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Bektak S@&RMH. *jr. Téebbi Hi zmetl er ve Teknikler
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Prof. Dr. Abbas MOL Do Dr.Necati¥ ZPI NAR
Aksaray | niversitesi Mustafa Kemal iniversites
Sajl ék Bilimleri Fake¢l tesi Sajl ék Bilimleri Fak¢l tes
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DoDr. Vesile D ZG] NERDr. ¥jr. !yesi Muhammet
Ardahan :niVerSiteSi Munzur :niversitesi
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Do-. Dr .POME mi n Dr. ¥Jr. !'vyesi Kerem KI
Burdur Mehmet Akif Ersoy | nivegasiiteeksiBi | i ml er.i 'niversi:
Sajl ek Bilimleri Fak¢lstoenfailli Mogadi ku RIBEap cTapgip Er
AclYardemAfetBY¥PpmtBank kané Aci l Yardém Bl AmeBaWRaréi mi
Prof. Dr. Mehmet Zeki YILDIRIM Dr . ¥7r. l'yesi Mi ne TAI
Burdur Mehmet Akif Ersoy [niversielegik !niversitesi
Bucak Sajlék Y¢ksek OKulay i Akkanat Uygul amalé Bili ml
Acil Yardéem B®l AmeBaWRareé&i miaAci| Yardem Bl AmeBaWRaeé i mi
Dr. ¥jr. Jyesi SerkanprZDEjNr . | weRULMAde h me t
tanakkale Onsekiz Mart [niversigegpsiuyk !niversites
Sajl ek Bilimleri Fak¢ltesi sajlek Bilimleri Fake¢ltes
AclYar demAf etBYPomtBak kané Acil Yardéem Bel AmeBaNRareé&i mi
Prof. DrERDBG nhan Dr. ¥jr. !yesi Mehtap ¢
Girne Amerikan (niversitesifokat Gazi osmanpaka !nivers
Sajl ék Bilimleri Fakg¢ltesi Sajl ek Bilitmbséri Fak
AclYar a@mAf etBYPomtBank kaneé AclYar d@mAfetBYPpmtBank k an é
Do - . Dr . Af kin Ahmet KAYA
G¢megkhane | niversites
Sajl ék Bilimleri Fake¢l tes

AclYar d@mAf etB¥Y°nmtBank kané

!Séralama ¢niversite yaméhww
smine téeklayarak ilgili ©°n

n

gPepnpal dlabrdak ki otft adiajki ni z
°ze ulakabilirsiniz.
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Edit°rl er KAYAYDER BAd&Bnaénén ¥ns©°zg

Dejer |l i mesl|l ektakl ar eém, hocal arém ve °Jre
| ék Hi zmet | er i Genel M¢ederl ¢ ¢ Saj |

06den bu yana mes| ek t anéme -al exmal ar
kanljéeijtéeinne n®jereti m programéméza g°re 1iste
-evesinde yapeéelan -al ékmalardan AAcil Yar
beri 0o adle eser ortaya -ékméxkteér. Rehber,
naj é ol masénén yané seéer a, yeni a-él mase
ber i-erisinde 2015 ve 2018 yéllaréenda b?°
redat -al éktaylarénda °neriAgmépa,ogAdmy t
i mi nin Kurucu sniversitesi ol an ¢anakk
edatl ar é uygul amaya alan Tekirdaj Name k

tim standartl ar éne arteéer mak amaceéeyl a me
|l ijinde asgari ara-, gere- ve mal zeme 1|

t
r
iversitesi m¢fredatl aré buflmheakmadeén. eRe
e
e

=]

iversitelere ve acil yardem ejitimi yap
yardém wuzman ve y°neticilerinin sahip
urul muktur . Aci | yardém hizmetlbdgr,i ni n s
[ ve koordinasyon ol duju d¢gkegnegl de] énde
cilerimizin standart ve daha niteliklI:
ol acakteéer .

x~ 35 = ~
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-al @ékma kapsameéndaulgunragv Adlta nt¢ aH déiktn?ar |Ke

stesi ve analiz formlaréné hazérl ayan
l er i |l e katké sunan t¢¢m AYAY B°1l ¢m Ba
manén temeliwe iod uathalrian fi&r rhlisnenddcaig?®
|l akmaséné sajlayan Sajl ék Mesl ekl eri D
M¢iveddet BAYRAKTAROGa tekekk¢r ederi m.
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Rehber, her yel yeni bilgilerin«kwe&kidgdmce
i kerek b¢ye¢yecektir. Bu sayede | isans €]
ke sunacakteér. Profesyonel bir mesl ek i-i

Dr . H¢seyin KOG
AYAYDER Bakkan
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Sajl ek Bakanl éejée AciM;bBafdmrkn Hiresed d er i

'l kemi zde doja kaynakl e afetlerin yané sé
b¢yek ulakem kazal ar é, KBRN ol ayl aré (ki mya
maden kazal ar é, fabyakanmaBkut aodecsian | g abh @ @ h lu anu
sektoPlzetidl nkl e de abhptékiskkePrangnazaltél
konusunda veet ksi¢glrid,¢ rkealleébciél i r - ab aS aj°Bak kear nnieésji &
sajl ek sisvemaeirli nduwr amledar a hazérl ejénée arté

Af et YPnAREADitaraf éndan yayéAfl etnlaenr iTre r % ml e

risk ve zararl arénén azalteél masé, afet sonuc.!
mgahal e edil mesi ve afetten etkilenen topl ul
-evresi ol ukturul abil mesi i -in toplumca yape
(AFAD, 20146 M Ul usl araraseée Afet R) Aek RiskAazaamat ma O
Terminolojisnde A f e t y°neti mi, afetlere hazérl ék, m
organi zasyonu, pl anl diUNd S®Ryv e2 @y gld @ nanmaesnd daén
Tamemlard a bel i r tfidtdiy % n etziemie sia-ketr®irs ivned edai kstiapd é onk
Bu multidisipliner yapé i -erjwdange- iheaewe zs egkltre
fonksiyonAark VYardem. ve Afnmeez ud meatéi nmia ballngenx
ejitimler sonucunda emus$sinde sihpilzimmeetr vyearpeér e k
sajlayacakl arder . Rehberin hazeéerl anmasénda er

Dr ¥7r. Jyesi Semi

: )
Sajl ek Baklhnfajlkek Hizmetl er

Vil



Aksaray | 1viayereki Bedsi ml er i Fake¢l tesi

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢
Tée¢rki Aeidlde YaAfdetm Y®net i mi Be°Il ¢m¢g 11 k kez
OnsekizMa r t '!'niversitesi, Sajl ek Y¢gksekokul u b

°J r e-talmekmal aréna baklamék ve 2009 yeéelénda I
sayeéelarée olduk-a fazla olan b°l ¢igmegn mefreda

ayneder. |l kemiz dojal afetlerin - oK ayakaemdé
bul unmamasAAcinled¥aiddm YYenet i mi bel ¢m¢g bu al an
i -in gereken ejitim, aci l dur um, afet y°net
sajl ékla il gil:i farkl é& meskeki sliapl aneinabir t
B°Il ¢m¢egn t emel m¢efredatené ajérl ekl e ol arak i
bilimleri, ejitim, arama kurtar ma, m¢ hendi sl
der sl er aléeérmémdaadecs sémamaktaa hastanel ¢
Aci |l Saj |l ék HAFaDne tKleereil ,ayKt fUaMiKyee vb. vyerl erde
uygul ama ve staj gi bi der sl eri de bizzat y a
y°netumncviaailémreak mezun ol maktadeéerl ar.

Yukareda bahsi ge-en ejitim ve °Jretim fa
bir pr ogrod mé b°1l ¢ mg¢n ¢l kemi zde h ak ettiji y e
bul abi |l mesi i -in el matstte oh @ kApdaialt® fnYeandat] &dm  \a e
Y°net i mi B°l ¢m¢ Te¢rkiyedde yeni bir bel ¢m o
yarat él mas e, b°l ¢m mezunl arénén mesl eki bec.
zemi ne dayandémasné bg er akethibjeiri-nokola-éekteéer. Ac
Derneji taraf&anidlanyY dAafdesEtm | Yaanaent i fimi Mes | eki Be
Rehberi o bu eksiklikleri giderecek i-erikI:i

Aci | YarAdéem we net i mi bAlnémg a meazuwmmlna red i
hazéerl anmék bu rehber i -1in i | dertebrikededeldendir.- ok f
Bu meslejin gelikmesi ve hak ettiji yere ul a
bu rehber i-in bawHasARYAYDERCB&EKkkbamakD¢ zer e
il k tekekkde ocendleanr éheimMl k tebri k etmenin onur
ol duj umu belirtmek i steri m. Bu mesl ej i al
getirebilecejimize oldana-iémlkanobkEmun.amimeji yge

TEKEKK! RLERGE .

Prof. Dr. Abbas MOL
Aksaray | niversitesi, Saj
Aci | Yardém ve Afet Y°ne
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Ardahan | niversitesi Sajl ek Bilimle
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

il kel erin yakanan veya Yyakanacak afetler
duymaseée Aci | Yar dé m¢wekruA fud tmas € m edtkendiinAetmd i ¢ b i
Yardém ve Afet Y©°neti mi bl ¢m¢négn amacé, afe
ve -al éexkma ekiplerine gerekli bilgilendirmel
afet anéenda d¢gzeni saj lidy araakd ekm wiel EArfiety eYtink
tercih et meyi d¢kéegnen °jJrencilerde lider ruh
ve disiplinli aranan °zelliklerin bakénda ge

Son yeéellarda d¢nyada ve ¢l kemihztdey ancety dod nda

a-ék bir kxekilde ortaya koymaktadeéer. Aci | Y
kapsayécé m¢gfredatée ve uygul amal aréeyl a dijer
Ancak mesl eki ol arak hakr .etBu jniokdeajdear i Achieln ¢Yz
y°net i mi b°l ¢m¢ mezunl arénén g°rev tanémlar e
duruma -°z¢m getiril mesi gerekmektedir.
Hazeérl anan b u mesl| eki becer.i uygul ama r
ol acajéna ve meslek hayatlarénda °neml. k at
hazérl anmasénda emej.i ge-en herkese b°%°l ¢megm

Do-r. DVesi |l e D} ZG|
Ardahan | niversitesi Sajl
Aci | Yardéem Bl AmeBaXRar



Artvin ¢oruh | niversitesi Sajlek Bil

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢
G¢é¢venlkiapsaml é ibierri sundm Aci | Yardem ve /
becerilerin ger-eklexktiril mesi hasta m¢gdaha
uygul ama rehberi, mesl eki uygul amal arée sajl a

hazérl anméektuwyrgulKinmaapar-dek ittelesini k evi emehi zeey
ol acakteér

Kitabén b°l ¢mlerin -ojunda Aci l Yardem ve
ve dejerl.i bir bakék a-ésé getirmek/ sajl ama
[ I I I yapméxkl|l ardeéer . Bl ¢ml erdeki her becel
gerekli ara- ve gere-ler verilir, wuygulama b
ri skl eri anl atel ér .

Bu kitap Acil Yardéem dekiAfteea meM° nlee ¢ eni i |be
olukturur. ¥Jrencilerin becerileri anl amaseée

Bu kitabeéen Acil Yardém ve Afet Y°neti mi

boyutl ar kazandéer alcaarjémé k untalnweyoorr,u nb, a kyaarzélrar

Dr. ¥Jr. CIlyNeASR Se\
Artvin ¢oruh | ni\
Aci | Yardem ve Afet Y°ne



Bayburt | niversitesi Uygul amal e Bil i
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢
Her ne kadar teknol oji hezla gelikmik ve
yé¢zyéllarda degnya ngfusunun hézla artmaseé il
hastal ékl ar gi bi ol ayl arén say8lkaga Oanhar acg
ne¢fyuosi unl uj unun arttéjé kentlerde depremler,
insané etkil emekt e, ¢l kel erin olaylara m¢gdah
olabilmektedir. Bu hususlar dikkatdd @ nd éj énda Aci | Yardem ve
mezunl arénén yanéséra konu ile i1lgilenen di
yakanteméeézda meydana gelen afet ve kazal ar
adéna -ok g¢zelabdé] énéédpasghgyer , -al ékxkmada
i -tenlikte tekekke¢rl eri mi sunuyor um.

Dr. ¥Jr. Jyesi Si
Bayburt | niver :
Aci | Yardem ve Afet Y°ne
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Burdur Mehmet Akif Ersoy | niversitesi S

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Kéymet| i mesl|l ektakl ar ém, paydakl ar éeémeéez Ve
g°n¢l veren sevgili °Jrencilerimiz;

Hi pokr at ,zafmyi |li sk me , ama bazée duruml arda
tép geé¢negmgzde i1 yilekmek 1 -in hem gerekl.i ol
Kanseé arttérmaktadeéer. Aci | Yardem ve Afet Y
al anlbairrébiirliel eri nden ayreé d¢gkegnegl emez. Bu ha
dejiktirip, yeni bir vizyon kazaneérken me s |
al méekter. G¢gngmegz teknolojisinde buildbrank d° nd
hep birlikte ortak akéel wuygul amalaré il e saj
i htiya-1areéene kar kel amak i -1 n - ok daha faz
gerekmektedir. Bu bajl amda (¢ elklkekofesyandlleridia - al
yetiktiren bizlerin de kendimizi s¢rekli y e
b¢yéek °nem aBuz beajmeaknidead iru - al ékmanén Aci | Y
i -in akademide disipligléikarasbEmesxibnel vEi a
sajl ayacajéna inanmaktayém.

S°zlerime son verirken; Bu -alékmaneén

T meslejimizin ve alanémézén saygeénl é&j éna,
T bilime ve insana olan inancéméza yakeékeéer,
T ¢retken fikirlerin ortaya konduju bir yay

hepinize sevgi ve saygeéelaréemé sunuyor um.
Do - . Dr . M¢ min P
Burdur Mehmet Akif Ers
Sajl ek Bilimleri
Acil Yardeéem ve Afet Y©°ne
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Burdur Mehmet Aki f Ersoy | niversitesi Bucak S
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Yakl akék 13,9 milyar éeéxkék yeéelé -apéndaki
yakamén t emel di nami k1 er i nld mulhtemelafet potabsiyeliney a p € |
de b¢nyesinde baréndéer maktadér . Muht emel af
hakim olan insan ojJjlunun kurduju medeniyet \
gel mi ktir. Bunu Iseorn °ydéedylearredka aacjéer bibredeé ki
medeniyetini en azéendan afetlere karké daha
-abal amaktadér . Bu bajlamda ¢l kemi zde de b
temell erden hbhgeketi ekAYAYmMbX ol masé -ok anl

ol ukmuk ol an b¢gyeéek bir bokl uk dol durul muk v
ademl ar ateéel méekter .

Al an i tibari il e ekol oj i alanenda -alekmal ar
Yé¢ksek Okulu AYAY Dbl ¢gmeg °Jretim ¢gyesi ol duk
hi zmet etme Kansé bul muk ol maktan dol ayé ha

anl aml é& al anda, yeni ol ukuml ar nedae-néd syd red &nz ¢
b¢yek eksi kli kler bulunmaktadér. Bu y¢zden
Y¥NETKCKLERK DERNEJKO6nin °nder | iji il e dej
ol dukl arée temel kaynak kitabémeecerildyggulamaYar d é
Rehberi var olan b¢yé¢k bokluju dol duracakter
Bu dejerli temel kaynajén hazérl anmaseénda em
sonsuz minnet ve tekekkg¢greg bor- bilirim. Al

Prof. Dr. M. ZekiYILDIRIM
Burdur Meh met Aki f Er s
Bucak Sajl ek Y¢ks
Aci | Yardem ve Afet Y°ne
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tanakkal e Onsekiz Mart | niversitesi Saj

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢
Tée¢rk Milletidnin kahramanl éj eéneé, vat aneénée
d¢kmana bile olsa yardém elini asla -ekmedi]
lkkAci | Yardem ve Afet Yaneéeltl imaktBTICamalkikGo %10y e
il k olarak a-él masé bu sebeple son derece an
b¢e¢nyesinde a-éeélan bl ¢m il k mezunl Sma¢eghek 20
Bilimlerb¢mhmuakgilnesie]itim wameéthektedir.i m f aal i ye
Buge¢n Aci | Yardéem ve Afelt6 YPmiewdrmsi tBed g n3,
°Jrenci yeti kKtirmeye ve mezun vermeye deval

aldekl aré °jJretim programlareée bYabdé@emneeyAk:
Y°netimi Al anéedédnda akademi k ol arak benzer e]j

hem doj al hem de insan kaynakl e afetlerin seé
afet teéerlerinin °ncesilngdnes, meszé rnaeszéunndlaa r veen as dry
d¢kmektedir . Af etl erde ve afetler dékéenda g,
mezun ©°jJrencilerimizin insan hayaténa ol an
mezunl arénén ©°nemdemnt &d agchare. hAgialt i y alredemi ve
bl ¢m¢g °nemlidir, bacislebyagr cé mjveinaciidinery °m ete
ve afelerdearama kurtarma, ittay eci | i k, m¢hendi sli k ve sajl é
verilerekbecerik az a et maya - al ékél maktadeéer . Bu a-éedan

Y°neti mi dAlsainpél i-ndk ¥birrengridgrmranmdé&r .d°rt yeéel |l ¢
derslerihem t eori k hem de sahada wuygul amal & ol ar :
yapa ak yakayarak ©°jJjrenme en Kkal écé °Jrenmeyi
dersleriniAFAD, Keé z él agil servidlét Kidye vbayerlerdalmakta ve yinsta] ar é n é

bu kurumlarda tamamlamaktadeéerl|l ar . Ejitimleri
mezunl ar & me ziiuAnc iol | ddketdeErneentdac i s im@a ku mvd&méné al

T¢rkiye hem doj al hem de i nsanbikrargigaaik | & 3

i -inde bulundujundan ve insanén ol duju her vy
Aci | Yardem ve Afet Y°%°neti mi Al ané mezunl ar é
dojal -evrenin devamé i -in - anléexraéanaegamdlagrée
veril mesi -ok °nemlidir .t aBg tamblleaknmdaa kbalrlt¢) nar @
koymakveb u n lyasal Zemidei f ade eAaielk Yarn cém ve Afet Y©°n
AAcCI | Yardem ve Afet YO nled mani Rdlleld dreikbbu B eeched
hazér | Ameélkt Ear dém v Al admilgeuzmaly& men i hmehber Adilad ej é
Yardém ve Afet Y°net i mi mezunl arénéenBuhak et
-al ekxkmanén haw§rillAdwasteRkdBaa&k Dr . H¢igseyin KOCA
edit°rlere tekekke¢rl eri mi sunar ém.

Dr . ¥gsiSerikyawn ¥ZDEN
¢anakkal e Onsekiz Mar
Sajl ek Bilimleri

Aci | Yardéem ve Afet Y°ne
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Girne Ameri kan | nivergiltesii Sajl ék Bi
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Her mesl ek, etik kurallar -er-evesinde ic
yané séra, bazé mesl ekler ise toplum tarafei
Af et Meineit,i ci nsan yakaméneé mer keze koyan,
gerektijinde kendi yakaméné riske atarak ya
insan yakaméneén kalitesini yé¢kseltebil mek ac
createe bu fikirleri g¢ndeli k yakama ge-ir mek

toplum taraféndan Akut sal mesl eko séfateéena |

Bir elin parmakl|l aréné ge-meyen yol ar kada
Yardem VYeeAfieni ¥erg¢sgveni, bu dejerl er kapsame
ve Kuzey Kébrées T¢rk Cumhuriyeti genelinde vy
gel i kmede «K¢phesi oz meslejin ©°Jretisinde g°r
akadems yenl erimi zin, mesl ek adayl aréna sahada &b
eden ment°rlerimizin payé -ok ye¢ksektir. Bui
et tijJi noktaya y¢ksel mesi bakéméndahdejhu bg¢y
mesl ejini icra ederken, bu mesl ejin gerekl
saygenl ejéené ye¢gkseltmek i -in s¢rekli -abal a
gel eni yapmak konusunda azi ml:i ol an mezunl ar

Mezunl amemaxéem| kuj u Aci l Yardem ve Afet Y
-aba ve gayretler nedeni vyl e, mesl ejin kar ke
odak texkkil edecek bir meslek °rge¢teée ol ma yc
hazemdwra ve elinize ulakmék olan bu -al ékma,
neyin nasél ol masée ve nasel yapél masée ger ek
a-édan ele aléendéjénda da gider ek Iktallygénl ack
kazandér mék ol acaktér. Bu sayede mesl ekl e il
kavukmamék ol an bir takeém °nemli sorunl ar & mé
Kekil de nihayete erecejini e¢mit ediyor um.

Bakt a, AYAXDERoOBarksevgildi mezunumuz H¢s
AAci | Yardéem ve Afet Y°net i mi BO1l ¢ my¢ K K Li
rli anmaséenda emeji ge-enler ile Acil Yar
Ki mi ne kat keek eskkj¢lrd yean mh e rskuensuey otr Ter koL
siz g¢nler diliyorum.

