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IRIA hrdehel | FgULA hTH hed HHATHT 1 hicset it &rer?

99 aroft wn

o dgM aliTetel 3TH fohaT 4T, &R UTedT UedT desr= uroft @,

o 7O} 31TTOT ATERISRT dTeh. TREd, SISIRTY 3&g! UG Tus *Mehdl.

o ERIA STeR USUITAT 3Tef gE uroft @,

o SToR ST UTUT dTcel! SRISR ©T. ATIERIER Yehl STeeiid STHSTRUY fhal ST 8-t daR dheted

Tt AGH U=E AhT

o deaR TiICH! ST M,

o I Uie) oTadt giuf aTaT 372 SATU0T gy uroft eried g,

o TTEC e Todl, ot AT Sicdsies, Ua-A gt arar sref uTuft SIRd Wrer gd. gTuft YRy
O g1 Tadt= STdsTes shHl gid el aR Sldexdl el Hl.

Al Barsiesd &1 Ao fRAsiidars: araei=h sm enen
o &1 ST AT, ¥R UK thicSaT ShIHTHITS! SITUT IR <Tes]. d% hTHTd TS ohal.
o ST ANTed aR Hed-Ael B fasiich 1. Armdt srr=an YT ett raettt fSeanror smefte e
&

ST ATHIURIA Ar0gTETé) § gt SUTd &l

o Sich SThUI, AT T Yol Vel hUS ITURT, TGt ITeT0T T IUTITHES SrgIu el srard
gid.

o STTER-SYeRITeR 3Tl HUST UTae HUi, 37¢ AYH 37edT thaeIT ST gUi, 3iTTeR gt} fgguf,
TR} 37Tet <hl o UTugT SHles, ¥ UTudTd UTd [EaUT SR JUTITHT IR Tde! SSOTdT STeR ETehtaell
Hed glgel.

o TR U AGUIHISIG! hlg! dGel s RAehdl - 3&T. UXTAT BTl %+ Uigl T, W A 1aul, use
3itel R, 3.

AETOTichS GF &1 Thee ARl
o UdS °TH Ui, SUTSUTUTRY Eichgd!, UMl hikS, T8G fUdes! oTerdt, I8 Trerehs Ui, Site HTeRT
§IUT, TH INTOT, B 18701 TgUTST eRIT=T SRMRT FHSII. 3121 db! @i IUTH hel.
o ICHTHTATY F&10) U dTds 11 UYHIUHR 10 Sarar=ard Sui Scaradeh 3iTg.



e IwTAe STRIATER iR aRRoT+ g1s: 2rehdTd. oT SWTdUREH samd, Sigrage et
10T RR U2 STUt ATATEY AST=AT SHTUATd BIe BIE daed dhet MO TRATAR derhia #ed
gl TR AIRTATae gsaRoms oyt et s MehdTd. aaR UTgdT § SUTd S1e aredrd, goT
e T AT H1S SMTed. rfaudl g Wé ST HaTE AT Tl clehi-IT STRTREeh ehes Achdl.

S8R hTH THRUTIIT <hi=T (I&T. TR SR, URT ATTHIRIR) I8 TR Afgdl, A8 e, &
=AY, AYHE, I TKhaTd, gadrd faenR, 318 SITSTR ST A<hi-T e SH8TdHes U giugraT
et 3iferen amMg. 311 e=hiLft SeTeouTer=T faLiy Hare gre.

fter IwTAHes THRGUTETRIT MO U HaR=aT hIad favdret uRfeydt fAsfor groard sreaar
gTed. IO ST TRIATATs! 31ferch UiehT SIdl. I-8TedTT hidTd SdRi-! Sif chlessit &=t dfter
qUT TS} 31Tk hresstt Tiadt AT SO T Heti<l! Sarae galt. THad! Sitel shig! 714 cgriell
ATTAT R SickexiRft Taenk Tuch grermar.

SITET AT HeA i1 -5 FiTId1 A ATa! AT YelHEA ehig! Sael SITUTAd 3HTed hl dTchs fAY e
RATIAT 84, 9T R 8dd / e enxdy, sit shive//RA 3i1g, oTadt sl gid 31Tg, 31 el
et R IS U . IGTATd TSI TSI AgHTUETT ST A3 AU e, T SIS

SUCHTd TSI &g 7, 1 ATa! S0 SR TR 3T 3121 fSehroft srester siiuard.

JHTETAT Aa0Y: Hie Ahiaed JHTEATCAT 30 oTg qetiHed
QRRT ATIHT 20%° F T 4 SO, 35T 378TUT 0T, EHIYHTOT HfaTg A 301, g7eds Jul.
Meldeiell, JHAAT THelell 3R | AR 9T Y febdl gadTd Sicb SfeTa BIu, RRTAT
AR, g USul. DIVTTE HPRITA ITheATd BIol.
g fAuag 9a6R, 37! Risfs,
Tel, PRS! M0 dTdcicll wrel, dlg BIRs Ygl, SieTeg Urull 7 A0Y / Sicd Wil 101,
&hdT, IRHPYUI, b, HOHD, I dRAR 3eicd fobdT SeTrd gl
I8¢ PN oferd gt oTErdi! BHY 8107 / & ATHTYET STRA PIb Tile 3fetl
gIo.
T IRH 3101 HRET AT,

I & iR snofiarofi=f aRfA e, aradi= sworaf@enr aierar enfor g2
UYHIIAR TS .
ZI<hIcT dIESdIe U8 ST SNgdT. oS Tofl 3TTeR 31idT - TR 3i&el aX dth fchar ghid aToft
arqRy, fehar o€ uruara sust fAsTeA ST gy w1, fohar sitedn amedia diugH Uedr=aT SiidrRare!
ST, A<hl I 3 R dis gruft ITSTuamen Ut ohes .

