wykazał również do-
skonałą współpracę zespołu ratownictwa 
medycznego, ratowników GOPR, strażaków 
PSP i OSP oraz policji zarówno w działa-
niach poszukiwawczych, ewakuacji z miejsca 
zdarzenia, jak również podczas przekazania 
poszkodowanego Lotniczemu Pogotowiu 
Ratunkowemu.� q
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