Sevgi ve saygélaréml aé

Prof. Dr . Ge¢enhan

Aci | Yardem ve Afet Y°%°neti mi L
Girne Ameri kan | niversitesi
Aci | Yardem ve Afet Y©°ne
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Géemégkhane | niversitesi Sajl ek Bil i ml
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Afetl er insanl ék var yvyhdamang¢ ¢ndbdi bueda
Gé¢negmezde her ne kadar tehli kel ere mar uzi:
kaynajéndan yok ederek afet zarareéné azalt ma
tehli kel erde bakaréyaeulaoawdmanmak twae € k.ur Bml a
gel ebil ecek afetlere hazéer ol masé b¢gyeéek ©°ne
depremler, seller, u-ak kazalaré, salgenl ar
sermi Ktir. AcY O n eYtairndie nb °vies NN feerti bir-ok farkl
araya getirerek afetlere daha hazér bir topl
afet téebbe, itfaiyecilik ve yangén ge¢venlifjgi
pr obl emler, toksikoloji wvb. konul arda kapsaml

Géemegkhane | niversitesi ¢l kemi zde Acil Yar
veren il k ¢niversitelerden biridir. Ayné zal
¢nhi vedsir. Lisans ejitiminin yané séra Afet Y
programlaré ile de alana yéllardéer °nemli ka
al anénda doktora mezunu veren i9rketpirmigrAm Gig
Dal é doktora programeder.

Tém bu tecr¢gbeler dahilinde hazérl anan b
bir bokluju dolduracajéna «kKk¢phem yoktur. Ve
Kekil de ye¢r et el mestitniiknl,erme zluend earriélne ra Ind eb een z ¢
gerekl ili7ji yadsénamazdér. Bununla beraber,
anabilim dall arénén mul tidisipliner bir K e
kel makt adérnl aB°lnémm meezsu ek yakamlarénda sor |
durumun °nemine vurgu yapmak isteri m.

Sonu- ol arak b¢yéek emekl er il e hazeéer !l anme
°nemli bir bokluju dolduracaj émwva hmnazemdlkinaas
emej i ge-en herkese temsilcisi bul undujum b
°Jrencil eri adéena tekekke¢gr eder i m.

Do - . Dr. Afxkin Ahi

G¢megkhane [ niver

Aci | Yardéem Bl AmeBaXRar

Af et Y°%°netlirmigr@onet Admabi |l i m D:
Af et YO%°neti mi Yéiéksek Lisans Pro
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Mustafa Kemal ''niversitesi Sajl ek Bil
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Knsanl eék tari hi abfoeytulnecrai metyodpalnuamligeerl e¢gnz er i r
génegmgzde de Kahi't ol makt ayeéez. Nitekim Ul
Federasyonu' nun 202006de yayénlaméxk ol duju Dg¢g
COVID-19 pandemi si faagdandhd et 0 Wé6dneerydana gel di Ji
et kil endi]i belirtil mektedir. Af etl er neti ce
afetlere daha hazérl ékl é ol masénén gerekl il]

i niversitemiz be¢cniylesYardeényeve aAfaemt AY° net |

m¢hendi sl i k, i tfaiye, arama ve kurtarma gib
ejitimleri ile afetin t¢gm evrelerinde etkin
d¢zeyli yéeksbehbhkt opllumhseaé& konusunda ol ukan i h
beceri ve donanéma sahip, |l iderl i k vasefl ar é
yeti ktirmeyil hedefl emektedir. Bu bajlamda Ac
mezuh ar énén kendil erini mesl eki anl amda gel.]
dekendeg] ¢m AMesl eki Beceri Uygul ama Rehber.i
tekekke¢grl eri mi sunar ém.

Do.Dr . Necati ¥ZPI

Hatay MustafaKemgdl ni ver si t es
Sajl ek Bilimleri

Aci | Yardem ve Afet Y°ne
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sitesi Sajl ek Bilimler
A § ent Bnaeéknk e¥hnesn?i z ¢

Jer i Aci | Yardém ve Afet Y°%°neti mi Mes | ek

Her ¢lak&ddé ®eviyelerde meydana gelen af e

onomi k ve sosyal et kil eri toplumlaren af et

m ul usal hem de wulusl ararasé alandaénfet

l enmesi , fiziksel, ekonomi k ve sosyal k ay
a medi kal bil gisine sahip ulusal vV e

edili kle -aleéekabilecek, afeumly&@medi qmPr d\waa
r arasé koordinasyonu sajlayabil ecek
in ve d¢gnyanén i htiyacée vardeéer. Bu k:
sl oganéyl a kurul aniMdrezur Flarki¢cg dresiit &km

nda Aci |l Yardém ve Afet Y°neti mi bol ¢ mg¢

o D
-
o

| kemi z i htiya-laréna y°nelik olarak bil:@
emlerle ejitilmik, al anenda ey &«ti lni rv,e ddwrKe
ek insanlarée yetiktirmesi amaceéeyla kuru
ur niversitesi b¢nyesinde bu kutsal mes
bakl ayan her bir °jJyeaedei megiaekmeg?ekv
nmamasé dol ayéséeyla olukan zorluklarl a
ncilerimizin ejitim programé incelendif]i
dem ve Afet Y°netfiemi YWP°nlegnm mne zUzmua noél arm tA y
makt adér . Bu kapsamda bu kutsal mesl ejin
Il eki kaygéelarénén en aza indiril mesi -
nzur | niversveeABAfetAcY? n&tairmiéemb®°l|l ¢m¢g adéna
telijinde olan bu rehberin hazérl anmasén
cCél ¢ énde texkekkegrl erimizi sunuyoruz.

® o N T o
3
™

d

Do - . Dr . Mu hammet
Munzur | niversitesi Sajl e
AcilYardém ve Afet Y°net i mi
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Teki Naanje k Ke mal 'niversitesi Sajl ék Bi

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢
Covidkdl 9 pandemi si Il e Dbirlikte sayeélaré v
yakanmaseée afetl eri daha da karmakék hale get
beraber sAfnetlOYPynédtdiamiul t i di si plinkeetleg¢in & i gmen
perspektiften bakabil en vV e alanda yetkin k

kazanméxkt ér .

K¢resel -apta sayeéelaré ve «kKiddeti art makt
gén Aci &n Yardéem ve AfetmyPmedatymer Bal gmge Af et
Sajl ek Hizmetleri, KBRN, Ri sk ve Kriz Y°%net
tevresel Aci | Duruml ar , Ol ayKkG¢yajnllaejje we @q
HAP, Arama Kurtar ma, Yangeéeat vie Kitbhaigebi Habe
ter°rizm ve siber sal der él ar dahi | ol mak ¢z
sajl éjé ve insani konularla ilgili g¢venlik
kar kK biri maékyakék &deinl durumlara ve afetler
yardémce bir kariyer imkané sunmaktadeér.

D D =

Aci | Yardéem ve Afet Y°net i mi Bl ¢ml erini
akreditasyonl aréenén saAclidnnasdetmdXé&aelt a mh a B8
Kk Listesi ve Kk Anail-iizn Foawmtlar BY RehbR r Ba K k

G°r.Dr.H¢gseyin Kocakb6ba ve emeji ge-en t¢m de

tem °Jrencilerimiz adeéna t dAelleYakd @ m et ene yAIf et

Y°nethncnl mesl ekl er i i-in attéjénez adémlarda

aldéjéem i-in de ayréca tekekk¢rlerimi sunaré
Saygée ve sevgilerimleée

Do - . Dr . A. Handan

Tekirdaj Namék Kemal

Acil Yardem ve Afet Y©°ne

KBRN ve Toksi koloji k Afetl e
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Sajl ek Bi |l i mIHamidiye S anji Iveek sBitleisilcet i YRakligimt e i |
Y°net iSmimav e Mogadiyk p REeSlajplachia yBa k  IAdile s i
Yardem ve ABet Bakhmanémdins?©° z ¢

Beker. ve doja kaynakl é& afetlerin her g¢n
durumlarén y°netil mesi ve geride hi-bir insa
kazandér él masée hayat. °nem t akeéwaoman insaho k sul |
kaynakl arénda yakanan nitelik ve niceliksel
artterdejeée ge¢negmgzde Aci |l Yardéem ve Afet YO |
k¢resel ° nemi de arteéeyor.

Kkl im deji ki k,| ikkdreersie | apratnadne mmi¢glfeurs, uz améck
ve zorunlu g¢©°-, k¢resel s°m¢r ¢ -arklareée ins
Yardem ve Af et Y°net i mi programlar éneén t a
konuml andér masetigeeed&j iymir z Mesli ekt akl ar e me z
ulusl ararasée ik férsatlaréné dejerlendirebi
¢l kemi zde geliktirilebil mesi i -1n me¢fredat é
°Jrencilerierizi vebulfgk) abené da geni kl et mek
durum, afet, arama kurtarma, itfaiyecilik, n
becer.i gerektiren -ok disiplinli progr amémeé
vadém, Kkal kénma, insani savunuculuk gibi al an
ve uzmanlaré olabilirler.

Aci | Yardém ve Afet Y°neticileri Derneji
Y°neti mi Mes | eki Beceri vk aMy gml avrea yRi&kH aeréi
olukturabilecek ol gunlukta bir rehberdir. Re

mesl|l ek hayatl arénda bakvuru kaynajé ol acaj én
ge-en t¢m arkadakl avembakgkebhalratéemensunedoy

Dr. Kerem KINIK

Sajl ék Bilimlerd.i !

Hami di ye Sajl ék Bilir

Aci | Yardem ve Afet Y°ne

Somal i Mogadi ku Recep Tayyip Erdo
Aci | Yardem ve;AhRf Bakkane

XX



Sel -uk | niversitesi Ali Akkanat Uygul ame
Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Dejer | i Mesl ekt akl ar & m;

Afetlerin dojal ve °ng°r¢l emez bir fenome
czere dgmyaorkéryerinde insanl éjén bakéna farkl
Toplum ol arak bu felaketler insanl éjén bakén
Zzaman b¢yeék bir doj al veya i nsan yapémé f
anl amaktayéez. Bir il de °neml:i kaynakl ar ol ma
Toplulukl arén ve belediyelerin afetlere m¢da
°nemlidir. Unut ul mamal éd é-ekonbmikviee k st gtr el e © kie
a-éséndan benzersiz ol arak kabul edi |l ir. D¢
durumda ol abileceji ve -ok ajér zararlar ver
Y°netim Bilikim Sistarmirnlears achanp voel umalr ak a yhue

°]l -¢de en aza indirilebilir.

Dr.¥7 r . lyesi Mi ne

Sel -uk | nivers
Beykehir Ali Akkanat Uygul am.
Acil Yardeéem ve Afet Y©°ne
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Sel -uk | niversitesi Sajlek Bilimler

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Y°neti m,; pl anlama ile baxkxlayép kontrol [
iyilektirmelere daima Aciek Yhmderdi vaiseRketbi ¥
y°netim ikKinin insan yakaména odakl| aamarse, [
sajl ayacak planl amaomet kawrt dr afadegdehlinzédeli ni al a
Yardém ve Adleahned,° mamami °neml i ol an fakat far
da arttéjé °nemli alanl asdgamulmi, r ih€izdier .haPle&nr
fedak©rl éj én, anénda ve dojru karar verebil

kal énmadan ul akarak hayata tutunmal aréneé sa
Y°neti mi o.

T¢e¢rkiye 2003 yeéelPer oigaajméeok tial eD Ys@ag wliemk b iad a n
yakal amBeaeteyucu Sajl ek HizrdetclierSia,J | B&kd dav iz med
Bakémé, Acil Hastayaméltaemande drayaf em@i °HCc
a | ma k Buagdrer nerici hizmetlerve yakalanamg el i ki m r ¢zg®©r e ¢ ke mi
d¢enyadapl ana Bué ke lmexkmelaemms émasé farklée sajl
saj] | anmelikie, gl keXaijzl ek Tur i z mi a- éeye@endeaer éeg oll acea

Acii Yardem ve Afet Wunbébuokmr éyal ememal ar el asak

Sonu- ol ar ak ¢l kel erin gel i kmi kIl i k dur ur
sistemleri de dikkata | é nma k Bad &rej erl endirmel er ddama kri z
m¢dahal e etme beceri si ve hézé da dejerlend
Yardem ve Afet Y°net i mi b°l ¢m¢ akademi syenl
yakanmaseéeneée oil utmsmediolianyilzar d%n e mammigyro ny ak & me&
bakareée i leg akamat eceakan birer el ol acakl arder
mutl uluju i-erisinde bu kitabén hazeéerl anmas

Saygeéel ar éml a.

D o.Dr. Mehmet YORULMAZ
Sel -uk | niversitesi Sajl
Aci | Yardém ve Afet Y°ne
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Tokat Gaziosmanpaka | niversitesi Sajl e

Aci | Yardem v 8°Af§ et Bieknk a¥nesn?i z ¢

Knsanl éj én dojal afyéalldkeéarl es gnegeccpedled ne shi rbidh
sanayi devriminden sonra Kehirlexkxmenin hezl
insanojlunu daha da savunmaseé@z berakméxteér .
m¢cadel ede °nemli. Wiakayol® zledtl i «diel miuk tail mand a
yetersiz sayéda ol maseée, afetlerle m¢cadel ede

K-1 kKl eri Bakanl éjé& taraféndan 2021 yeéel é
Yardém ve Afet Y°netgiumiamde Rledlbier B&c dieim k & y the
hem de mezunl aréeméza g°revlerini daha 1ivyi y @

taraféendan hazérl anméxk bir armajandér.

AAci | Yardém ve Afet Y°%°net i mi Mes | eki Bec

sahip ol masé gereken t¢m becerileri kapsaml e

Aci | Yardém ve Afet Y°%°net i mi bel ¢m¢g ©°Jret

ve mezunl aréméz i-in hazérlanan bu rSeahybéenr i -

Dr . H¢seyin Ko- akéba, emefj i ge-en t¢gmo o der ne
°Jrencilerim adéna K¢kranl areéemé sunar ém.

Sevgilerimleté.

Dr . ¥Jr. l'yesi Me h

Tokat Gazi osmanpacka

Acil Yardeéem ve Afet Y©°ne
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B¥L| M HAKKI NDA GENEL BKLGKLER

AFAD Afet Teri mllecri IS°vzargddéégmte vyeraci l durum holl erind
yar dém, tedawvwist dleéklnhar sa?t gkame, yiyecek, i -ecek ve
aydénlatma, ulakteérma, enkaz kaldérma, altyapéyeé asga
ihtiya-larén karkélanmaséalvye ilky kahelmar dahpgapél kdalal
kamul akt érma ve benzeri faaliyetler.o keklinde taneéeml
Af et YO mseet,i niiAfetlerin °nlenmesi ve zararlarénen azal
al eénmasé ger ekaepré | ‘malseémligeerr elkeen - al ékmal arén pl anl anma
destekl enmesi ve etkin olarak uygulanabilmesi i-in to
belirlenen stratejik hedenfdlemasvéen @ ngerl @ ktlierre rd,0] -raukd tyu°si
akteoerl ¢, dinami k ve karmakék bir y°netim s¢grecidir. o
Her i1 ki bilimsel tanémdan anl akélacajé ¢zere acil yar
-ok lySndinami k ve karmakék s¢gre-lerin bir uygul amaseé
ge-en g¢n daha y¢ksek derecede kurumsall akma ve prof e
al anl arda -al ekmal arl iyngregrtienb ibliec ek tvigen fhaarl kiIned ed iusyigpu |l ar
kaynajé ihtiyacéné dojurmaktadeéer. Bu ama-1 a, Ter kioy
i niversitesi Sajl ek Bilimler:i Yéeksekolulb® | Qary eas ién dane
Ardéendan pek -o0ok ¢niversite tarafeéndan a-€élan progran

5]
insan kaynajéné karkélamayé hedefl emektedir.

AYAY B°Il ¢ mg¢, d¢nyadaki benzerlerinadadrtf agriled i onli ar ak al

ejitim, itfaiyecilik, m¢hendislik ve sajlékla ilgild.@
t emel m¢efredaté ajérl éklé olarak mevcut dularwvesdna i | k i
i ki yéeléené arama kurtarma, ejitim, m¢ghendislik, itfai
°ncesi aci l sajl é&k hizmetl eri (ASH)Y . vanaén

Baglam; politik, sosyal,

kurtar ma v e itfai y Afet Saghginin ekonomiktsaghk
dur um vV e af et y O Genigligi bakim seviyesi
ve toplum
profesyor | ol arak yg¢r ¢t
yardém ve afet y°ne
yeni bir mes| ek da
Genel ol arak ejitim
kaynakl & afetler, a

tebbi girikimleriye
sistemlerinin sevk ve idare edilmesini ve af

Acil Durum

~n . . . ~n = . ve Risk
Ej!tlml gyaje il e g sl
(diren-1:i toplum) @
i nsan k a yn a] éneén Disiplinlerin
ama-1l amaktadeéer . Ay il Variimve desteldenmesi;
.. . PR IS cografya,

°nerdifji vV e yeni de Afet Yonetimi miihendislik,

e i i Lisans Boliimii antropoloji
dee]eo -er-eveSInlu N1 ue g u o
kapsamaktadeéer : (1) acil durum ve risk y°neti mi, (2)
kurtarma ve itfaiyecilik. Bradtdéin afet sajl épée -er-e

-ekirdejin kesikim noktasénda yer al maktadér .

Bel ¢ dgymul uk Amaceé

Bu b°l ¢m¢gn amacé, d°rt yélleéek lisans °jJrenimi kapsamé
il e 5. maddesinin a ve b bendl erti sairdle¢g bedjilrak | kwmr wlnwak
tekkilaté b¢gnyesinde Auzmano ve fAy°neticio pozisyon
y°nteml er.i bilen ve wuygulayabil en, ayné zamanda g°r e
konunungerektr di j i ej i ti mi verebil en, g°rev alacajé biri mi

yetiktirmektir.



Geli kmik ¢l kel erde uygulanan fAtek numarayla t¢gm acil

taraféndan y°netziInmelkvtreudpiar . Bijrllkieggm 6 ne girmek i -in in
dojrultuda hazérl adéjé uyum yasal arénén bir késmé da
donanéml é ve iyl ejitilmik Acil Yard@&m. UBmamd ana aRf
dol dur mak amaceéyla Ameri kan Ulusal Afet Y°neti mi Birl
ejitim anl akmasé imzal anméktér. Bakbakanl ék ve K-ikle
iller kademel i ol ar ak Af et Y°net i mi konusunda standar't
dayanakl|l aréndan biri de yeniden yapélandéreéelmex itfai
Uzmané, Afet Y°neti civei ,y°HKiteftdicyid eTd ki lodtaen Uzmaryéacén,
konusunda ejitim veren 4 yéllék bir lisans programéyl
genelinde bir-ok Sajléek Hizmetl er i Auebsulleakn sY ¢vkes eAcoiklu | E
TeknikerlijJio (AABT) °n l i sans progr ame il e AKt f aiy
bul unmaknt agltamdan mezun ol anlarén birimlerinde y°neti
gerekmektedirK | k 6 bhawmbakal e Onsekiz Mart | niversitesi Sajl ék
Y°netimio b°l ¢mg, AABT ile KYG ©°n | isans programlar ¢
d¢zeyindeki ejitimle bu a-éj év e afpfaesttmaYy’én eatmamil aBal k¢t nagd, €
Kurtarma, Acil Yardém, Ktfaiyecilik ve Afet Y©°neti mi
programéné kapsamaktadeéer. Ej iMACKiL pYARBDlaMEVEI AFET gV ¥ NI

B¥L,| M| M FREDAT O NKERRKmé&EMRKa yer verilmiktir.

Bl ¢mami h-esi

Aci | Yardem ve Afet Y°net i mi Bel ¢m¢g il k defbdal @04 Y
Y¢éksekokulu b¢gnyesinde a-élmék ve 2005 yeéelénda il k °f
bakl améktér. KIlk mezunl aréné 2009 yélénda veren b°l ¢n

a-él mékteéer.