Source - Training Manual for Medical Officers for Prevention and Management of Heat-Related llinesses; Heat and Pregnancy: Guidance for Healthcare
Professionals and Community Health Workers; National Program on Climate Change & Human Health, Ministry of Health and Family Welfare, Government of India.
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	आरोग्य कार्यकर्तीसाठी मार्गदर्शक पुस्तिका
	उन्हाळ्यात काम तर काही थांबत नाही — पण काम करताना स्वत:ची काळजी घ्यायला हवी.
	तीव्र उष्णतेमुळे आरोग्यावर गंभीर परिणाम होऊ शकतात. पण उष्णतेपासून बचाव, डीहायड्रेशन टाळणे आणि शरीर थंड ठेवणे यासाठी रोजच्या जगण्यात छोटे छोटे बदल केले आणि गरजेनुसार वैद्यकीय मदत घेतली तर आरोग्यावरील दुष्परिणाम पूर्णपणे टाळता येऊ शकतात. वरवर पाहता हे उपाय छोटे वाटतात, पण त्यांचे फायदे मात्र मोठे आहेत. याविषयी गृह भेटी दरम्यान संवाद साधून तुम्ही लोकांना जागरूक करू शकता.
	बाहेर काम करणाऱ्या व्यक्तींना (उदा. बांधकाम मजूर, पथारी व्यावसायिक) तसेच गरोदर महिला, लहान मुलं, वृद्ध व्यक्ती, मधुमेह, उच्च रक्तदाब, हृदयाचे विकार, असे आजार असणाऱ्या व्यक्तींना  तीव्र ऊष्णतेमुळे अपाय होण्याचा धोका अधिक आहे.  अशा व्यक्तींशी उन्हाळ्यादरम्यान विशेष संवाद साधा.
	तीव्र उष्णतेमुळे गर्भारपणादरम्यान आणि प्रसूतीनंतरच्या काळात गुंतगुंतीची परिस्थिती निर्माण होण्याची शक्यता वाढते. तसेच बाळाच्या आरोग्यालाही अधिक धोका असतो. उन्हाळ्याच्या काळात इतरांनी जी काळजी घ्यायची तशीच पण थोडी अधिक काळजी गर्भवती मातेची आणि लहान मुलांची घ्यायला हवी. गर्भवती स्त्रीला काही त्रास व्हायला लागला तर डॉक्टरांशी लवकर संपर्क साधावा.
	अगदी लहान मुलांना स्वत:हून सांगता येत नाही त्यामुळे मुलांमध्ये काही बदल जाणवत आहेत का याकडे विशेष लक्ष पुरवायला हवं. बाळ सारखं रडतंय / चिडचिड करतंय, अंग कोमट/गरम आहे, लघवी कमी होते आहे, अशी लक्षणे दिसली तर वेळीच उपाय करावा. उन्हाळ्यात  नवजात बाळाला नेहमीपेक्षा जास्त वेळा स्तनपान करावं, घट्ट जाड दुपट्यात गुंडाळून ठेवू नये, ऊन नाही आणि जरा गारवा आहे अशा ठिकाणी बाळाला झोपवावं.

	उष्माघाताची लक्षणे: प्रौढ व्यक्तींमध्ये
	उष्माघाताची लक्षणे: लहान मुलांमध्ये

	शरीराचे तापमान १०४0 F च्या पुढे जाणे.   गोंधळलेली, सुसूत्रता नसलेली अस्वस्थ मनस्थिती,  बेशुद्ध पडणे. हृदयाच्या ठोक्यांची किंवा श्वासाची गती वाढणे.
	लाल, कोरडी आणि तापलेली त्वचा, थकवा, अशक्तपणा, चक्कर, मळमळ, उलट्या गडद रंगाची लघवी होणे .
	उठवताना अडचण येणे, नेहमीप्रमाणे प्रतिसाद न देणे, झटके येणे.  श्वास वेगाने घेणे किंवा हृदयाचे ठोके जलद होणे, शरीराच्या कोणत्याही भागातून रक्तस्त्राव होणे.
	दूध पिण्यास नकार, अती चिडचिड,  तोंड कोरडे पडणे, डोळ्यातून पाणी न येणे / डोळे खोल जाणे,  वारंवार उलट्या किंवा जुलाब होणे, लघवी कमी होणे / ६ तासापेक्षा जास्त काळ  लंगोट ओला न होणे.  त्वचा गरम आणि कोरडी वाटणे.
	उष्माघात ही गंभीर आणीबाणीची परिस्थिती आहे. तातडीने रुग्णवाहिका बोलवा आणि एकीकडे प्रथमोपचार सुरु करा.  व्यक्तीला ताबडतोब थंड जागेत झोपवा. थंड पाणी अंगावर ओता - शक्य असेल तर बर्फ किंवा बर्फाचं पाणी वापरा, किंवा थंड पाण्यात कपडा भिजवून अंग पुसून घ्या. किंवा ओल्या चादरीत लपेटून पंख्याच्या झोताखाली ठेवा. व्यक्ती बेशुद्ध असेल तर तोंडाने पाणी पाजण्याचा प्रयत्न करू नका.

	भरपूर पाणी ....ठराविक अंतराने
	...तहानेच्या आधी ... तहानेच्या नंतर...