B° 1l ¢ m¢gme ziulnki yet i ni takiben bir-ok farkl é& zamanda f ar |
mezuniyeti takiben AFAD taraféendan Enformasyon memur |
Mi |7 Efjitim Bakanl éej arnianebagjelrée ekdjelkg@ak r Mé £lnel® |t ied enlea
2017 yeéel énda Aci l Yardem ve Afet Y°neti mi al anéndan M
a-él méktér ve il k atama ger - ki éekmijiBakabbhBl catMambed&
ger - ek lktkftairyidceinl i k v%®] rYetnn@dsiima melae sl Kzl eymert iy el i -er|
Yardém ve Afet Y°%°net i mi (AYAY) Dbel ¢m¢gnden il k defa De
havaalanla € n a Hav a Kurtar ma wraraft Resaugaddn FireGightmg MRFF)sa | € (ma

ger -ekl ekmi ktir. Son olarak 2019 yeélénén mart ayénda
(AFOM) , Aci | Yardem ve Afet a&°netimdarmzganéeekilnevi@amiéx ti
pozisyonda -exitl:] zaman dilimlerinde Belediye itfai)
T¢m bunl arén yané séra bl ¢ém mezunl arénén °nwml i bir
°jretim g°revliliji, araxkteérma g°relilili gibi pozi sy

G¢negmeigzde AYAY bl ¢gm¢g bir-ok ¢niversitede aktiftir ve

Kaynaki¢ al ékkan, C2019A&Y KY -ajki,t iHmi .( N. Bé-ak-&aciC. yaaldemk
ve afet y°neticil erii-iindb) Ahsdya:tkengrekitabevic esi  aci |l t ép
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1. Acil

YXPdemi me

Efietim ¢al ekt ayeé

M¢ i

2015y el énda AYAYDER tarbfFéenAain|l g¥arad&imexwe i A
Ejitim Kapeamaryea °neri lkweekieljdadinr m¢gfredat é
Bir Yeéel Kngilizce Hazérl ék EJI
D°nem | D°nem | |
+ Arama ve Kurtarma Becerileri | + Aci | Servis Ara-1|are
+ Anatomi + Arama ve Kurtarma Becerileri Il
+ Mikrobiyoloji + Biyokimya
+ Temel Afet Bilgisi + Fizyoloji
+ Psikoloji + Tébbi Aciller ve Tra
+ Y°netim Organi zasyon+ ¥r glyatvsrean é K
D°nem |11 D°nem |V
+ Afet ve Acil Durum Y+ Afetlerde Salgéen Has
+ Aci | Hasta Bakémeée | + Afet ve Acil Durum Y

+ Epidemiyoloji
+ Farmakoloji
+ Kurtarma Ara-1aré EJ

+ Beden (Genel Jimnastik)
20 i K g¢n¢ yaz

D°nem V

+ Afet ve Acil Durum M

+ Biyoistatistik

+ Ktfaiyecilik ve Yang

+ Ktfaiye Ara- ve Malz

+ Travma ve Resg¢gsitasy

+ Beden EjJiti mi (Vécut
20 i K gé¢n¢g yaz

D°nem VI I
+ Afetlerde Lojistik Y
+ Afet Tébbe |

+ Aci |
+ KBRN
+TimLi der | i 7Ji
+ Beden (Doj a

Hasta Bakémé |11
Sporl ar e
stajée: 112 Ambul ans Ks

D°nem VI

+ Araktérma Y°ntemler.i
+ Temel SrtarpgEk tBg rl gv es i
+ Travma ve Resg¢gsitasy
+ Yangén &wvreyralsi€] i vV e
+ YangeénaTemileriahal e
+Beden EJiti mi (Vécut
stajé: B¢yekkehir Bel

D°nem VI I I
+ Afetlerden Korunma,
Har eket Tar z &

+ Afetve Acil DurumP | anl amas é + Afetlerde Knsan Kayn
+ ¥jJretim ve Uygul amal + Afet Teéebbe I
+ Beden EjJiti mi (Y¢zme+ Hal k EJiti mi

+ Beden EJiti mi (Y¢zme
*Y¥K zorunlu dersleri -er-eveyeekekrelignmedi J i i-in
Not1:Tasl ak Zorunlu Dersler plané ¢anakkal e
Yardém ve Afet Y°net i mi Bl ¢m¢gnegn Zorunl u

yeni den yapeélandeér &l me

Not 2: Taslak Zoruh u
dersl eri

Der sl er
a-abilir.

pl anénda

Kt ér .

se-mel i der sl er

Onseki
Der s |

ilgili bo

z M &
er i ¢
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Aci | Yardéem ve Afet Y°neti mi Bl ¢m Bakkan
2018 yeléenca ¢tanakkale Onsekiz Mart P niv
bl ¢m¢ ev sahipl iAciindeYagedrée-nekMekhAiet | ¥Aneti
tal éktayée kapsaménda °nerilen ejitim m¢gfreda
Bir Yeéel Kngi ltinizce Hazeérl ék EJ
D°nem | D°nem ||
+ Arama ve Kurtarma Becerileti + Acil Servis Ara-1areée
+ Anatomi + Arama ve Kurtarma Becerileri 2
+ Mikrobiyoloji + Biyokimya
+ Temel Afet Bilgisi + Fizyoloji
+ Psikoloji + Aci | Hasta Bakémée 1
+ Y ° nQrganizasyon + ¥rge¢tsel Davraneéecxk
+Ekoloji
+Kimya
D°nem | || D°nem |V
+ Afet ve Acill Durum Y+ Afetlerde Salgén Has
+ Aci | Ha2st a Bakémeé + Afet ve Aci 2 Durum Y
+ Epidemiyoloji +Travma ve Tébbi Aci ||
+ Farmakoloji + KBRN
+ Kurtarma Ara-1|ar é& E]J +Liderlik
+BedenEj] i t(M¢gmme 1 +BedenEjJ i t(M¢gmme 2
20 i K g¢n¢g yaz stajeée: 112 Ambul ans Kst e
D°nem V D°nem VI
+ Afet ve Acil Durum N+Araktérma Y°ntemler.i
+ Kstatistik + Temel Stre¢ktegr ve Ya
+ Ktfaiyecilik ve Yang+ Travma ve Res¢sitasy
+ Ktfaiye Ara- ve Malz+ Yangeén Ggvreynalsié] i vV e
+ Travma ve Resg¢sitasy+ YanMegédnaadekhikderi
+ Beden EjJiti mi (Vécut+ Beden EJiti mi (V¢égcut
20 i K g¢n¢g yaz stajeé: B¢e¢yekkehir Bel
D°nem VI I D°nem VI I I
+ Afetlerde Lojistik Y+ Beden (Doja Sporl are
+ AfetveAcilDuruml ar da Stratej + Risk ve Kriz Y°netin
+ ¥jJretim ve Uygul amal+ Afet Teéebbe I
+ Beden Genel Jimnastk + Hal k EJiti mi
+Afet Senaryosu ve Tatbikatlar + Arama Kurtarma ve Ar
+ Afet Tébbeé | + Afetl er den eNRekmiklervaa ,

Har eket Tar z é



¢tanakkale Onsekiz Mart | niversitesi Acil Yar

Aci | Yardéem ve Afet Y°neti mi bl ¢m¢ kuruc
Mart | niversitesinde uygxéhkhmhdadibtan ejitim
1. Yar éyel
Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
At at ¢rk Klkeleri ve Knkeél ¢Zorunlu 2 0 1
Psikoloji Zorunlu 2 0 2
Temel Afet Bilgisi Zorunlu 2 0 3
Y°netim Organi zasyon Zorunlu 2 0 2
Anatomi Zorunlu 4 0 5
Mikrobiyoloji-Parazitoloji Zorunlu 2 0 2
Ekoloji Zorunlu 2 0 2
Temel Bilgi Teknol ojisi K t Zorunlu 2 2 2
Mesl ek Etifji Zorunlu 2 0 2
Acil Yardém ve Kurtar ma ¢¢Zorunlu 2 2 3
Terk Dili | Zorunlu 2 0 1
Kngilizce | Zorunlu 2 0 2
Afet Terminolojisi Se-mel 2 0 2
Beden EJiti mi I Se- mel 2 0 1
2. Yareyel
Ders Ade Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
At at ¢rk Klkeleri ve Knkeél ¢Zorunlu 2 0 1
¥rge¢tsel Davraneécxk Zorunlu 2 0 2
Aci | Servis Ara-1I|areée EJ i tiZorunlu 2 0 2
KlYkar d ém Zorunlu 2 2 2
Biyokimya Zorunlu 2 0 2
Fizyoloji Zorunlu 2 0 2
Aci | Yardém ve Kurtar ma ¢ ¢Zorunlu 2 2 8
Aci | Hasta Bakémeée | Zorunlu 3 8 5
Te¢r k Di i I Zorunlu 2 0 1
Kngilizce 11 Zorunlu 2 0 2
Kletikim Becerileri ve Bec(Se-mel 2 0 2
Temel Sivil Toplum KurulutSe-mel 2 0 2
Bil gi sayar Destekli Proje Se-mel 2 0 2
Téebhbi At ékl aréen Kontrol ¢ Se-mel 2 0 2
Beden EJiti mi 1 Se-mel 2 0 1
3. Yareyel
Ders Ade Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
Epidemiyoloji Zorunlu 2 0 3
Beden EJiti mi ve V¢icut GelZorunlu 0 2 4
Af et ve Acil Durum Y©°net i rZorunlu 2 0 3
Kurtarma Ara-1aré EJ i timi Zorunlu 2 0 2
Aci | Hasta Bakeémé |1 Zorunlu 4 8 10
Farmakoloji Zorunlu 2 0 2
Matematik | Se-mel 2 0 3
Hal kl a Klikkiler Se-mel 2 0 3
Yabancé Dil 11 Se-mel 2 0 3
Denizde Arama Kurtarma Bilgisi Se-mel 2 0 3
Egzersiz ve Etkileri Se- mel 3 0 3
Kk Sajl éje ve Ge¢gvenl ifji Se-mel 2 0 3



4. Yar eyeél

Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
Beden Ejitimi ve V¢igcut GelZorunlu 0 2 4
Af et ve Acil Durum Y°net i 1Zorunlu 2 0 3
Tim Liderlifji Zorunlu 2 0 4
Afetlerde Salgén Hast al é&klZorunlu 2 0 3
Hastal &kl ar Bilgisi ve AciZorunlu 4 8 10
Matematik 11 Se-mel 2 0 3
KBRN Se-mel 2 0 3
Yabancé Dil IV Se-mel 2 0 3
Sosyal Psikoloji Se-mel 2 0 3
Af et Haberl ekmesinde Amat ‘Se- mel 2 0 3
Yakl & Sajléeje ve Afette YiSe-mel 2 0 3

5. Yar éyel

Ders Ade Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
Ktfaiyecilik ve Yangén G¢\Zorunlu 2 0 3
Beden EJiti mi ve V¢ icut Ge | Zorunlu 0 2 4
Af et ve Acil Durum MevzuatZorunlu 2 0 3
Kt faiye Ara- Mal zeme Bil giZorunlu 2 0 3
Aci |l Yar dént avleé kKknuarltaarrémal | | Zorunlu 3 0 5
Yabancé Dil V Se-mel 2 0 3
Acil Durum Psikolojisi Se-mel 2 0 3
Kstatistik Se-mel 2 0 3
Kamu Y°%°neti mi Se-mel 2 0 3
Ej i Psikotojisi Se- mel 2 0 3
Teknik Resim Se-mel 2 0 3
Teknol oj iIKkeywe kKres Arf et | er Se-mel 2 0 3
Af etlerde ¢evre Y©°neti mi Se-mel 2 0 3
Afetl erde Engelli ve ¢oculSe-mel 2 2 3
Kt faiye Uygul amal ar é Se-mel O 4 3
Af et ve Acil Durum Pl anl arSe- mel 2 0 3
6. Yar eyeéel
Ders Ade Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
Beden EJiti mi ve V¢icut GelZorunlu 0 2 4
Aci | Yardém ve Kurtar ma ¢ ¢Zorunlu 3 0 7
Yangén Ge¢gvenl i ve Ki mya¢Zorunlu 2 0 3
Temel Str¢kter ve Yapé Bi lZorunlu 2 0 2
Yangéna M¢idahale Tekni kIl erZorunlu 2 2 5
Kriminoloji Se-mel 2 0 3
Araktérma Y°ntemleri Se- mel 2 0 3
Af etl erde Sajl é&k Y°netimi Se-mel 2 0 3
Ejitimde Program GeliktirrSe-mel 2 0 3
Yabancé Dil VI Se-mel 2 0 3
Ki myasal Kazalar ve Tesis Se-mel 2 0 3
Stres Y°%°neti mi Se-mel 2 0 3
Ergonomi Se- mel 3 0 3
Ktfaiyecilikte ¥zel Uygul ¢Se-mel O 4 3



7. Yar éyel

Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
Beden Ejitimi ve V¢icut Gel Zorunlu 0 2 4
Afetlerde Strateji Geli kti Zorunlu 2 0 4
¥Jretim ve Uygul amal ar é Zorunlu 3 1 8
Acil Yardém ve Kurtar ma ¢a Zorunlu 0 2 5
Acil Yardém Organizasyonu Se- me 2 0 3
tevre Sajl éjé ve Biyog¢venSe- me 2 0 3
Lojistik Y°%°neti mi Se- me 2 0 3
Yapé G¢gvenliji ve Proje Bi Se- me 2 0 3
Ar azi ¢tal exmasé | Se-me 0 2 3
Mes | eki Kngilizce | Se- me 3 0 3
Post¢r Uygul amal ar é Se-me 0 2 3
Mekani k Mesl ek Hastal ékl ar Se- me 3 0 3
Afetlerde Elektromekanik Bilgisi velygulamalar Se- me 2 2 3
Cojrafi Bil gi Sisteml eri Se- me 2 0 3
8. Yar éy el
Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama AKTS
Af etl erden Korunma, ¥nl eme Zorunlu 2 0 2
Af etl erde Risk ve Kriz Y®°n Zorunlu 2 0 4
BedenE] i t i mi ve V¢icut Gel i Kkt iZorunlu 0 2 4
Aci | Yardém ve Kurtar ma ¢a Zorunlu 0 2 4
Hal k EfJ i ti mi Zorunlu 2 0 4
Temel Meteoroloji Bilgisi Se- me 2 0 3
El ektrik Elektroni k Haber!|l Se- me 2 0 3
Mes | eki Kngilizce 11 Se-me 3 0 3
Proje Y°%°net i mi Se- me 2 0 3
Hal k Sajl eje Se- me 2 0 3
Arazi ¢tal ekxmasé || Se-me 0 2 3
Sol unumsal Mesl ek Hastal ek Se- me 3 0 3
Deniz Kirliliji ve Acil M¢ Se- me 2 0 3
Duyu EJiti mi Se-me 0 2 3
AfetlerdeG° r ¢nt ¢1 e me, Ses SisteSe-me 2 0 3

Cihazlaré Bilgisi



Tekirdaj

M¢fredat é

Nameék

Kemal bni

versitesi Aci | Yar d¢

- aluwatdananf e Rined ajl e Ngme kw e KAsilma b s i

Yardém ve afet Y°net iwu
l.Yar eyel
Ders Ade Ders Tipi
Anatomi Zorunlu
Arama ve Kurtarma Becerileri | Zorunlu
At at ¢rk KIlkeleri ve KnkiéZorunlu
BedenE] i t i mi I Zorunlu
Fizyoloji Zorunlu
Kimya-Biyokimya Zorunlu
Psi kolojiye Girikck Zorunlu
Temel Afet Bilgisi Zorunlu
Terk Di i | Zorunlu
Yabanceé Dil I (Kngil i zc«Zorunlu
Y°netim ve Organi zasyon Zorunlu
2Yar eyeél
Ders Ade Ders Tipi
Aci | Servis Ara-1I| aré EJ iZorunlu
Arama ve Kurtarma Becerileri Il Zorunlu
At at ¢rk Kl kel eri ve Knk iZorunlu
Beden EJiti mi I Zorunlu
Farmakoloji Zorunlu
Mikrobiyoloji Zorunlu
¥rge¢tsel Davraneécxk Zorunlu
Tébbi Terminoloji Zorunlu
Terk Di i I Zorunlu
Yabanceé Dil 'l (Kngil i z«Zorunlu
3.Yar éyél
Ders Ade Ders Tipi
Aci | Hasta Bakémeée | Zorunlu
Af et ve Acil Durum Y©° neiZorunlu
Epidemiyolojinin KI kel eiZorunlu
Kurtarma Ara-I|lareée EJjiti1Zorunlu
Mes | eki Kngilizce | Zorunlu
Travma ve Resusitasyon | Zorunlu
G°rg¢ Kurallare Se- me
Histopatoloji Se- me
4Yar éyeél
Ders Ade Ders Tipi
Aci | Hasta Bakémeée |1 Zorunlu
Af etl erde Salgen Hast al ¢Zorunlu
Af et ve Acil Durum Y©° neiZorunlu
Mes | eki Kngilizce 11 Zorunlu
Staj | Zorunlu
Tim Liderlifji Zorunlu
Travma ve Resusitasyon Il Zorunlu
Mesleki Terminoloji Se- me

BEHi¢glme kijri:it i m m¢gfred

Teorik Uygulama AKTS
2 2 5
2 2 4
2 0 2
0 2 1
2 0 5
2 0 3
2 0 2
2 0 3
2 0 2
2 0 2
2 0 1
Teorik Uygulama AKTS
2 2 6
2 2 5
2 0 2
0 2 1
2 0 2
2 0 2
2 0 4
2 0 4
2 0 2
2 0 2
Teorik Uygulama AKTS
2 8 10
2 0 4
2 0 2
2 2 5
2 0 2
2 2 4
li2 0 3
I i2 0 3
Teorik Uygulama AKTS
2 8 10
2 0 2
2 0 4
2 0 2
0 0 2
2 0 3
2 2 4
li2 0 3



5.Yar ey el

Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama
Af et Tébbeée | Zorunlu 2 2
Af et ve Acil Durum Pl an Zorunlu 2 0
Kt faiye Ara- Mal zeme Bi Zorunlu 2 2
Ktfaiyecilik ve Yangén Zorunlu 2 0
Mesl| ek Etifji Zorunlu 2 0
Mes | eki Kngilizce 111 Zorunlu 2 0
Af etl erde Geneti k Hasta Se-mel i2 0
Kkl i m DejSi¢cridkrigjliebvd i rl Se- mel i2 0
6.Yar eyel
Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama
Afetl erde Knsan Kaynakl! Zorunlu 2 0
Af et Tébbée 1|1 Zorunlu 2 2
Araktéerma Y°ntemler:i Zorunlu 2 0
Mes | eki Kngilizce 1V Zorunlu 2 0
Staj Il Zorunlu 0 0
Temel Str¢ktegr ve Yapeé Zorunlu 2 0
Yangéna M¢cdahal e Tekni k Zorunlu 2 2
Yangén G¢gvenliji ve Ki m Zorunlu 2 0
Af etl erde Disiplinlerar Se-mel i2 0
M¢zi k Kegltegr ¢ Se-mel i2 0
7.Yar ey él
Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uygulama
Af et ve Acil Durum Mev z Zorunlu 2
Cojrafi Bil gi Sisteml er Zorunlu 2 0
Ki myasal Biyolojik Rady Zorunlu 2 0
Mes | eki Kngilizce V Zorunlu 2 0
¥Tretim ve Uygul amal ar & Zorunlu 2 2
Afetl erde Risk Y°netimi Se-mel i2 0
Sajl ékta Etik ve Yasal Se-mel i2 0
8.Yar éeyeél
Ders Ade Ders Tipi Teorik Uygulama
Af etl erde Lojistik Y°ne Zorunlu 2 0
Af etl erden Korunma, ¥nl
Tar zé Zorunlu 2 0
Biyoistatistik Zorunlu 2 0
Entegre Proje (Bitirme Projesi) Zorunlu 0 2
Hal k EJ i ti mi Zorunlu 2 4
Mes | eki Kngilizce VI Zorunlu 2 0
Afetlerde Kriz Y°netimi Se-mel i2 0
G¢ zel Sanatl ar Se-mel i2 0
Kk Sajl éjée ve G¢gvenliji Se-meli2 0
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Sajl ek Bilimleri SBRAcvielr sYiatredseim HaemiAdfieyte Y° ne
M¢fredat e

1. Yareéyél

Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uyg. Lab. AKTS
Atat ¢rk Klkeleri ve Kn Zorunlu 2 0 0 2
Arama ve Kurtarmaneén T Zorunlu 3 0 0 5
Anatomi | Zorunlu 2 0 2 4
Fizyoloji 1 Zorunlu 2 0 2 4
Kngilizce | Zorunlu 2 0 0 2
Mesl ek Etifji Zorunlu 2 0 0 2
Mikrobiyoloji Zorunlu 2 0 0 2
Temel Afet Bilgisi Zorunlu 2 0 0 3
Temel Kimya Zorunlu 2 0 0 2
Terk Dili I Zorunlu 2 0 0 2
K| e tBecerilernve Beden Dili Se- me 2 0 0 2
Temel Bilgi Teknolojileri Se- me 2 0 0 2
2. Yar eyeéel
Ders Adeé Ders Tipi Teorik Uyg. Lab. AKTS
At at ¢rk Klkelelri ve Kn Zorunlu 2 0 0 2
Anatomi |l Zorunlu 2 0 2 4
Aci | Ser Eifjd tAma-1| ar e Zorunlu 1 0 2 2
Biyokimya Zorunlu 2 0 0 2
Fizyoloji Il Zorunlu 2 0 2 4
Hastal ékl ar Bil gi si v e Zorunlu 4 0 4 6
Kngillizce | Zorunlu 2 0 0 2
¥rge¢t sel Davraneéecx Zorunlu 2 0 0 2
Psikoloji Zorunlu 2 0 0 2
TerklIDi i Zorunlu 2 0 0 2
Kkaret Dili Se-me 2 0 0 2
Temel Sivil Toplum Kur Se- me 2 0 0 2
3. Yareéeyel
Ders Ade Ders Tipi Teorik Uyg. Lab. AKTS
Aci | Durum ve Afet Y©°n Zorunlu 2 0 0 3
Acil Durum Psikolojisi Zorunlu 2 0 0 2
BedenE] i t i mi ve V¢icut Ge Zorunlu 0 0 2 2
Farmakoloji Zorunlu 2 0 0 2
Hal k Sajl eje Zorunlu 2 0 0 2
Klinik Uygulama | Zorunlu 0 8 0 6
Kurtarma Ara-1aré EJit Zorunlu 2 0 2 3
Tébbi Acill er Zorunlu 4 0 4 6
Af et Okur Yazarl éejé Se- me 2 0 0 2
Af et Haberl ekxkmesinde A Se-me 2 0 0 2
4. Yar éyél
Ders Adé Ders Tipi Teorik Uyg. Lab. AKTS
Aci | Durum vel Afet Y©°n Zorunlu 2 0 0 3
Beden EJiti mi vle V¢cut Zorunlu 0 0 2 2
Epidemiyoloji Zorunlu 2 0 0 3
Klinik Uygulama | Zorunlu 0 8 0 6
Resusitasyon Zorunlu 2 0 2 5
Travma Zorunlu 2 0 0 5
Yaz Stajé (Sajléek St aj Zorunlu 0 0 0 2
Afet Sosyolojisi Se-me 2 0 0 2
Teknolojik ve Knsan Ka Se-me 2 0 0 2

11



Ders Adeé

Aci | Yardém ve
Aci | Yardém ve
Biyoistatistik

Ktfaiyecililifji
Kt faiye Ara- ve
Medikal Fitnes

5.

Af et Me

V.

Kurtar ma

n Temel

Mal z e me

Mes | eki Kngilizce |
Tim Liderlifji

Denizde Arama Kurtarma Bilgisi

Kk Sajl éje ve Ge¢gvenl iji

Proje Y°%°net i mi
Toplam Kalite Y

Ders Adeé
Afetlerde Sal geé

Aci | Yardém ve Klurtar ma
Havali mané Kurtarma ve
Kbrn Ol Mydahal ee
Mesl eki IKngilizce |
Olay Komuta Sistemi
Temel Str¢ktegr ve Yapeé
Yangéna M¢idahale Tekni k|
Yangén G¢gvenlifi
Yaz Stajé (Ktfaiye)
tevre Sajl éj e
Kézélay Kézél ha- Hareke:
Sajl ek Ejitimi
Takti ksel Tép
Yer el Y velefteitml Ye°rn et i mi

7 .
Ders Ade
Aci | Durum ve Afet Pl anl

Af etl erde LoOji s
Af et Tébbe |
Mesleki Uygulama |

¥Jretim ve Uygu
Af etl erde Savun
Kamu G¢gvenlifji
Tatbi kat Tasar é
Ul usl arar asé Af
Ders Ade

Af et EJiti mi

Af et ITébbeée |
Dojada Temel Ya
Mesleki Uygulamall

Tez

Y¢ zme

Af etl erde Hal ki
Adli Teéep ve Kri
Ergonomi

Knsani Yardém ¢
Kitlesel Toplan

°net i mi

6 .

n Hast al

ti k Y°ner

| amal ar

maséz Gr
t

ve Komu
meé

et Y°®net |

é

8.

Kam Becel

a KIlikkil

mi nol oj

al ékmal al

mal ar da

12

Yar éy el
Ders Tipi

Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu

Se-
Se-
Se-
Se-

me
me
me
me

Yar ey el
Ders Tipi

Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu

Se-
Se-
Se-
Se-
Se-

me
me
me
me
me

Yar éy el
Ders Tipi

Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu

Se-
Se-
Se-
Se-

me
me
me
me

Yar éy el
Ders Tipi

Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu
Zorunlu

Se-
Se-
Se-
Se-
Se-

me
me
me
me
me

Teorik
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Teorik

NNNNNONNNDNNWNWN

Teorik
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Teorik

NNMNNMNNNOOONWW

u

[eNeoNeoNoNoNoNoNoNoNoNoNol.9

U

[cNeoNoNoNeoloNoloNoNololNoNoNoNol.9

U

coocoNnjoooOo

U

Ccoocoocoohooo

@«

©

<
«

<
«

oooooomml\)ooo%{

OOOOOOOI\)OOOOOOO%’_

,_
ooooooooo%’_

,_
ooooommomoo%’_

>
~
—
wn

>
Zﬁ NNNNNWNRONA®
0]

NNNNNNWEANNMNNWONEDN

AKTS

I\JI\)I\)I\)U‘IBJ}I\JU‘I

AKTS

I\JI\JI\)I\)I\)I\)I\)BOO-&U‘I



_ACIL YARDIM VE AFET
YONETIMI BOLUMU EGITIM
LABORATUVARLARI ASGARI

MALZEME LISTELERI




TEMEL ACIL TIBBI
MUDAHALE EGITIM
LABORATUVARI
EKIPMANLARI

gy




MALZEME ADI B KRK SAYI

Vital BulgularveTané EKi pmanl ar é

Glukometre (lanset ve strip ile birlikte) Adet 5
Tansiyon Al eti (Mankonl u) Adet 10
Pulsoksimetre Adet
Infrared Termometre Adet 4
Diagnostik Set Adet 1
HavaYoluY° net i m Eki pmanl ar é
Portatif Oksijen T¢gpe (211t) Adet 1
Portatif Aspirat®©r Adet 1
Balon Valf MaskeS e t i (pediatrik ve yetikk Adet 2
Laringoskop Seti Adet 4
Oral Airway (Bekli set halinde) Adet 4
Nazal Airway (406l ¢ set halinde) Adet 1
Larangeal Maske Airwafl MA) Adet 1
Larengeal Tép Adet 1
Acil Krikotirotomi Seti Adet 1
Yetikkin Trakeal EftgkatgpoksEybnl Adet 1
toclkakeal Ent ¢basyon Ejitim Make Adet 1
Endotek e a | (Har boydan) Adet 30
Basit Y¢gz Maskesi Adet 2
Ger i D°n¢kKegmse¢gz Maske Adet 2
Venturi Maske Adet 2
Nazal Kang¢ | Adet 2
Aspi r asy dqsertvsloenbdyaan &snek) Adet 1
Kardiyak Ekipmanalar
Defibrilat°r (Ambulans Tipi) Adet 1
Otomatik EksternaDe f i br i | at°r Seti (EJjitin Adet 1
El ektrokardiyografi Cihaze (12 ka Adet 1
Yeti kkin Temel Y a(Elektronilogeribildieifli) Ma n k Adet 1
tcocuk Temel Yakam Destefji Mankeni Adet 1
Bebek Temel Yakam Destefji Mankeni Adet 1
Kleri Yakam D&E&KGeyVie Mefikébnil asyon Adet 1
CPR Board Adet 1
Paranteral Uygulama ve Kla- Uygul ame
Enjeksiyon maketlerilfitradermalSubcutan | nt raven?®z, | Adet 1
Intraosseo5 et ( HR)i t i m Adet
Turnike (otomatik) Adet
Enjekto510mjy (2,5 Adet 100
Kntraketler (14G, 16G, 18G, 206G, Adet 100
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MALZEME ADI B KRK SAYI

Travma EKi pmanl ar é

Vakum Atelii (Téem boyl ar) Adet 2

ki kme Atel Set i (Tém boyl ar) Adet 1

Boyun Atel Seti (Tém boyl ar) Adet 2

Traksiyon Atel Seti Adet 2

KED Yel eji Adet 2

Travma Girikim Maket:i Adet 1

Yanek Seti Adet 1

Cerrahi Pansuman Seti Adet 1

Yézek Kesme Makaseé Adet 1

Sargée bezi Metre 5

Gazl & bez Metre 5
Sedyelervsedy e Eki pmanl ar é

Ana Sedye Adet 1

Kombinasyon Sedye Adet 1

Vakum Sedye Adet 1

Farak Sedye Adet 1

Omur ga (Twéttiaslkei n) Adet 3

Omurga Tahtasé (pediatrik) Adet 1

Bak Sabitleyici Adet 4

¥r ¢mcek Kemer Adet 4
Ki ki sel DKmranmyeund war

Koruyucu G°zl ¢k Adet 5

Baret Adet 5

Eldiven (steril, nonsteril) Adet 200
Dijer Ekipmanl ar

Acil Yardém ¢antaseé Adet 4

Dojum Mankeni Adet 1

Aci | Dojum Seti Adet 1

Nazogastrik Sondgher boydan) Adet 1

Kdr ar Sef (sondaaveorbg Adet 1

G¢venli k keri di Adet 1

Tebbi Atéek Kutusu Adet 1

Hasta Karyol aseé Adet 1

Hasta baké monit?©r Adet 1

Flaster Adet 10

Yukaréeda belirtilen |liste tavsiye niteli]
éneflar i -in °nerilmektedir. Bl ¢mler ejiti
u sayélaré ve k&papmbel arenateméenabidei phgda
rotokollerin s¢reci kolayl akteéerél acaj é dg¢kyg



TEMEL KBRN ECITIM
LABORATUVARI
EKIPMANLARI




MALZEME ADI BKRKN SAYI

A D¢zeyi KBRN El bise ve Solunum Si st Adet 1

B D¢zeyi KBRN EIl bise ve Solunum Si st Adet 1

C D¢zeyi KBRN EI bi se Adet 3

D D¢zeyi KBRN EIl bise Adet 5

Otomatik AtropinEn j ekt °r Adet 2

Tam y¢z maskesi ve filtre Adet 3

Bot Adet 5

Eldiven Adet 5

G°zl ¢k Adet 5

Ki myasal ajan dedekt°r kajéde Kutu 1

Hava kalitesi °l -¢m ci haze Adet 1

Dozimetre Adet 1

Dekontaminasyon sévéseé (personel - Litre 5

Dekontaminasyon sévéseé (ara- gere- i Litre L5

KBRN numune al ma -antaseé Adet 1

KBRN Dekontaminasyon Ejitim mankeni Adet 1

G¢egvenli k keri di Metre 10
Yukareda belirtilen |liste tavsiye niteli]

sénéeflar i1 -in °neril mektedir Bl ¢mler ejiti

bu sayélarée ve k&papmbeael arénateménabdkei phgda

protokollerins ¢ r e c i

kol ayl akt ér él acaj e
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TEMEL ITFAIYE
ECITIM

LABORATUVARI

EKIPMANLARI




MAL VEYA MALZEMENKN ADI ¥L¢ MKKTA

Yakl akma EI bi sesi Adet 3
Ktfaiyeci Eldiveni Adet 3
Kt faiyeci ¢i zmesi Adet 3
Kt faiyeci Kaské Adet 3
Enkaz Eldiveni Adet 3
¢tal ékma G°zl ¢] ¢ Adet 3
Yangén S°nd¢grme T¢épe Adet 3
Kkaz Yel eji Adet 15
Ktfaiye Hortumu (20 m) Adet 4
Rekorlar (B ve C Tipi Hortuma Uygun) Adet 6
Kumandal & Su Perdeld Lans, C=52 (8506 Adet 1
Aj ér K°p¢k Lan€ée( &Eomahidle) é, S2 Adet 1
Lanslar (Turbo Nozul 2758605507 50 |1t/ dk) C=52 (8506 Adet 1

Ko p¢k, -S8KdngantidPkr ot ein k°p¢gk %6 Konsr ¢ Adet 10

Kep¢gk Al ék Hortumu ¢ubukl u Adet 2

Kopek Mi-KseBbBH EPRKk) Adet 1

Emniyet keridi Metre 50

Solunum Cihazé (Takeém) Adet 2

Kt faiyeci Bar et (Sivil Savunma Bar e Adet 20
Yukareda belirtilen |liste tavsiye niteli]

senéflar i-in °nerilmektedir. Bel ¢mler ejiti

busayél aré ve kaphkipmaelrar @amttemiamihde | gpayda

protokoll erin s¢reci kolaylakteéreéelacaj] é d¢kg¢
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TEMEL ARAMA
KURTARMA EGiTim
LABORATUVARI
EKiIiPMANLARI




MAL VEYA MALZEMENKN ADI

¥L¢! S! MKKTAT

Arama Eki pmanl ar é

Kap

Kp

—

GPS Cihaze

Pusula

¥rnek Harita

Gore¢nt ¢l ¢ canl é@ arama detekt©Oor
Ses| i canl e arama detekt?©or g
alé alan erikim ekipmanl ar é
Kal déerma yasték seti

Mekanik/hidrolik destek seti

Krikolar

Del me ekipmanl aré (Beton delic
Kérma ekipmanl aré (beton kéreéc
Kesme ekipmanl aré (beton, demi
KesmeAy ér ma EKki pmanl ar é

Balyoz

vSd sKpe ml er i ile Erikim Ekipman
Statik halat

Dinamik halat

Yardémcé ip

Perlonlar

Emni yet kemer. (téegm vecut)
Jumar (saj ve sol el)
Karabinalar (-elik)

Kurtarma sekizlis( - el i k)

Alternatif inik ekipmane

Emniyet al ma eki pmané
er ekipmanl ar

Atl ama Yasteéeje

Megafon

Teleskobik merdiven

Projektor seti

SkedSedye
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Adet
Adet
Adet
Adet
Adet

Adet
Adet
Adet
Adet
Adet
Adet
Adet
Adet

Metre
Metre
Metre
Metre
Adet
Adet
Adet
Adet
Adet
Adet
Adet

Adet
Adet
Adet
Adet
Adet

10
40

60
60
20
20
10

A o1 o1

e e



S.N.

MAL VEYA MALZEMENKN ADI

¥L¢! S! MKKTAT

Jenerat?®or Adet 1
Ki i sel Koruyucul ar ve Kurtareéeceéeé
Baret Adet 1
Kafa Lambasé Adet 1
Koruyucu G°zl ¢k Adet 1
Toz Maskesi Adet 1
Eldiven Adet 1
¢el ik U-1 BoBat // ¢Arzanei Adet ldéer
Tozluk Adet 1
Kamp Eki pmanl ar e
tcader (4 Mevsim) Adet 1
Sért -antasé (60+10I1t ve ¢zeri Adet 1
Uyku Tulumu 2 0 AC) Adet 1
Mat (k°p¢k veya Ki kme) Adet 1
Kamp mutfak seti Adet 1
Bivak torbaseé Adet 1
Termalbat t ani ye (al ¢mi nyum) Adet 1
Yukareda belirtilen |liste tavsiye ni
sénéflar i -in °neril mektedir Bl ¢ml er
bu s aykéd paarséi tveel e rEik iaprntatnél raarbéinl itrelnmern.i nde
protokollerin sg¢reci kol ayl akt ér el acaj
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&C}} 1. Kan kekeri ¥I1-¢m¢ ve Dejerlen
AYAYDER
Tanéml ar
Kan kekeri seviyesi, kan kKekeri Kkonsantnriakstyao nel
glikoz d¢gzeyi ° 1 - ¢ myg, kandaki gli koz veya Kek:é
Ama -
Hastanén kan kKekeri d¢zeyini °]l -mek ve bu dg¢zé
Uygul ama Basamakl ar é
V Uygulalyléeerei ni yékamal é, kurulamalé ve el di
V Kan al énacak b°l ge alkoll ¢ pamuk ile silin
V ¥l -¢m cihazéna tek kullanémléek test -ubuju
V Uygul anacak kilansenilédelnpar mak ucu
V Delinen alandan gelen il k kan pamuk il e si
V Test -ubuju damla kanén ¢zerine hafif-e do
V Kandaki Keker miktaré cihazén dijital ekr a
V Sag anan glikoz dg¢zeyi hastanén tokluk duru
V Elde edilen dejer hastaya dair tutulan evr
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Kan «kekeri °l -¢megnde i ki °trenkerjiik iV ear dyéarp.e |di
Kkincisi s¢rekli olarak kan kekeri izl enme
V ¢ok y¢ksek veya -ok d¢egkegk kan kekeri mi kt a
V Glikometreler &mnagéptdakenkudi &kam edil mel i
V Hastanén a- veya tok ol ma durumu mutl aka s
V Kan kekeri °]l -¢m¢g yapélan hasta i-in akajeée
Hastaneén;
T 45 yak ¢ste¢e ol maseée,
T Akéré kilolu ol maseé,
i Hareketsizbr yakam tarzéna sahip ol masé,
T Y¢éksek tansiyon, yé¢ksek veya degkegk kol
T Gestasyonel di yabet i ol mas e,
T Knsg¢lin direnci ge-mikinin ol maseé,
T Knme veya hipertansiyon ge-mikinin ol m
T Riskli etni k k°kene a&laéh,i pHiod pmarsiék ,( AR g
Ameri kan Yerl i si ol uku riskl:i sayél méx
T Ailesinde diyabet ge-mi«ki ol maseé.
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V  Eldiven
V  Glikometre
V Cihaza uygun test -ubuju (strip)
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V Lanset
V Tébbi al kol ve pamuk
V Kalem ve kO] ét
Kkin Riskleri
Hastada Olukabilecek Rigt¢talékanda Ol ukabil ecek
V Kan «kKeker. Ol - ¢e¢megng V Lanset ipnerssaojnledl ki ni 1
Bunl ar ; ajre, Ki KKk ve bundan kaynakl é
Genellikle birka-

ge- mektedir.
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‘\@ 2. Kan Baséncé ¥I|-¢m¢g ve Dejerlendiril
AYAYDER
Tanéml ar
Kan baséncé, kalbin sistolik ve diyastolik at
uygul adéjé basén-teéer.
Ama -
Hastanén sistolik ve diyastolik kan baséncé dcé
Uygul ama Basamakl ar é
V Hastaya iklem hakkénda bilgi verilir.
V Kan basénceé °1I|-¢lecek kixki, yéreéeyebi |l i ylo dakika
dinlendirilir.
V Saj ya da sol kolu tamamen -éplak kalacak k¢
V Tansiyon aletinin mankonu, dirsekten 3 c¢cm yu
V Tansiyon aletinin pompa anahtareée kapatel ér.
V Sajl ék peteskelpiu sygun bir kKekilde boynuna
V ¥n dir sekarterisbkruarcuhnidaal i s nabéz noktasé bulunur
hissedilir.
V A. brachialisin hissedildiji alana steteskop
V Steteskop kulakl éklaré kulaja yerlexktirilir
V Tansiyon aletinin mankonu puvar pompal a4 smmhg
i.steé¢ne kadar ki kirilir.
V Tansiyon aletinin pompa avnaakh thaorkéa Igteévikéert.i | i r
V Hava bokalteérken nabéz atém seslerinin duyul
V Bokaltma devam ederken seslerin ilk kaybol du
V Mankon havasé hézla bokaltél ér.
V Steteskop serbestlextirilir ve kulakl éklar K
V Tang yon al et mankonu a-¢él ér ve -ékarél ér.
V Hastanén giyinmesi sajlanér
V Kan basénceée dejerl eri ve hangi zamanda °1I - ¢
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Kull anél an mankon yaka uygun se-ilmelidir.
V Her i ki kol dan °1I - ¢ enf atzdnas iiyscen aflar keé&k sit O emmmH
V Kan baséncé bir-ok fakt®re g°re dejikkenlik
V Kull anélan aletin bakémlaré d¢gzenli aral ekl 1
V ¥l -¢m yapélan ekstremite kalp hizasénda tut(
V Rutlin¢gfmde hastanén °1 -¢gmden °nceki 30 daki ka
emin olunur.
V Kéyafet ¢zerinden °1-¢m yapél mamal é ve °1I -¢n
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V Tansiyon ©°I|

-erken

ekstremi alet ckesmada stidries

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Tansiyon aleti
V  Steteskop
V  Eldiven
V Takip karté
V KOj ét
V Kalem
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rig¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V Uzun s¢é¢ren vV e y ekstresite V Hastal ék bul ak ris
czerinden tekrarl an V Ortak steteskop kiU
doku zedel enmesi vV e ) otitss)me di a ger - ekl ek qg
bozukl uju ol abilir.
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[} ‘.\
‘\Q’- 3. Atek ¥I| Dgmgrvendi
AYAYDER

ri

| mesi

Tanéeml ar

Atek °1 -¢m¢g vegcut sécakl éjénén termometre ar ad
Ama -
Hastanén v cut sécakl @] énén nor mal dejer aral é

Uygul ama Basamakl ar é
V Uygul ayécé kiki ellerini

yékamal é,

V T¢m mal zemel er hazeér hal de

V Rutin olarak deri yolu il
°lgd ebi I ir. Hangi bel geni
V Dijital °l -¢m cihazeée ile

e

n

kol ay u
ve gere

se-il ece

yapeéel an

hastanén alén b°lgesine tutulur.

V Kaydedilen dejer hastaya

ait evr ak

kurul am

|l akél abi
k1 i duru
ji°1 -¢n
°l - ¢ml er

a not ed

V Kklseomunda el divenler -ékareéeler, eller tek
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V V¢igcut sécakl éjée °l-¢gmgnde 4 teégrde ter momet
T Cévalé cam termometre
1T Elektronik (IR ve dijital g°stergeli)
T Tek kul (Dsmosabigte&rkometre
1 Timpanik membran termometresi
V V¢gcut sécakl éejénen °1 -¢l ebilecefji bl gel er
1 Aksiller
1 Oral
1 Rektal
1 Timpanik membran
1 Deri
Not : Knfrared °I -¢m esnasénda oda sécakl é]j é& ©°iy
memesinin ar keabsiéndran Sdaa ,° It-eerl, kozmeti k ¢reé¢gn o
edilmelidir.
Kull anél an Ara- ve Gere-1ler
V Termometreer( c éval é, dijital, I R vb.)
V  Eldiven
V Al kol l ¢ pamuk tamponlar (Gerekl. duruml ar)
V Kuru gazlé bez (Gerekli durumlar)
V Kalem
V Kayeéet i-in gerekli formlar (derece kO] édeé,
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Kki n

Ri skl

er i

Hast ada Ol

ukabil ecek Ri g

¢tal ekanda Ol

ukabil ecek

\Y

Céval e termometreni
yaralanma meydana gelebilir.
buhar éna

Céeva mar uz

deriden absorbe edilmek suretiyle zehirlenm

y o |
Timpanik termometrelerde enfeksiyon rig

a-abilir.

olukabilir.

V Céval e t er mo mlarakrn

yaralanmaya sebep vermesi.
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‘\@ 4. Nabeéz ¥I|-¢m¢ ve Dejerlendiril
AYAYDER
Tanéml ar
Kal pten pompal anan kanén arter -eperinde ol ukt
el ektroni k ara-lary@EKé@méi haereéebpi modiak? kaviek)?©°
Ama -
Kal bin -alékmasé, ritmi ve dolgunluju hakkeénda
Uygul ama basamakl ar é
V Uygul ayécé ellerini yékamal é, kurul amaleé v
V Hasta oturur veya sértg¢gste¢g yatar konuma ge
V Nabzén al énacajé artere veya b°lgeye karar
V Hangi b°lgeden olursa olsun bu b°lgenin ka
V Pd pasyon i-in kullanélan parmaklar nabéz a
V Atémlar iyice hissedilinceye kadar par mak/|l
V Atémlar hissedildi kten sonra 1 dakika s¢rm
i ki ile de -arpeéelabilir).
V Nabéz al érken heéez, ritim ve dolgunluk deje
V Sayeélan dejer hasta evrakéna kaydedil ir.
V Hasta rahat edecefji pozisyona al éneér .
V El diven -ékaréel ér, el ler yekaneér.

Dikkat edilmesi gereken hususlar

V Nabez al erxarj eldl gelrearl

==

Temporal arter
Karotis arter
Brakial arter
Radial arter
Femoral arter
Popliteal arter
Posterior tibial arter
Dorsalis pedis arter
Kalbin apeksi
kat edi

| ecek husus

=A <~ =2 =4 =4 A4 A4 -4 A -4

Nabéz al érken heéez

Sayémdan ©°nce has

yorgunl uk, yemek

Hastaewyek¢iygel mi K

dinlendirilir. Ak

aam méekKkt éer .

|l ar akajéda séral anmé

éna, ritmine ve dol gu

tanén genel dur umu

gi bi)
sayémdan

kalp

V €
y e me dejerl endi
230 dakikal

at éml ar

veya

S i h©l de
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T Taki kardi, filiform nabéz, bradi kardi ,
sayél ebyéozr sdaainmaa 1 daki ka s¢resince sayé

T ¢ocuklarda nabéz al ma i kKl emi veéecocut Séc
da huzursuz olursa nabez °1-¢m¢g dojru

1 Areriooven®z fistg¢l (cerrahi yentemliyapbi mé
czerinden nabéz al énmaz.
Nabéz alénacak b°lgeye g°re hastaya po
Nabéz alénan arterin kalp seviyesinde
Bebekl erde karotis arter deywumalé&sza adlédcuy
zordur. Ayréca havayoluna basé yaparak

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler

V Saniyeli saat (dijital veya analog)
V Eldiven

V Kalem ve kO] ét
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° ‘.\
‘\Q’- 5. Sol unum Sagyvees éDe¥jlédmgsre ndi r

Tanéeml ar

Solunum: Soluk al makl a baklayan, organizmanén
kapsayan bir s¢re-tir. Solunum dejerlendirmesi

bir s¢re-tir.

Ama -

Hastanén solunumu dejerlendirmek ve ol asé pat (

Uygul ama Basamakl ar é

V Hastanén ve uygulayéceéenéen g¢venl i sajl an

V Solunum saymada en uygun pozisyon oturur

sakénca var ise (travmalar gibi) uygun poz

V Solunum késmen i stemli ol ar ak kontr ol ed
var magnarseki r . Ejer hasta veya yaralé sol un
dejiktirebilir.

V Hasta veya yaral énén ¢zeri °rte¢l ¢ ise go°j ¢
yé¢zden ¢zerindeki °ygyl ayéacakbEmapedésyoAur
hareketlerini g°rebilecek kekilde ol mal édé

V Solunumun saymak i -in saniyeli saat ger ekl

V Kola nabéz sayéyor gibi pozisyon éyeér ibliirr .s
dejerlendirilir.

V G°jJ¢s inik ve -ékeéeklare rahatlekla g°r¢l dg

V Solunum saymaya baklarken saatin saniye i6b

V Ejer solunum dc&azyyeml ii kiise 130 -sar.parak dakik
solunum hézé ve derinliji normal ol an yet:i
hezé ve derinlifji nor mal den farkl éedakeka 4
sayél maya devam edilir.

V Solunumun héezé sayeéeldéktan sonr a, sol unumu

V Dejerlendirme sérasénda eller, hasta veya

V G°jJ¢s duvarénda olukan hadekeéetll efiinolbij eked

V Solunum sayéménda el de edilen sonu- dejer/l

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Solunum dejerlendirirken haséannennhateji kb

V Solunum sayésé ve derinliji kadar solunum
V Hasta tamamen dinlendirildikten sonra solu
Kull anél an Ar a- ve Gere-1|ler
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V Saat
V Eldiven
V  Steteskop

KkKin Riskleri

HastadaOl ukabi | ecek Risklerf¢tal ékanda Olukabil ecek
V Yanl ék dejer tespiti V Delici ve bateéeceée vy
V Yanl ék tedavi bakl an V Hastal é&k bul ak ris
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(@]

AYAYDER 6. SPO2 ¥Jv-e¢ e dmdasiendi r

Tanéeml ar

Pulseoksimetre kandaki oksijemi kt ar énén ve atém sayésénén °1| - 4
detekt®°r¢nden olukan sens®°r¢n araséna iyi perf
Noninvaziv olarak arteriyel oksijen satg¢grasyorf
Ama -
SPO2 ¥I|-¢m¢ ve Dejerlendirmesi uygul amasé pul g
Kekilde uygun dokuya yerlexktirilmesini, monit§
dojru dejerlendirilmesini ama-1ar.
Uygul ama Basamakl ar e
V Hastanén ve uygulamaceénén g¢venl iji sajl an
V Pulse oksimetrenin yerlexktirilecef]i véicut
ve rahat wuygul anacak b°lge tercih edil meli

V Pul se oksimetre wmyegwlbanmasé i° mceski ilsaes thast g

giderilmelidir.
V Kkl em °ncesi hastanén yakam bul gul ar e, cil
sékéntésé varl ejeée, cildin éséesé ve doku pe

V Pulseoks metrenin monit°r bajlantélaré kontrol

V Hastanén oksijen sat¢rasyonu el veya ayak
bel ¢m¢g térnak ¢zerine yerlexktirilmelidir.
V Proplar haayvyakéneehajewa yerlexktirilecekse

-ékarteéel mal édeéer .

V Oksijen satg¢grasyonu kulaktan °1 -¢l ecekse p
burun propu ise exkék kaynajéeekturunl maehadeér

V Al én propunun ise ékék kaynaje iris ile or
yerlektirilmesi gerekmektedir.

V Yapékkan ¢zerinde eki ayrélabilir bant Kkés
kKekil dd |y er lyeakptéikrk an késmé cilde tutturul un

V Monit?©°r buneyiaz eprriondeki ekrandan -ékan sonu-

pl ané yapeéeleéer.

V Yapeéelanlar kayét alténda al éneér

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Yer |l ekti reiklsegm epmiapuwre kan akéména engel ol n
V Prop arteriyel bajl antélarén (tansiyon ale
bulunduju ekstremitenin karkéséndaki ekstr

V Prop takéee¢wa dioktudlasgtvegnl ¢J ¢nde bozul ma ol u
V Prop paralizi olan eklem ¢(zerindeyse hasta

yanéklara karké dikkatli ol urkmall @aheva. de§ler
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V Prop fiziksel aktivitenin az olduju b°lgey

V Probun temiz ol maséna °zen g°sterilmelidir

enfeksiyona neden olabilir.

V Hastanén mevcut &saysam, ékd zaa kg n svtarziokds il yaa n

kull anéemé, ortam ékéjé gibi durumlar yanl é
dejerlendirilmelidir.
V El de edilen satg¢rasyon sonu-|laresgasénhi o
kaydedilmelidir.
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V. Monit?©or
V  Pulsoksimetre probu
V  Eldiven
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rigt¢tal ékanda Ol ukabil ecek

V  Enfeksiyon
V Alerjiler

V Hastal @&k bul ak ris
(yapéekkan
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7. End-T

A5
(@]

AYAYDER

i dal

Kar bongvekBei]jtamédsie pd r

Tanéeml ar

Endt i dal

karbondi oksi't

°l -¢m ci haz

|l aré ventil asg

devaml é olarak °1l-¢m yapabi Ireinn ugskgsumi rbyi um moanv &
infrared spektroskopi il e s¢rekli ol arak °1 - ¢l
Ama -

Endtidal karbondioksitETCO2 dej erini °1l -ebil me ve yorumlay

Uygul ama

Basamakl!| ar é

V Hastanén ve uygul amacénén g¢venliji sajlan
V Hasta /yaraleéya entg¢gbasyon i kKl emi uygul aneé
V Bu aygétlarén °1-¢m bakléjé endotrakeal t¢
V Balon valf maske ile en az 6 kez solutulur
czerinde renk dejikimi olacakter. Bu renkl
V Kapnometre ¢zerindeki renk mor i se hegsttnaey a
kahverengi renk deji ki mi ent ¢basyon i kKl emi
ent ¢basyon i kleminin dojru yapéldéjéné ve
V Elektroni k kapnografl arda ige- ehnrerCQ@X smpii krtyau
yapél ér ve monit®°r ekranénda veya cihaz ¢z
V Her ekspiryumda no4SmamhmEgE8D&mhaelh®nién3ar asé
hi perventil asyonu, ET&O2 érkinma s45 insneH dh i mpionv ey
tekan sonuwarg?egahédetaané konul arak m¢gdah
V Yapélanlar kayeét alténda al éneér
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V ETCO2 °|l -¢m ve dejerlendirme ikl emi tekniij
V Kkl emi yaparken hastayeé enfeksiyona karkeée
V Bajl antélar sajlam yapeéel malé ka-ak ol mamas
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Monit?©or
V Kapnometre ve aparatlare
V Ent¢basyon gere-1eri
V  Eldiven
V  Balon valf maske
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rigt¢tal ékanda Olukabil ecek
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¥zefagus
Asidozi alkaloz
Akcijer

Enfeksiyon

ent ¢basyonu

kont ¢zyonu

V Hastal ék

bul ak

r

S
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8 ) . .
Q’- 8. Hast ®eé¢mer |l endiril mesi ve ¥n T
AYAYDER

Tanéeml ar

Semptoml ar , hastanén anlattéejée «kikOyetlerdir
yapélamaz buna karkén hasta hakgkE®éndya® nltehdreatl u

bilgilere bulgu denir.

¥n Tané: Bir kikinin sahip olduju semptom ve |
dejerl endirme sonucu muhtemel tanélarén beédiir.]l
bakém isteyen kikinin anamnez ve fizik muayengé
Ama -

Muayene ve belirti bulgularén birlikte dejerl g

Uygul ama Basamakl ar e

V Hastanén tanésénénkkemekmadénda kKu s¢re-
Birinci dejerl endirme( DRABC)

V Danger: ol ay yer.i gevenliji sajlanér
V Responsive (yaneét): hastanén bilinci dej er
V Airway: hastanén havayolu a-ékléejé sajlane
V Breating: hastanén solunumu dejerlendiril:@
V Circul ati on: ehjaesrtlaennédni rdnoel saik éyna pdé | ér .
Kkinci dejerl-PORST)r me( SAMPLE
Hasta veya yaraleénéen kikisel ©°zge-mikine ait
Ayr éca, hasta veya yaral @&nén nigd a hnacliend en bkual puanna
y ol g°sterici olabilir.
V SSignsard symptoms (Bulgul ar ve belirtile
gerekir.
V AAll ergics (Alerjiler): Her hangi bi re°jirlearci
°nemlidir.
V M-Medications (ila-): Kullanmakta ol duju il
V PPast history (Tébbi ge-mik): Daha °nce ge

ol madéj énén sorul masé gerekir.

V L-Last meal (Slon: yldalsfa weya yaral éya, en s

gi bi sorul arén sorulup bilgi el de edil mes
yapél masé gerektijinde, son yemek saatinin
V E-Eventsleading o i nci dent (Ol aya g°t¢gren sonu-1 a
bil giler el de edil mesi gereklidir. En f az
yaral edaki ajrénén niteliJ i soeulaksordathiirt i ni °
V PProvoked (Provoke eden nedenler): Ajreéeya

sorul mal edeér .
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QQuality (Kalitesi): Ajrénén bateéceée, ke¢ent
°fTrenilir.

RRegion (B°lgesi): Ajrénén bir b°lgeden di]

b°l gesindeki bir ajrénén sol omuza dojru vy
SSeverity (kiddeti): Ajrénén az, orltiar .ve¥ral
veya yaralénén ajrésé 5 rakamé ile dejerl
Kiddeti tespit edilebilir.

T-Ti me (Zaman) : Hasta veya yaraléeya ajrénéil
ajrél arcélnngand eégjléupsor ul ur. ¥rnek: Ajrénén ba

ve ardéndan tekrar baxklamasé gi bi

Kkincil Dejerlendirme akamasénda belirti v
1 Olfaksasyon (Koklayarak muayene):V ¢ c utl &kro&kméeén dej erl endi
Diyabeti k ketoasidozda ajézda keton ko
komasénda kedi cijeri kokusu, al kol ku

T Knspeksiyon (Dérieemaskiene¢:@yeni -atl a
dol gun venalar ve pupis keéellanma tipi,
edi lir. Hastanén boyu, y¢z yapésé, vec
bozukluky ° n¢nden dejerl endirilir. Kar én, d

gevkekl ik, gerginlik ve kKiklik gibi du

T Pal pasyon (ell eDglpeéet ahkameéaypalkpasyonu

pozisyondavy e di zl er b¢kel mgk vaziyette i ken
yapar . Ele gelen kitle varsa yeri, be¢y
tespit eder. ¥zellikle karacijerin per
kontraseptif kullananlarda benign kar a
T El'l e muayene Perk¢gsydrerkyisryma dial enuray @y
iczerine sol el konur . Saj elin par makl|l
dejertiehdr. Solid ve kistik t¢gmerlerin
Hasta/yaral édan anamnez, vital bul gul ar a
birlexktirilip muhtemel °n tané konul ur.

Dikkat Edilmesi Gereken Husushar

\%
\%

Hasta/yaraléyla konukurken iletikim kural/l
Hasta anamnezi m¢mke¢e¢nse hasta i le bak baka

al eénmal é hastayah@&@rziedi mdeélgii | eiri nki mMo&yloe p

Sajl ek hizmetlerinin sunumunda hastal ar én
iletikime girerken dikkatl: davraneéel ér .
Sajl ek personeli il e hasta i |ueltuinkniankitnaddeé r°.n
ol ma, sabeéerl e ol ma, g¢ler y¢e¢zl g ve hokgor ¢
gésven duymaséné sajlama, yardém edici il et
Tané koyma iklemi dikkatli yapél mal édér .
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V Hast a anaizedilimslidir.

V Hastadan al énan subjektif ver.i

|l er

yakeéenl ar

Kull anél an Ara- ve Gere-1I|er

Saat
Pulsoksimetre
Eldiven
Steteskop

< < < < <

Tané koymaya yardémcé dijer t¢gm ekipmanl ar

KkKi n

Ri skl er i

Hastada Olukabil ecek

Ri g

¢tal ekanda

ol

ukabi

|l ecek

V  Anksiyete

V Yanl ék tané konmasé

V Bul gul arén yanl éx

al

V Hast al

é k

bul

a K

r

S

42




Bl ¢m Kaynak-asé

Acar Y. A.( 20l e6et)e.nakaphhogr afi . KI'k ve Acil Yardém Tekn
Kitapevi: Ankara. ISBN: 97875277-6135

Akbaba ¥. (2020) . Defibrilasyon, Kardiyoversiyon ve N
Res¢sitasyon ( KPR) itapevg AntalyaniSBNad780580808619g r e K

Asl an R. (2019). Kapnografi: Organizmada Karbondioksi
Hastane ¥ncesi Acil Teéep. K-608-80609-2-Ki t apevi : Antalya

Blood sugar testing: Why, when ahdw. (y.y.). 6 Temmuz 2020 tarihinde
https://www.mayoclinic.org/diseasesnditions/diabetes/idepth/bloodsugar/at20046628 adresinden
eri kil di

DePietro, MaryAnn Higuera, V. (2019). Blood Sugar Test. 6 Temmuz 2020 tarihinde

https://www.healthline.corhkalth/bloodsugart e st s adresinden eri kil di

Eski kehir Osmangazi i niversitesi Tep Fakg¢l tesi Mes | ek
(2020).

G¢lsoy A. (2019). Hastanén Dejerlendir¥hmesi.AdAcli | T¥&p

Kongre Kitapevi: Antalya. ISBN: 97805805-09-2-1

G¢lsoy A, (2019) . Hastanén Dejerlendirilmesi. Acil Ya
Kongre Kitapevi: Antalya. ISBN: 97805805-09-2-1

Hakan, N., OkunM.k,, KN.-,¢ kHyzdkéann, T. ve Tuygun, N. (2017
temperature measurement method by-oontact infrared thermometer with other body temperature
measur ement methods Temasséz kézél°tesiteminifr momet r
diJjer ve¢gcut sécakl ek °1 - ¢m yi246 deel0.b2R2/buchd.2017k4d rr Kk € 1 a K

Institute for Quality and Efficiency in Health Care. (2010). What is blood pressure and how is it measured?
https://www.ncbi.nim.nih.gov/books/INBK7 9251/ adresinden eri kil di

Martl e E.P. ve Din-er N.}]. (2020). Accurate and Safe
369-379. Doi: https://doi.org/10.14687/jhs.v17i1.5947

Mill~ Ejitim Bakanl éeje. ( 2 0 1lekilve ReAhimasyon.’Ankdr& n Taki p. Mo n

Mill~ Ejitim Bakanl éeje. (2011) . Pul se Oksi metre. Mo n i

Mill~ Ejitim Bakanl éeje. (2011) . Solunum Sayma TekniJi

Mi Il Ejitim.Barlklkxmimej(é&/i t@201Bul gul aré Mod¢ gl ¢ EJitim |

¥ . KI - e, A. (2016) . At ek ¥I| -¢m¢gnde D°rt Farkl é& V¢gcut
Kncel enmesi . D¢zce | niverisO)(daruay200D)@h Fak¢l t esi Der

¥zel G.arnweD.As(2016) . Hastanén Dejerlendiril mesi. Kl k
Tép Kitapevi: -HARAWE6LID. I SBN: 978

Pickering, D. (2013). How to measure the pulse. Community Eye Health, 26(82), 37.
https://[pubmed.ncbi.nlm.nih.gov/32321 8 0/ adr esi nden eri kil di

Suzan ¥. K. ve ¢énar N. (2019). Pediatride Pul se Oksi
Arakt éer ma De r1§9. Boi:10.52226Hegd.2019.166L 6 6

Temiz Z. (2020). Hast a/ YlaernadiérniélnmeBsiir.i nTc¢ginh  WePen I Kekriin ciille
Res¢sitasyon (KPR) Uygul amal ar-6058080869 r e Kitapevi

43






° ‘.\
‘\.Q}- 9. Hava Yol un®ajelkshaa éné

Kkin Amacé

Hasta/yaraléenén havayolunun sistematik ol arak &
Kkin Yapél ma Zamané
Hasta/yaral éneén;
V Bilinci kapandéj] é& zaman
V Solunum arresti olduju durumlarda
KkYapél ma S¢re-1eri
V Olay yeri g¢venlijinin sajlanmasé,
V Hasta/yaraleé bilincinin kontrolg,
V Bilinci kapal & ol an hasta yaral é&ya uygun po
V Medi kal hastalar i-in -ene kaldérma manevr a
V Travmal & hastalar iulanmasé,itme manevraseé
V Medi kal hastalar ve mandi bula travmaseée ol ma
V Orofarengi al airway uygul anamayan hastalar a
V Airway uygulandéktan sonra hastanén balon w
V Balonwd f maske ile solutma i kKl emi sonraseénda
ile hava yolu a-ékléjénén sajl anmaseé,
V Hasta/yaral énéen havayolu il eri tekni kIl er i
sajl anmasé
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
Kl er i tekni kl er ;
Endotrakeal ent ¢basyon
vV LMA
VvV  |-Gel
VvV I-LMA

V  Video laringoskopi
V. Kombi t¢p

Cerrahi teknikler;

V Kfine krikotirotomi

V Trakeostomi

Kull anél an Ar a- ve Gere-1|er

Eldiven

Y

V  Orofaringeal airway
V Nazofarengial airway
Y,

Balon walf maske
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Ent ¢basyon t¢épé
Laringoskop seti
Enjekt©or
Steteskop
Brangl
Oksijen kaynaje
téep
Alternatif havayolu malzemeleri

Endotrakeal

konnekt?©or ¢,

KkKin Riskleri

Hast ada

Olukabil ecek

Ri|¢al ékanda

ol

ukabi

| ecek

<

<K <K K <K<K KKK KK KKK KL

Hipoksemi
Aspirasyon
Zor entg¢gbasyon
¥zefagi al
Di k

Kardiyak arrest

hasar é

Tehlikeli ajitasyon
Bronkiyal
Laringotrakeal yaralanma
Kanama

Subjektif

Persistan stoma

ses

Subglottik stenoz

ent ¢basyori

ent ¢basyort

dej i ki

V Hast al

é k

bul

a K

ri ski
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(@) 10.0ralAirway i | e Hava YwmBSajnha&k!| éj én

MYAYDER

Tanéml ar

Oral airway: D | i hava yolunun arkaséndan uzakta tut af
Ama -
Or al airway ile hava yolu a-ékl éijhastal@&dail dilmjglean m

hareketederek st hava yol ununtrt ékanmaséné °nl emek

Uygul ama Basamakl ar é

V  Eldiven giyilir.

V Omurga travmasé g%z °n¢nde bulundurul arak

V Ajéz i-inde kan, viksatemday. yabanceé cisim

V Uygunboyuttaa i r way selUymuny &p§ luén adkiil-ladmmav-yéa pt €]
araséndaki mesafe uzunlujunda ol mal edeéer .

V Hasta bilinci tamamenmzk p@a kabmneoct Itadkik jiua jsiit -ai nné n-

V Yeti kkaindwaylien konkav y¢z¢ kafaya do] Bebekldrde
d¢z bir kekilde yerlexktirilir.

V Airway, ajfaeanehansnéndaki yumukak damakl a t gma

V Dudakl ara dayanem&kasyrakdofidhemtt amaml aneéer
V  Alternatif olarak airway€zRi - i nde yan k6ckl nd\Nez ekl & kIl etmi Igiepq

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Dil ve dudaklar airwayiledi er ar asénda kal mamal edeér .
V Gagve® ks¢r ¢k refl eksi ol mayan bilin-siz has
kusmaya, aspirasyona sebep olunabilir.

V Uygunboyutta bir airway okkulolmaanéé piad Eod©€u . g &i

i terek tr akémnmé ae rhgaevlial eaykeebi | i r ve hava vy oKEéug

ol masé durumunda i kKl evini yerineAygeécaemdrs

yverlexktiril mezse, di | hava yol unrmedegdabilir. i t
Kull anél an Ara- ve Gere-1|er

V  Uygun boyuttaki oral airway
V Ki ki sel koruyucu donaneém

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Rig¢al ékanda Olukabil ecek

V  Kusma \

V  Laringospazm
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‘\Q’- 11.Nazal Airway ile Hava YoluA - & k In 8 a fhimag &

MYAYDER

Tanéml ar

Nazal airway:Hava yolua - é k|1 €] éné s alj draumadka na maycgwll amgegal @

sérasénda yar al astcekpumiuis &k np | & i dakdaeymonlgw.peEk imEma

Ama -
Oralai rwayin kullanélamadéjé kusma refl eksi ol
hastalarda hava yolu a-ékl é&jéné sajlamak amac:é

Uygul ama Basamakl| ar é

V  Eldiven giyilir.
V Arwayhastanén yg¢zeéngén yleelrlénir. &ygyndoylttdi it airwag, r ehka g

burnunun ucundan kulak memesinin ucwega- ene a- é€éséna kKwdan wuanp

burun delijine tam oturan ve yerlextirildi
-apt@drmu °1 -¢ genellikle yetikkin erkekler
V Airwayin deéek yg¢gzeyi steril, suda -°z¢ner b

V Airway daha b¢yé¢k veya daha a-éeék ol an burzu
septuma veya burun delijinin tabanéna bal
yerl ektirmeye devam ederken airway yavack- @
ederse dijer burun deliji denenmelidir.

V Knhal asyonsywa eléglaasl@mvdyaen ghe-vtainjéinn d e ma | e2rdasta
kendilijinden nefes aleéeyorsa ve t mpiteé dhdgve
deldémntekrar yerlexktirmek denenmel i dir.

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V D¢zgen yerl ektirme |atdmaseimeldie airway fl ankée
V Kafa travmaseée ol an haNatakaivay dal é Kk ik a t kaxdesk ie u
yoluyla kraniyal bokluja girebilir.

V K¢g-¢k yaktaki bireyltegpde- améatilogni kkifeajrek | €@

téekanabil mektedir.
V Kayganl aktérécé kullanélsa dahi ajré veric
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Ki ki sel koruyucu donaném

V Nazal airway

V Kayganl aktérécé su bazleée steril el

Kkin Riskleri

Hastada Olukabil ecek Rig¢al ékanda Ol ukabil ecek
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V Burun mukozasénda ka
V. Yumukak doku travmas

V Akcijer aspirasyonu
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AYAYDER

-‘ N
‘Q}- 12.SupraglotkHava Yol u mlekp ma

ahame

Tanéml ar

Basit bir ifadeyle,s upr ag
haval andér maya

yerl ektiril mek

l oti k hava yolu <cihazl

aré farin

izin veren ekipmanl arder. Adeé

iczere tasarl anmaméxkl|l ardeéer .

Ama -

Endotrakealet ¢ basyo

Kekilde hava vy

n i-in yeterl:i Zzaman, i

ol unu sajl amak amaceée il

mk ©n vey

e ger -ekl

Larengeal (LT ¢ p

V Ki ki sel koruyucu donaném giyilir.
V Hasta uygul ama °nces%lmde om¢gmk ¢ems @ |BVMN wea ki
V Hastaya uygun boyuttaki t¢p belirlenir ve
V T¢gpeéen ucuna suda -°9z¢negr kayganl!l akt éréceée |
V Hastanén baké dojal pozisyonuna Bpéderilir,
V Dil--ene kaldeéer mbamahapgnadiél ve -enesinin tut
V T¢p kalem tutar gi bi tutul arak ajéz i-in
gel dijinde veya t ¢npdedathéap ¢fna zyl ear lielkenrilke noel ddi uj
di kler te¢p ¢zerindeki i ki siyah -izgi aras
V Yerl ektirme ikl emi tamaml andéktan sonra t ¢

veya numar aseée

V T¢p yeri d

i | ei lbeedek |teqnpni kdfi & )k ihwivrai lvier

ofjrul ama tekniklIl eri (kapnometre

yerlektirilmedif J.i kontrol edilir.

V Konumu dofj

<

V Haval andér
LMA

V Ki ki sel k o

Hasta uygu

<

V Hastaya uy

Hastanén t¢pé

,p sabitlenir.

é
asénmayyel Emeki

esérm
ma sajlaneéer.
ruyucu donaném givyilir.

l ama °ncesinde m¢gmkeégnse

gun boyuttaki LMA belir

ril nrbir

BVM ve 9

| enisronv &

havasénén tamamen al éndéjéndan emin olunur

V LMAB6nén ar

<

ka késména suda -°z¢ngr

Omurga travma kK¢phesi yoksa hast a

kayganl a

kokl ama

V LMAGnén a-ékl éepkiyhydear &, p aimmaecimdnsakveiair re t b ipralr

kalem tutar gibi tutulur.
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V LMA hastanén ajzéna ydurl ekgpagnr kear ibihdhealkoitk
burnunun ortaclduj emagmendnzadakPagledeihummd
olunur.

V Diren-1le karkél akél analr.k aTdé¢apr ¢ d-endl gm po f iaz ¢ in
il e ayneél malddiéant-dteu kar kél akél déj énda t¢p¢(

V Kafuygun haci mdkei hava pikoki Bal on Malse eb aksi én
teéep yakl akék ITeH ¢om synk peolza siyloinmgqid a¢g st dud

V Kki tarafl & nefes sesdslrdarniim olamd E§jémmEée vcee
dojrul ayeén.

V Te¢p vyeri dojrulama teknikl eri (kapnometre
yerlektirilmedifdJ.i kontrol edilir.

V Konumu ofjrul anan t¢p sabitlenir.

<

d
Hastanén hgp¢néEsamehmasénnrivay weofaektngehlr
d

V Havalandérma sajlaneér.

Kombi Tép

V Ki ki sel koruyucu donaném giyilir.

V Hasta uygulama °ncesinde m¢gmk¢gnse BVM ve 9
V Hastaya uygun boyuttakn kambbr&¢pgi keltilken
V T¢peéen ucuna suda -°2z¢negr kayganl!l akt éréceée |
V Hastanén baké dojal pozisyonuna getirilir,
V Dil--ene kal dérma manevrasé, amasetramén y@inld ev &«
V T¢p ajéz i-inden diren-le karkélakeéelana de
V Kl k olarak 100ml hava ile farengeal kaf ki

yakanabil ecefji unutul mamal edér -
V Distal kaf 10 ile 151 hava ile «kikirilir.
V Kl k ol aurcakn urg p°yzaerfleegkutsigg i varsayeél ér ve ki

kull anél arak haval @madfadndazgpighstriylehidarinde oskitasyom yafl h
Hiobir ses diigvyuyhmygz«ael g yékselmedijine di
yapel ér . Kk i tarafl e olarak exki't g°j é&s oy
duyul muyor sa, 1 numaraleée t¢gpten haval andeéer
V Midede epigastriyumup st ¢ ndenulssgslcarhadzieyn trakeaya yer
havanén ¢iztatfiajdi@demtdasysredgrigal durdulur veventilasyond a h a oldn2. & g
¢ z edenyenidenu y g u |EpigagtriumNzerinde osKltasyonyaf® @ f er  h a |, 8\ ckBe®PsH
Sesduyulmuyorsasolunumsesleri d€erlerdirilir . Solunumsesleri iki tarafPolarak & t s e, 2

t¢pten haval anlidér maya devam edi

V Dojru havalandérma konekt©°rg¢, tespit edil di
V Hasta her hareket ettirildijinde t¢gpen kon
bal onl ar aracéléeje ile sék séek kontrol edi
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Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Modern ci hazl ar én

azal t mak i -in

-ojunda,echvie
aspiialt édeé hkeylikndnmask teatali fer epigasti

mia d espieasyénrriskik

di stansiyonu °nlemek amacé ile nazogastrik
V Kull anél an teplerin -ékar él masé esnasénda
gerekiyorsa t¢p -ékavmalemehasénda hasta ya
Kull anél an Ara- ve Gere-1ler
V Supraglotik ara- (Larengeal tg¢p, LMA, Ko
V Uygun boyutta enjektor (kaf «kikirmek i-i
V Sabitleme ekipmanl ar é
V Oksijen kaynaj é
V  Balon valf Maske (BVM)
V Kayganl|l akt érécé su bazlé steril jel
Kkin Riskleri
Hastada Olukabilecek Rig¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V Kusma V V¢cut séveéelareée ile
V Aspirasyon
V Yanl ék hizalanma son
V Kafl ar én baséncéné
verimli ventilasyon
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(@) 13.Endotrakeal Uygul tagnmas €y o n

AYAYDER

Kkin Amacé

Spontan solunumu ol mayan ya da hava yolu a-é&k

a-éekléejenén ve solunum devaml él éfj énén sajl anmasg

Kkin Yapél ma Zamané

V Yeterli ventilasyon ve oksijenizasyonu i n
(solunum sayésé 306dan fazla, arteriyel 02
fazla hastalarda ent¢basyon endi kasyonu var

V st hapatglbojuil erinin neden olduju hava yol
faysal fraktg¢gr, inhalasyon hasar é),

V Derin koma (Medikal hasta GKS < 8, Travmal
hastalarda,

V Hiperventilasyongee kt i ren kafa travmal ar é,

V Maske ile yeterl:i seviyede oksijenizasyon s
V Hastanén aspirasyon ri ski alténda ol duju du
Kk il e Klgili Tanémlar
Endotrakeal ent ¢basyon: Trakea i - isnod,u nsuomuu nkuonm ty
il e bir tep yverlexktirilmesidir. Ent ¢basyon ikl
edilebil mesi, solunum eforunun azaltél masé, asfH
Kkin Yapélma S¢re-1leri
V Uygul ayécénén hastanén bakucuna ge- mesi,
V Uygun y°ntemle (¢Cene itme manevrasé) hava vy
V Uygun boyutta Orofarengeal kang¢l uygul anmas
V Dijer uygulayécénén hastanén bak ve boyun s
V Gerekirse i kKl emumgad sainmthes éagspi rasyon
V Ent ¢basyon °ncesi, en az 2 dk s¢re ile balo
V Laringoskobun, sol el bakparmajé | aringosko
V Orofarengeal kang¢!l ¢ann é-né kadf rzeéél naérna ka -séal fmaeslél,e h
V Laringoskop bé-ajénén hastanén ajzéenén saj
V Laringoskop bé-ajénén orta hatta getiril me
ger ¢l mesi
V Laringoskopglboét-taijsé niélne edpiil k°k¢ araséndaki
V Laringoskobun sol el bakparmajé dojrul tusun
kordl ar én goer¢éngr hal e getiril mesi (1 st -

hareketlerinden ka-énél masé),
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V Saj el ile endotrakeal t¢e¢p hastanén ajzénérn
vokal kord ikaret -izgisinin vokal kordl ar
kKekil dekpsi,il erletilm

V T¢peéen yeri sabit tutularak | aringoskop bé- a

V T¢pen sabit kal maséné sajlayarak stilenin -

V Uygul ayécélardan biri endovabhkealetypahi kas$

V Tgeé¢n yerl eki minin, inspeksiyon (g°J¢s har ek
hattén ve epigastriumun stetoskop il e dehlke
3545 arasénda ol masé ile dojrul anmasé,

V Te¢penmas@&n&lengell emek i -in orofaringeal k a

V T¢peéen sabitleyici ile tespit edil mesi

V Endotrakeal téepe bakterdi filtresi ve kapngd
bajl antésénén sajl anmasé

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Uygun boyutta endotrakeal ent-gbasymnkba§{peg, s
Erkek:7,58, 5 mm Kafl &, 2 yak ¢zeri -ocukl arda vya4

V Pediatrik olgularda miller | aringoskop bé-a

V Pediatrik olgul aoydtg | ari ngoskop bé-ak b

V Prematg¢re yenidojan i-in: 0O numara d¢z bl ad

V Yeni did3jagn 1 numara d¢z bl ade

V 3ay-3 yak: 1.5 numara d¢z bl ade

V 312 yacx: 2 numara d¢gz veya ejri bl ade

V 1218 vyack: 3 numara ejri bl ade

V AKéreé ventilasyondan ka-énél mal eédeér

V Bebekl erde cagsii, bamwzonal®tneé havlu il e dest ekl

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler

V Aspirat®°r ve aparatlare

V  Eldiven

V  Balon walf maske,

V Oksijen kaynaj é

V  Orafarengial Airway

V Uygun boyutta entg¢gbasyon t¢épeé

V  Steteskop

V  Laringoskop seti

V Ent¢basyon te¢gpe¢ i -in sabitleyici

V En az 10cc enjektor

V  Klavuz (guide)

Kkin Riskleri
Hastada Olukabilecek Ri|¢tal ékanda Olukabil ecek
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Hipoksemi
Aspirasyon
Zor
¥zefagi al
Di K

Kardiyak arrest

vV e

Tehlikeli ajitasyon

ent ¢basyon

damak

ent ¢basyori

hasar |l g

V Hastal ék

bul ak

ri ski
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Yo 14.K7 ne Kr i k olyrgoui | daont aosnei

AYAYDER
Kkin Amacé

Larenks travmasé@, tam | arengeal °dem ve zor e

solunumun s¢grder ¢l mesi ama-|l anmaktadeéer .

Kkin Yapél ma Zamanéeé

V Tam havayolu tékanékl ekl ar é
V Tam | arengeal ©°dem

V Larenks kéreéekl ar e

Kk i |Tea nké nglial ri
Bir ijne, kateter veya bu iklem i-in °zel hazég
sajlanmasé iklemine ijne krikotiroidotomi deni
Kkin Yapélma S¢re-1leri

V Hastanén ve uygulayéceéneéen g¢venlifi sajl an

V Bir uygulayéecé hastanén bak ve boyun stabi

V Hastaya iJne krikotiroidotomi yapeél acak al

V Mevcutsa eldiven giyilir hastanén bilin- d

V Trakeayé sabit tutmak i-in deri gerdirilir

V Dominantomayan elin bak ve orta parmaklaréyl a
krikoid kéekérdak araséndaki krikoid membr a

V 10 mld | i kl4enG ekkatt°arteerl 2t akél déktan sonra, K
olamk kekilde trakeaya girik yapéleéer.

V Enjekt®°re serbest hava giri«ki olunca kangl
pistonunu ger. -ekmeye devam ederek 5 mm d

V Kateterin ijnesi - ékalr md dairjaik ksemtbreslIt eidaiviai n

vV 3 ml enjekt@kar pélsmomukekil de, kateterin uc

V Daha sonra ventilasyon uygulanacak sistem

V 7,5 mm -=agf-tedbatakeal t¢p konnekt®r¢ enjek

V Balonvalfile %100Qi | e ventilasyon sajlaneéer.

V Aral ekl é pgezittifeniadanmn-ylo;h ver mek i -in en
konnekt®°r¢n a-€é€k ucu 1 saniye veya g°j]¢s
bokal maséna izin verilir.

V Osk¢ltasyonla yeterli wventilasyon olup ol m

V Kateter flaster ile sabitlenir.

V Bu tekni kle havayolu sajlandéjeénda

krikotiroidotomi veya trakeost omi

bize yal

pl anl ané

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
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V Uygun boyutk at et er : Yeni dldB] ath ivnet r-akceu k : 1ly6d4 G itkaket
kull anél ér .
V Kine krikotiroidotomi, kal écée bi y ol
i mk©n veren ge-ici bir y°ntemdir.
Kull anél an lra- ve
V Ki ki sel koruyucu mal zemeler ( eldiven, mas
V  Povidon iyot
V Steril °rt ¢
V. 3ml ve 10 ml 2 enjekteor
V Uygun boyutta kateter 7.5 mm -apl é
V Balonvalf- Maske
V Endotrakeal té¢ep konnektor ¢
V.Y konnekt?©or ¢
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rij¢tal éeékanda Ol | ecek
V Larengotrakeal yaralanma V Hastal ek risk
V Kanama
V Subjektif ses dejick
V  Persistan stoma
V  Subglottik stenoz
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‘\Q’- 15. Orofarengealnazofarenged AspirasyonUy gu |l amas é

AYAYDER

Tanéml ar

Residualhava:®Mk si mum ekshal asyondan sonra akcijerle
Ama -
Solunum yolunda tékanmaya neden ol abilecek ka

nesnelerg, st sol uwang mayehkst e sonélb&rmamakexkedi gde) ek

Uygul ama Basamakl ar é

\%
\Y

<

Ki ki sel koruyucu donanémlar givyilir.
Aspirasyon ©°ncesi hastaya oksijen destefji

oksijenizasyon s¢grder el ¢r.

Sonda temizliiji i -inrlgemérk.l i temi zI|l eme suy
M¢mk¢nse hastanén bakéna ge-ilir, m¢ mk ¢n d
Aspirasyon <c¢ihaze a-¢€el eer, -al éexkep -al eékma
(Yet t8k20DmmHgPedi at r i k5010 mytdgx. | €1 ar

Kull anél acak sonda tipi se-ilir (sert/esne
Sonda aspirasyon hortumuna bajlanér, kul |l a

Esnek sonra ket!|l &Ai&lescaklea &ul ak somdayeqil rei

derinliljirni ol - ¢
Or al aspirasyon uygul anacaksa hastanén aj
uygul anacaksa sondanén ucu steril su bazl é

Aspirat?or k a jkenls@dag jo/Buiursbyookni dugj u na ypeirrlaeskyta nr i i
aj/Burunb okl uju i -erisinde /sd% nd ¢suoy dae Irhaakréerk. e t

Aspirasyonyeiti lk&kminde bir seferde 15 ised0aniyeen
fazla yapkmamlaé & d@dakkadrkda j em a=z st ainunladbidiktel

solunum yolu tékamélinajmée yop9a kordawmai keadar

Téekanmaséné °nlemek veya tékanékl éejée a- mal
suyur hlazleundur arak ve hortumu temizl emek i
Kkl em tamamlandéktan sonra kullanélan son

kull anemléek dej il i se steridtitduasyon i K|l emi

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

Vv

Hast anén veceout séveéelareé il e temas ol aseéel ¢
Koruyucu g°zl ¢k, maske ve eldiven kull anél
t ¢berak ¢guyoznhl u belirti ve semptomlar g°ster
N95 veya HEPA filtrelid maske kullanél mal éd
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V Sabit ve portatif aspirat®rlerin temiz, -a

tesliminde® zel I i kl e kontrol edil melidir. Sabit
dolu ol masé gerekmektedir. Ambul ansta yed
°neril mektedir.

V Aspir asyomkicHkHresdilaleavachecrii  d ¢ k JBu duturin dksijen.saturasyonung
€zl & bir diirkBy Reglenlraspitasyors @ F as € n d a Veaksijferasat@asyom
takip edilmelidPeel Kkkém debeséedde \wadadedat

- @ K amradksgen vedimelidir,. Yet i K K ikdsedmaas s éarddia t a ki k a raditmi,
g°r ¢l e bélitilerrhavayiunuras pi rasybar afo@ndéda@® uyar él n
veya kandaki oksijen seviyesinin t eBuldurkrdatla
k ar K €& lagpkasyloré K $ @urdurdur ve hastapo zi t i f b a s éla enla2 30 \saniy¢
havallagnrdér é

V Hastanén ajzéné a-mak i-in diklere baskeée
tekni kl er yaralamaya veya eldivenin yeérteée
kateter kullanémé tercih edilebilir.

V S ondan é nineflealetiimemedine dikkat edilir S o nddialn &irgadmasiPg§ ¢ r me r
uyarabilir, kusmaya ve bradikardiye neden olabilir.

Balon Valf Maske

Oksijen Kaynaj é

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Aspirat®°r (Sabit veya portatif)
V Uygun boyda aspikruddymre ™ e&rkdasé (tek
V Aspirasyon sondasé temizliji i-in su
V Ki ki sel koruyucu ekipmanl ar (el diven, ma s k
\%
\%

Kkin Riskleri

Hastada Olukabil ecek Rig¢al ékanda Ol ukabil ecek

V Kusma refl eksinikusmavg| V Hastanén vg¢igcut sével
solunum yolu aspirasyonu

V Yumukak doku travmas

Aritmi

V  Hipoksi

<
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AYAYDER

P

. N
(@) 16.Endot r a kAsgirasyofue, puy gu |l amas |

Ama -

Endotrakeal ttgped rakeaglagiroesek o munum g¢-1 ¢7 ¢ vy a matéryal
aspire etmek amacé ile ger-eklextirilir.

Uygul ama Basamakl ar é

\Y,

\Y%
\%
\Y
\Y

< <

< < < <

\Y,
\Y,
\Y

Ki ki sel koruyucu donanémlar giyilir
Aspi r asy astayambuile %100 oksijen verilir

Sonda temizlifiji i -hazgelraewkéi.temi zI|l eme suy
M¢mk¢nse hastanén bakéna ge-ilir, m¢ mk ¢ n d
Aspirasyon cihazé a-él ér, -“120m@Mgapal aj er dad

aspirasyon basénce ayarl anér
Sondaaspiasyon hortumuna bajlanér, kull anél ac g
Sondauzunl ujunu dudaktan Kkul aja W Busenuau z lna k
yakl akék kareirn&kexeki wedgienmde | i kt e ol mal eédeér
Balonveyaw ent i | at °r endotrakeal té¢ep konnetktOor
Steril eldiven giyilir.

Aspirasyon sondasé aseptik teknij.e uygun o
Sol el il e aspirasyona sspoinrdaassyéo na lit,k | tea]j nsddaia
i nspiryundaehsan a&snécned & | - t,d pte §itdir.iuzeimil ukt a
Kevrém a-€él arak amparkhesrydinaetbraxfl ameéa . eBredck¢

tamaml anér . Kkl em sg¢resi 15 saniyeyi a kK ma n
Hastaya ambu il@ dakika%100 oksijen verilirg e r e kK | i ise i kKlem tekr
Kkl em tekrarl anmayacaksa sonda tébbi ateéek
Ent ¢basyon t¢pe yeri kontrol edilir.

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Aspirasyon enndgaoasryomt-fdpr-akmonsadrnmi/ 36¢ ol m
V Aspirasyon sondasénén uzunluju, entg¢basyon
V Aspirasyon sérasénda ambu hasta yanénda ha
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Aspirat®r (Sabit veya portatif)
V Uygun boyda aspirasyon sondasé (tek kull
V Aspirasyon sondasé temizlifji i -in su
V Ki ki sel koruyucu ekipmanlar (el diven, ma
V. Ambu
V Oksijen Kaynaj é
Kkin Riskleri
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Hastada Olukabilecek Rig¢al ékanda Olukabil ecek

V ki d dhipdkdi, hipoksemi ve kardiyak arrest V Hastanén vg¢cut s é
Kardiyak aritmiler, bul ak.
Hipotansiyon,

Enfeksiyon,

< < < <

¥kse¢rek teti kl enmesi
art ek,

Yumukak doku travmas

<

V  Bronkospazm.
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17.Balon Walf Maske ileOk si j en

Uygul amaseé

AYAYDER
Kkin Amacé
Hasta/yaraléya hava yolu a-ékl éjé sajlandeéekt an
Kkin Yapél ma Zamané
Ventilasyon i htiyacénén késmi yuay gdual aanaénr .ol ar ak
Kk ile Klgili Tanémlar
Bal on Walf Maske: Nefes al mayan veya yeterince
i-in yaygén ol arak kull anélan manuel bir el cilHh
KKin Yapélma S¢re-1eri
V Uygun maske bokyeuntiun sael-ti |kiérs n{féMahsast anén - ene
takmayacak, i st késmée burun k°k¢gne oturacak
tam ol arak kapatan boyda ol mal edér)
V Bakteri filtrebdal amkwdInfé kmamksek ebiirlleexkt i ri | i
V Bajlanté howtalufmumak&ebakemnjen kaynajéna baj
V Bak n°tral pozisyona getirilir.
V Maskenin genik olan alt késmé hastananoakeR
yverlexktirilir,
V Sol elin bak ve ikKaret parmajé ile maskeyi
tekniji) yapél ér,
V Sol elin orta, y¢zée¢k ve ser-e parmajeée (yumu
kemi ki ngezeyrerl extirilir ( E tekniiji),
V ¢Ceneyi kavrayan par maeknlea ryluak ahraesdét apnoézni séyboanku o\
V Saj ell e balon kavranarak hastanén g°°j] s¢nyg
sajl aneéer.
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Ventilasyon sonrasé jJ°jse¢gn geri gel mesine iz
V AKkéreée ventilasyondan ka-énél mal édeér .
V G°jJ¢s kafesinin y¢gkseldil]i gzl emlenmelidir
Ara- ve Gere-1ler
V  Pulsoksimetre
V  Eldiven
V  Balon walf Maske
V Oksijen kaynafj é
V  Airway
Kkin Riskleri
HastadaOl ukabi |l ecek Riskle|tal ékanda Olukabil ecek
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V Mide i-erijinin
V  Hipoksi

V  Hiperventilasyon

aspi

V Hastal ék

bul ak

ri ski
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\._Q’- 18Mekani k Ventilat°r ile Oksije

Kkin Amacé

Kkin amacé, s ol unhuars tyae/tymeerza li§ n é ng esl o Ikumikmunun vy g
sajl amakt ér .

Kkin Yapél ma Zamanéeé

Bu i:kl em

V  Hipoksi,

V  Hiperkarbi,

V Respiratuvar asidoz,

V Solunum arresti durumlarénda uygul aneér .

Kk ile Klgili Tanémlar
Mekanik ventilasyon: Akus ol unum yetmezl i7Ji gel i kmi Kk hastandé
olarak ventilat°r adé verilen cihazlarla s¢rdeén
Kkin Yapélma S¢re-1leri

V Hastanén ve -alékan g¢venlijinin sajlanmaseé

V Hastanén hava yolu a-yokl &nan & asajolnain md u& muk

V Oksijen satg¢grasyonu °I1 -¢1l ¢r ve dejerlendiri

V Cihazén oksijen giriki ve oksijen -éekéeké ba

V Cihazeée -aléekér hale getirilir,

V Mod basén- ayarlarée yapeéel ér,

V Tidal vol¢¢m ayarée yapeéeleéer,

V Solunum sayéséné ayarlaner,

V Oksijen -ékéekeé devresinin, hastanén hava yo
endot akeal ent ¢basyon te¢gpe i1 e),

V Hastanén vital bul gul ar édlirrve oksijen satg¢ras

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Mekani k ventilasyona bakl amadan °nce ventil

V Hastanén hemodinami k bul gulare, kan gazl ar e
spontan soluk hacmi, soluitm s ayésé, akcijerlerin komfdaliCa@n
baséncée) dejerlendirilir.

V Ventilat®°r ¢zerinde ayarl anan bakVceElciam phaa daarn
ventilasyonda (MV) VT; 612 ml / kg. aTyiadralla nvmoal | ¢énd é-ro.k  d ¢ K ¢ Kk
hi poventilasyon; tidal vol ¢m -0k y¢gksekse b
olukabilir.

V Ayarlanan VT ile ekspirasyon volumu ar asldin

Mekani k ventilasyona ibakmarfrkgnotiadak wayghyging
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kadar bu kKekilde devam edil Medsiml /skognr aksesknld

°neril mektedir.

V Solunum Sayésé (akstabikhasteda)genellikié B 4n/i cka koilkaar i | e b
rakamlar restriktif akcijer hastaleéeklarénén
ve kontrollu hipoventilasyon stréaseki deperk
solunumsal alkaloz, dBEEP ve barotravma, -o0ok d¢kegk dej
ve solunum hézéna bajlé konforsuzluk geli ke

V Fi O02: Hast a hi poksemik i se Fi 02= la,ré nial em
hi poksemiden daha az zararl é&dér. Ortal ama 3

%9006 én

araseéend

V Knspirasyon Akek Hézeée: (-Hedelli mékank ventiagyonBad gensllikiBi&

100 It/ daki kaya ayarl aner. YekG ekt /i dhaslpii k aays g
Opti mal i nspir asykoenn, a kyéikk sle&kz ed ¢lzelyil relre niilre
d¢zeylerin yol a-acajé hava hapsi riski ar a
V Soluk hacmi ve dakika ventilasyonu: Haci m k
dakikaventilasyon s aj |l amakt ér. Modern ventilat°rl erd
czerinden ayarlanmaz ve dakika ventilasyon
Ventilat®°r ¢zerinde ayarl amalde pabéhéukehnm
VT512ml / kg ol acak kekilde ventilasyona backl

gereken

olmayan hastalarddp a k| angé-ta haci m koln2 rroll/l kg moid s/t

czerinde tutul masé hedefl enir . 1900 dddeij

a tutul mhils.é yeterl: kabul edi |

nokt a, alveollerin akéreée geril mesi

solunum hezeé kullanél arak mekani k vent i-6ral&gy
VTonin kullanél masé ©°neril mektédmr 2°nAsi é meé&
Kull anélan Ara- ve Gere-1er
V Ventilat®r ve aparatlare,
V  Pulsoksimetre,
V Aspirat®r ve aparatlaré,
V  Eldiven,
V  Ambu,
V Oksijen kaynaj é.
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Ri|¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V  Atelektazi V Hastaleéek bulak riski

V Barotravma
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(@) 19.NazalKkan¢l il e Oksiéjen Uygul ama

=
AYAYDER
Kkin Amacé

Solunumu -exitl:i nedenlerle bozul muk veya solu
amaceéeyla yapeleéer.

KkKkKapsamé

D¢kKek yoj uldulotra neé@ial) meGs i gereken; tébbé acil
oksijen ile rahatlayacajé d¢keneglen hastalar; n

Kkin Yapél ma Zamanéeé

Doku oksijenizasyonunun d¢kegk yogtehnhilutdboaumkai ¢ é&

Kk ile Klgili Tanémlar
Hipoksi: Genel anlamda kandgzdhr el er de ve dokul arda oksijen eks
Parsiyel Arterivyel Oksijen Baséncé (PaO2): Ar t

dejerlendiril mesinde KuWIOI ammHgéerd.i rNor mal dejer |l €
[ Pa02:66/ 9 mmHg araséeéndaysa fihafif hipoksem
[ Pa02:4669 mmHg amMagséraday poaksemio

[ PaO2 : 40 mmHg alténdaysa fiajér hipokser
Oksijen satg¢rasyonu (SaO2): Hemoglobinin oksi]j-e
100086dg¢r
Parsiyel Arterivyel Karbondi oksiti oksssdanmée p@PasCQ2
ventilasyonun g°ster-gtéds imdniHrg.6 dNar. mal dejerl eri 3

[ PaCO2 >45 = Asidoz

[ PaCO2 <35 = Alkaloz
Bikarbonat (HCOB) : Kanén en °neml.i hb2ag éthEq/ ke dior maH+d
°zellijinden dolayé kané pH dejikiklikIlerinden

7357 . 45 tior.

Periferik oksijen saturasyonu (SpOPuls oksimetre ile izlenir. SpOhemoglobinin oksijen ile doymg gdesidir
venormald e er il 099069 5d

Endtidalkarbonsioksit (EtCg: Ekspiryum séraseénda dékareéeya
b as énScoél duenruml a il gil i probl eml er de, yet er | -itidavGOn
(ETCO) émiyapeéel masé gerekir. Akcijerlere girfn ya
kabul edilir ve ventilasyonun -y¥ié&t enmiHigldidji irn i i K@
Kkin Yapeélma S¢re-1eri

V Ell er yékaneér, eldiven giyilir.

V Hazérl anan mal zemel er al @&narak hasta veya

V Hastaya ve yakénl gresia vedatvkinsin; halldemd a

V Kkl em i-in hastadan izin al énér.

V Regl at°r idpeyakdsa jmneenr kteziyaspashtem bajkamt €clé

V Hastaya, fowler ya da semi fowler pozisyonu verilir.

V Nazal kag| kéleféndan -ékarel éer.
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V Nazal kanl ile oksijen -ékék ucu birlexxtirilir

V Nazalkaglen del i ki1 i u-1 ar e, hast an&rekbdrden yckell
sonrakaglen uzantél aré kulak ¢hrgabEpdaangealt é
V Oksijentpingn vanasé a-¢€el éer oksijen akéem hézeé
V Hastaya, rahat bir pozisyon verilir.
V Hastanén tedairiye cevabé g°zl en
V Hastaya; i K| emg¢rseosnucvue, dtueddauviudimasse ger eke
V El diven -ékarél ér, eller yékaneér.
V Mal zemel er temizlenerek kaldérél eer.
V Tébbi ateéeklar uygun kekilde yok edilir.
V Oksijenin vegrésiuygl ahnéazné ,y °tnetdeanvives g°zI| eml er
KK i Ger-eklexkxtirirken Kullanélan Y°ntem, Te
V Kargl , uygun kekilde yerlextiril mekedir,; aksi
V Hastaya, burusf®ghenefes al maseé
V Nazalkaglileuzungr e 02 veril mesi, solunum mukozal ar
humidifere nemlendirici eklenmesi gerekir.
V Hastanén kul akndaernk agséz |teanhirri;k byu> lb° |l gel eri n t
sereler.
V Aj ézdan nefes alan ve burnueteksil fehasyguha
edilmemelidir.
V  Kangl u-laré burun deliklerinde tahrike neden
temizIli k yapél masé gerekir.
V Mutl aka her hastia kulihasélemil éehhiaelaggA khéa@olgdu]j
dejJiktirilmelidir.
Kk G°renin Kullandéjé Ara- ve Ge
V  Eldiven
V  Oksijen
V Oksijen kang¢gl ¢
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Ri|¢al ékQlnukaabi | ecek Ri skl ¢
Yok Yok
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&@ 20. Basit Oksijen Maskesi ile Oksijen Uygulama é

AYAYDER

KkKin Amacé

Solunumu -exitl:i nedenlerle bozul muk veya solu
amacéyla yapeéeleéer.

Kkin Kapsamé

Orta yoj ulOulotra pe&rdial)mecsi ger eken hastalarda uy

Kkin Yapél ma Zamanéeé

Doku oksijenizasyonunun orta yojunlukta oksijen

Kk i |ITea nké nglial ri
Hipoksi: Genel anlamda kandg;dhr el er de ve dokul arda oksijen eks
Parsiyel Arteriyel Oksijen Basénceée (PaO2): Ar t

dejerlendiril mesinde KuwIOlI ammiHgérd.i rNor mal dejerl €
[ Pa02:66/7 9 mmHg araséndaysa fAhafif hipoksem
[ Pa02:4669 mmHg amMmaoséradday poaksemi o

[ PaO2 : 40 mmHg alténdaysa fiajér hipokser
Oksijen satg¢grasyonu (SaO2): Hemoglobinin oksij-e
1006dg¢r
Parsiyel Arteriyel Karbondi oksiti okaesdnmé p@PasCQ2
ventilasyonun g°ster-gtds iminHrg.d6 diloar. mal dejerl eri 3

[ PaCO2 >45 = Asidoz

[ PaCO2 <35 = Alkaloz
Bikarbonat (HCOB) Kanén en °neml:. bagemhEq/ ke dior maH+ d
°©zelden idnol ayé kané pH dejikikliklerinden korur

7357 . 45 tir.

Periferik oksijen saturasyonu (SPOPuls oksimetre ile izlenir. SpOhemoglobinin oksijen ile doyma: gdesidir
ve nor malb5>dEQgserd %

Endtidalkarbonsioksit (EtC&: Ekspiryum sérasénda dékar éya

b as é&nScoélduenruml a il gil i probl emlerde, yeter |-itdavCOn
(ETCO) émiyapélgmae&ir. Akcijerlere giren ve biekpna
kabul edilir ve ventilasyonun -yé&t enmiHigloidjiirni i k8
Kkin Yapélma S¢re-1eri
V Ell er yékaneér, eldiven giyilir.
V Hazeérl anan mal zemel er al énarak hasta veya
V Hastaya ve yakénl greéqia vedatvkinsin; halldemd a
V Kkl em i-in hastadan izin al énér.
V Regl at°r idpeyakdsa jmeenr kteziyaspashtem bajkamt €clé
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V Hastaya, fowler ya da semi fowler pozisyonu verilir.

V Basityz maskesi; ¢nhepetbbaonak®kdudakl a -ene
burnu i-ine alacak «kekil de yrekrsdbilexit. i ri | ir

V Oksijentpingn vanasé a-¢€el éer oksijen akéem hézeé

V Hastaya, rahat bir pozisyon verilir.

V Hastanén tedaviye cevabé g°zlenir.

V Hastaya; i K| emg¢rseosnucvue, dtueddauviudimasse ger eke

V Eldiven- ékar él ér, el l er yékaneér.

V Mal zemel er temizlenerek kaldeéereleéer.

V Tébbi atéklar uygun kekilde yok edilir.

V Oksijenin veegrielsiik, huéyzgéu | atneadna vyi® nst em ve g°z

KK i Ger-eklextirirken Kul | akbdéres Gerekeh Hususlar, Te

V Maske uygun kekilde yerlextirilmelgddarn.r,; aksi
V Basit yyg¢leuzmgsé&e®2 veril mesi, solunum mukoza
i -in humidifere neml endirici ekl enmesi ger e

V Hastanén kul akndaernk agséz |teanhirri;k byu> lb° |l gel eri n t

sereler.
V G zI| glgrg®kri rl enme ol dujunda, hemen dejiktiril
Kk G°renin Kullandéjée Ara- ve Ge

V Eldiven

V  Oksijen

V Basi tnaskegiz

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Ri|¢talékanda Olukabil ecek

Yok Yok
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\..QJ" 2llVent ¢ri Maskesi islée Oksijen U
AYAYDER

Kkin Amacé

Solunumu -exitli nedenohembeobmaybhmukasegharda
oranlarda (%246 0) sajl ama amacéyl a yapeél ér.

Kkin Kapsamé

Hafif yoj-a0!| akd meafrddd)medsi gereken hastalarda uy

KKin Yapél ma Zamané

Dokuoksi jenizasyonunun hafif yojunlukta dejikiKk
uygul anér .

Kk ile Klgili Tanémlar
Hipoksi: Genel anlamda kandg,thr el er de ve dokul arda oksijen eks
Parsiyel Arteriyel Oksijen Baséncée (PaO2): Ar t
dejerlendiril mesinde KWIOI ammHgéerd.i rNor mal dejer|l €

[ Pa02:66/ 9 mmHg araséeéndaysa fihafif hipoksem
[ Pa02:4669 mmHg amMaoaséradday poaksemi o

[ PaO2 : 40 mmHg alteéendaysa fAajér hipokser
Oksijen satg¢rasyonu (SaO2): Hemoglobinin oksi]j-e
10006dg¢r
Parsiyel Arterivyel Karbondi oksiti oksssdanmée p@RPasCQ2
ventilasyonun g°ster-gtéds imdniHrg.6 dNar. mal dejerl eri 3

[ PaCO2 >45 = Asidoz

[ PaCO2 <35 = Alkaloz
Bikarbonat (HCOB) : Kanén en °neml.i hb2aég échEq/ ke dior maH+d
°©zelden icdhol ayé kané pH dejikikliklerinden korur

7357 . 45 tior.

Periferik oksijen saturasyonu (SPOPuls oksimetre ile izlenir. SpOhemoglobinin oksijen ile doyma: gdesidir
ve nor malb5>dEQserd %

Endtidalkarbonsioksit (EtC&: Ekspiryum sérasénda dékar éya

b as énScoél duénruml a il gilii probl emlerde, yet er | -itidavGOn

(ETCO) émiyapél masé gerekir. Akcijerlere gir#®n vya

kabul edilir ve ventilasyonun -y¥é&t enmlHigloidji irni i K g
Kkin Yapeélma S¢re-1eri
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V Ell er yékaneér, eldiven giyilir.

V Hazeérl anan mal zemel er al é&narak hasta veya
V Hastaya ve yakeéenl|l greqia vedatvkinsin; halld&md a
V Kkl em i-in hastadan izin aleéneéer.

V Regl at °r idpgy ao kdsai jneenr kteziyspaslté&m bajkamt Ecle
V Hastaya, fowler ya da semi fowler pozisyonu verilir.

V Ventmaskgi;, tepe ¢herunhab@ak alt dudakl a -ene
burnu i-ine alacak kKekil de vyewsdbiteritirilir
V Oksijentpingn vanasé a-¢€el éer Ok ssii jj eem i ank & ntséaz & 4
ayarl ayan uygun bir adapt©°r kullanél ér (m

V Hastaya, rahat bir pozisyon verilir.

V Hast aneénc etveadbaév igy’ez | eni r .

V Hastaya; i K|l em¢rsecsnu cvue, dtuerddauwriunima sse ger eke
V Eldiven -ékareéeleér, eller yékaneéer.

V Mal zemel er temizlenerek kaldeéerél ér .

V Tébbi atéklar uygun kKkekilde yok edilir.

V Oksijenin vesgrielsiik, huéyzgéu | atneadna vyi° nt em ve g°z
KK i Ger-eklexkxtirirken Kullanélan Y°ntem, Te
V Maske uygun kKekilde yerlexktiril meliedarn.r; a ks
V Vent ¢r ileunuasgr&c@verild i J i duruml arda neml gnkgdi ninme

°neml i bir késmé oda haytaseanldamukay klell ame&H
akcijere ul akeéer.

V Hastanén kul akndarnk agstéz Iteanhirri;ki pyi®° ng@apgé Eer iy o

seréler.
V Gzl glgrg®krirl enme ol dujunda, hemen dejiktir
Kk G°renin Kullandéejée Ara- ve Ge
V Eldiven
V  Oksijen

V Vent ¢r¢ maskesi

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Ri|tal ékanda ®iskekabi | ecek

Yok Yok
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(@) 22Késmi Geri D°n¢ke¢eml ¢ Masseke il

-*J.
AYAYDER
Kkin Amacé
Solunumu -exitli nedenlerle bozul muk veya solu
oranlarda (%3% 0 ) sajl ama amaceéeyla yapeéeler. Ayréca bu
yeniden inspire edil mesini sajl ar.

Kkin Kapsameé

Hafif yoj-a0!| akd meafrdd)mecxsi gereken hastalarda uy

KKin Yapél ma Zamané

Doku oksijenizasyonunun orta yojunlukta deji ki
uygul anér .

Kk ile Klgili Tanémlar
Hipoksi: Genel anlamda kandc r el er de ve dokul arda oksijen eks
Parsiyel Arterivyel Oksijen Basénceée (PaO2): Ar t

dejerlendiril mesinde KuwIOlI ammiHgérd.i rNor mal dejerl €
[ Pa02:66/7 9 mmHg araséeddaypadakBlemi o

[ Pa02:466 9 mmHg araséndaysa fAorta hipoksemi

[ PaO2 : 40 mmHg alténdaysa fiajér hipokser
Oksijen satg¢rasyonu (SaO2): Hemoglobinin oksi]j-e
1006dg¢r .

Parsiyel Arteriyel Karbondios it Baséncé (PaCO2): Arteriyel kan
ventilasyonun g°ster-gtds iminHrg.d6 dlaoar. mal dejerl eri 3

[ PaCO2 >45 = Asidoz
[ PaCO2 <35 = Alkaloz

Bikarbonat (HCOB) : Kanén en °nemli 2b2@eéemhEq/ ke dior maH+ d
°czellijinden dolayée kané pH dejikikliklerinden
7357 . 45 tior.

Periferik oksijen saturasyonu (SPOPuls oksimetre ile izlenir. SpOhemoglobiin oksijen ile doyma yzdesidir
ve nor mal -d&®Q¢erd % 95

Endtidalkarbonsioksit (EtCg: Ekspiryum séraseénda dékareéeya
b as énScoél duenruml a il gil i probl eml er de, eyetedr li-itidaMiOnN
(ETCO) émiyapél masé gerekir. Akcijerlere girdédn vya
kabul edilir ve ventilasyonun -yé&t enmiHigloidjiirni i k8
Kkin Yapélima S¢re-1er
V Eller yékanér, eldiven giyilir.
V Hazeérl anan mal zemel er al énarak hasta veya
V Hastaya ve yakénl greéqia vedatvkinsin; halldemd a
V Kkl em i-in hastadan izin alé&ner.
V Regl at°r idpgy ao kdsa jneenr ktezi si stem bajl ant és¢g
V Hastaya, fowler ya da semi fowler pozisyonu verilir.
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V Késmi geri df ntgxpgenighemas&keak alt dudakl a
oturtul arak aj ézewkd |bdwer nyeril-eikne rdalldacakne e
sabitlenir.

V Oksijentpingn vanasé a-¢€el éer oksijen akéem hézeé

V Torbaya dol durul an oksijenigtmi ktkdarsé, dhd w

ol maitiekg érhastanén verdiji soluk torbaya do
oksijenyz d e s i hasta soluk alérken verdiji sol
V Hastaya, rahat bir pozisyon verilir.
V Hastanén tedaviye cevabé g°zlenir.
V Hastaya; i kdavieimgrseosni u cvue, dtuer dur ul masé gereke
V El diven -ékarél ér, eller yékaner.
V Mal zemel er temizlenerek kaldeéereleéer.
V Tébbi atéklar uygun kKekilde yok edilir.
V Oksijenin veegrielsiik, hueyzgéu,| atneadna vydedist. em ve g°z
KK i Ger-eklextirirken Kullanélan Y°ntem, Te
V Maske, uygun «kekilde yerlextiril pgreelri.di r ;
V Hastanén Kkul akndaernk ags®édltdathiedi;er byu? nt emi z 1 i J i
sereler.
V G zI| glgrg®kri rl enme ol dujunda, hemen dejiktir
Kk G°renin Kullandéjé Ara- ve Ge
V  Eldiven,
V  Oksijen
V Keés mi ger.i do°n¢gkeml ¢ maske
Kkin Riskleri
Hast ada OIRisklembi | ecek ¢tal ékanda Olukabil ecek
Yok Yok
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'\Q’- 23.Ger i D°n¢kegmsegz Maskeseéeil e Oks

AYAYDER

KkKin Amacé
Solunumu -exitli nedenlerle bozul muk veya solu
oranlarda (6@ 0) sajl ama amacéyl a yapeéeleéer.

Kkin Kapsameé

Yéksek yoj-Un |l awrkd méefrddl) meGsi  gereken hastalarda wu

Kkin Yapél ma Zamané

Doku oksijenizasyonunun y¢ksek yojunlukta dejiK
uygul anér .

Kk ile Klgili Tanémlar
Hipoksi: Genel anlamda kandc r el er de ve dokul arda oksijen eks
Parsiyel Arterivyel Oksijen Baséncé (PaO2): Ar t

dejerlendiril mesinde KWIOI ammHgérd.i rNor mal dejer|l €
[ Pa02:66/ 9 mmHg araséeéndaysa fihafif hipoksem
[ Pa02:4669 mmHg amMagséraday poaksemio

[ PaO2 : 40 mmHg alténdaysa fiajér hipokser
Oksijen satg¢rasyonu (SaO2): Hemoglobinin oksij-e
1006dg¢r
Parsiyel Arterivyel Karbondi oksiti oksssdanmée p@RPasCQ2
ventilasyonun g°ster-gtéds imdniHrg.6 dNar. mal dejerl eri 3

[ PaCO2 >45 = Asidoz

[ PaCO2 <35 = Alkaloz
Bikarbonat (HCOB) Kanén en °nemli bagemhEq/ ke dior maH+ d
°©zelden idmol ayé kané pH dejikikliklerinden korur

7357 . 45 tior.

Periferik oksijen saturasyonu (SpOPuls oksimetre ile izlenir. SpOhemoglobinin oksijen ile doymg gdesidir
ve nor mal5dEQife rd %

Endtidalkarbonsioksit (EtC&: Ekspiryum sérasénda dékar éya

bas énScoélduénruml a i1 gili probl emlerde, yet er | -itidavGOn
(ETCO) émiyapél masé gerekir. Akcijerlere gir#n vya
kabul edilir ve ventilasyonun -y¥é&t enmlHigloidji irni i K g
Kkin Yapeélma S¢re-1eri
V Ell er yékaneér, eldiven giyilir.
V Hazérl anan mal zemel er al @&narak hasta veya
V Hastaya ve yakénl gresia vedatvkinsin; halldemd a
V Kkl em i-in hastadan izin al énér.
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V Regl at °r idpey aokdsai jneenr kteziyapaslitéeém bajkamt €clé

V Hastaya, fowler ya da semi fowler pozisyonu verilir.

V Ger i d°n¢kegmsegre pgaskenhabak alt dudakl a - e
aj @z ve burnu i-ine al acak ke Kkilerekdsabitlgnier | ek

V Oksijentpingn vanasé a-¢€el éer oksijen akém hézeé

V Késmi gkemlcimadkre den f ar ke, mas ke ¢pet ek todgrt Bub
baj |l @antd@e tekspiryum séraseénda ngaa zgéinr i nka snkie

bulunur; dol ayéseéyl a ditmez.tSadaceé torbadan hastayh oksijsnaide

V Hastaya, rahat bir pozisyon verilir.
V Hastanén tedaviye cevabé g°zlenir.
V Hastaya; i K|l emg¢rseosnucvie, dguerddeukréun indausséu ml ar h
V El diven -ékaréel ér, el ler yekaneér.
V Mal zemel er temizlenerek kaldeéerél ér .
V Tébbi atéklar uygun kKkekilde yok edilir.
V Oksijenin veegrielsiik, hueyzgéu | atneadna vyi® nst em ve g°z
KiGier - ekl ektirirken Kullanéelan Y°ntem, Tekni
V Maske, uygun kKekilde yerlexktirilpgreelri.di r ;
V Hastanén kKelwpwkzbabhRhgnedseyn® ng.© z|1 eni r
V G zg%®lkr kirlenme ol dujunda, hemen dejiktir
Kk G°renin Kullandéejée Ara- ve Ge
V  Eldiven,
V  Oksijen
V Ger i d°n¢kKemseégz maske
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Ri|¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V Y¢éz b°lgesinde baseéy Yok
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@) 24Erikkinde Temel Yakam Destefj.i

Kkin Amacé

Solunumu ve dol akémé durmuk Kkikiye dékar édan Kka

ve dol akémén ger.i doend¢r ¢l mesi hedefl enir.

KkYapél ma Zamaneéeé

Hastal arén aci l m¢dahal e gereksinimleri dojrult
Kk ile Klgili Tanémlar
Temel Yakam Destefji: Hayat kurtarmak amacéyl a,
solunumu ve kal bsiolduunrunmu ki |kei kaikycei jseunlier e oksi j en
pompal anmaséné sajlamak ¢zere yapélan il a-séz i
Kkin Yapeélma S¢re-1eri
V Hastanén ve kendi g¢venlijiniz sajlaneér
V Mevcutsa el diven giyi keriedirlihast anén bilin- du
V Hastanén her i Kki omzuna el ler konul arak haf

cevap araner

V Hasta bilin-siz ise; servi kal travmasé ol ma
ileri (HeadTiltChin-Li ft )" manevraséné uygulaneéer

V Travmasé ol an hastalarda dil: kal dermak i -1
uygul aneér

V Aj éz i-i kontrol edilir, yabancé cisim varl

V Ajéz i-inde yabanceée eécciésibm rg°ompasrl payjo&msa , s aurygmé
hastanén ajzéndaki solunum yolu tékanmaseéna
-ékareéer

V Bilinci a-ék veya yabanceée cisim par makrian -d
at él masé sajlanabilir

V Bilin- kaybé mevcut solunum ve dolakém durm

V Hastanén yanéna diz -°kg¢gl ¢r

V Uygul ayécé bir elini hastanén g°jJ¢s kemifi
kenet!| &«rddek yrea |l extirir.

V 30 g°j¢s basésé yapeéel eéer

V 30 g°j¢s basésé sonrasé 2 suni solunum yapeé

V 5 tur devam edilir sonrasénda dol akém kontr

V Yardém ve mal zeme gel dij i fvalvenaskepileni havago ui -yi°mn
kull aneéel ér

V Havayolu g¢vencesi sajlandéktan sonra kompr

V M¢mkeéegn ol an en késa zamanda vaskegler giriki

V 35 dakika da bir 1 mg adrenalin uygulaneér
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V Hastanén solunum dol akémé a@d@arnieklvema dé¢\ain
V Yapélanlar kayét alténda al éneér

KK i Ger-eklextirirken Kullanélan Y°ntem, T
V TYD iklemi teknije uygun ol arak yapéler
V Solunum yolu a-ma manevr al ar & nbdua utnrdauvrnua nxagl pé
V G°jJ¢s kompresyonu esnasénda koll ar hastaneén
V G°jJ¢s kafesi en az 5cm en fazla 6 c¢cm -°kmel
V G°]J ¢s bd®d®dakl®@d asénda ol mal edér
V G°]Js¢n geri gelmesine izin verilmelidir
V  Kesintiler en aza indirilmelidir
V AkKkéertivl asyondan ka-énél mal édér
V Suni solunum esnasénda g°j¢s kafesinin yg¢ks
V Bul ak °nlenmelidir
V Ger i doende¢r el ebilir nedenl er g°zden ge-iri/l
V Postkardiyak arrest bakimda hedefl|l enmersi ge

>90 mmHg veya ortalama arteryel basinebh5 mmHg ol mal edeér

Kk G°renin Kullandéjée Ara- ve Ge

V Temel Yakam Destefji uygul amasé ar a- gere-s

durumunda agai é&dldéianaérla-bilir:
V Defibrilat®r ve aparatlareée
V  Pulsoksimetre
V Aspirat®r ve aparatlarée
V  Eldiven
V  Ambu,
V Oksijen kaynaj é
V Airway

Kkin Riskleri
Hastada Olukabilecek Ri|¢tal ékanda Ol ukabil ecek

V Kosta frakter ¢ V Hastal é&k bulak riski
V  Genel travma
V Akcijer Kontg¢gzyonu
V Karacijer Laserasyol
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AYAYDER

25.EKG ¢akeée mDe] aelmdsiendi r

Tanéml ar

Kalp h¢gcreleri taraféndan ¢retilen elektriksel

edilen aktivasyon i

zelgesine elektrokardiyogram, okunma

(elektrokardiyografi) denir.

Ama -

Kal bin elektriksel aktivitesinin incelenerek |

Uygul ama Basamakl!l ar e

V Elektrokardiyogram -ekebilmek i-in EKG ciHh
hazérl anér .

V Hasta veya hasta yakénlaréna ikKklem hakkén
mahremi yetine saygé g°sterilmelidir.

V Hash , S

ért isteé¢ ve megmk¢egnse kas kasél masén

yatérel er .

V EKG cihazée kullanéma hazeéer h©l e getirilir
seviyesi kontrol edill areg&stbeminhbi Ve BB
cihaz bajlantésé sajlanér. Cihaz, a-ék kon

V EKG k©) édé kontrol edi lir. K©j et bitmik is
kojét, yerine yerlexktirilir.

V EKG <ci hbarzeé ekdaillii r. Ci hazén g°sterge panelii.
kKekil de ayarl anér.

V Elektrot yerlexktirilecek v¢gcut boelgelerini
el ektrot yerlexktirilecek b°lgeler kurul ané

V Hash ¢zerindeki met al objeler -ekaréeleéer, ya

V El ektrot yerlektirilecek wv¢gcut bel gel erin
el ektriksel il et i mi kol ayl akt éermak amaceéeyl

V Ekstremite elekvtopvPaveg,véyrVvekveyil Mandal
ekstremitenin i- keésména; séraseée ile keéer mig
el ektrot sol ayak Thiprakil menay amaetyi ai Ikiurl |
bilejine yerlextirilir.

V G°jJ¢s elektrotlaré yukaréda belirtilen bP°
arasénda sékéktérélarak tutulur; deriyi va

V Elektrotlarén y¢zeyleri t eameldirol malé ve de

V Kal be ait ol mayan el ektri ksel uyar el ar é ef
ol masé sajlaneér.

V Kayeéet iklemini bakl atmak i -in fAStart/ St opd
kendilijinden durur.

V Kayeéet esnasénda hastaya hareket et memesi
derivasyon kaydedilecek ise fiLeado d¢j mesi

V Cihaz kapateéeleéer °nce g°j¢s elaltreostlraré so

V Hastanén jel s¢reglen vegcut bolgeleri k ©] et

V Elektrokardiyogram ci hazdan d¢zgen bir kek

V Elektrokardiyogram ¢zerine mutlaka hastan
y a p el d mijnkra kalydgdilnhelidir

V EKG -ekildikten sonra ritmi dejerlendirile
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Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Elektrotlar temiz ve yépranmamék ol mal edér

V Elektrotl ar, el ekt rywageéedkasnlrg |tdek tkewinl Issoméam

yerlektirilmelidir.
V Elektrotlar, dojru yerine ve deriye temas
V Hasta kablosu sajlam ol malé, birbirine dol
V Kabl ol ar, eleerkitlrnoet b¢azsekrésnéd eolgukt ur mamal édé
V Y¢éksek yojunlukta oksijen bulunan ortamlar

birlekxtirme iklemi yapan cihaz) yanénda EK
V Cihaz -al ékérken manyetik & &nvet lsiuyian dam u
V Hasta EKG -ekimi sérasénda konukmamal edeéer .

|l anél an Ara- ve Gere-1|er

Kul

V. Monit©r
V  Elektrojel
Vv
Vv

EKG cihazé ve aparatl arée
Eldiven

Kkin Riskleri

Hastada Ol ukabil ecek Rig¢al ék@lnudkaabi | ecek Ri sk
V  Enfeksiyon V Hastalék bulak ris
VvV  Alerji
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{Q’. 26Moni t°rizasyon ve Monit°r Tak
AYAYDER

Tanéml ar

Moni t°rizasyonun kel inoeniatn®lraiazéa shyaobne ma B hi y a K & A §
izlenmesi ya daakip edilmesidir. Fizyolojik parametrelerin modern kateterler ve elektronik kateterizasyo
cihazlaré ile °1-;¢,mgmpitendaira eyWdon mesi i Kl emi ne

Ama -

Hastadaki klinik dejik
hastanén tedaviye verd
uygul anér .

i kKl i kI erkiulveansédraunnlidraé |¢
g

cevabé dejerl endir mg

Uygul ama Basamakl| ar é

V Monit°r kullanéma hazér hale getririlir. Bu

V Hasta kabl ol arénén b¢tenl ¢fé¢ kontrol edi | i

V Monit°r a-eék konuma getirilir. 3, 4 ya da

V G°J¢s duvareé keéell gaplean éha@stalakr dad 1 glee k mg, o

V 3 elektrot kull anélacaksa 3 adet jelli ele
duvaréna yapéxktéreler.

V Kérmézeé kablo saj omuz, saré kabl el &t roimna

V 4 elektrot kullanélacaksa saj ve sol omuz,
el ektrot yapeéexkteéereler.

V Kérméezeée kabl o saj omuz, saré kabl o sol omu
duvda&n el ektrota bajlaneér.

V 5 elektrot kullanélacaksa saj ve sol omuz,
noktaséna ol mak ¢(zere toplam bek adet jell

V Kérmézeé kablo (RA) sajJ omkabloané& FRalslod klg
kablo (RF) saj karén duvaréndaki elektrota
noktaséndaki elektrota bajlaner.

V Sat¢rasyon probu uygun kekilde yerl extiril

V Kst eeareinvasyon, |l ead d¢] mesi ile se-ilir.

V Manket, kol un ¢st b°l ¢gm¢gne, omuz ile dirse

V Monit°rde izlenen sonu-I|lar kayeét edi |l ir, h

V Sesli ya da g°re¢ntegl ¢ al aktmrdulramukd@atrr dilas
durumu dejerlendirilir.

V Yapélanlar kayét alténda al éneéer.

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Yerl exktirilen proplar ve elektrotlarén emb
yerlektirilmelidir.
V Elektrotlar g°jJ¢s ¢zerine dojru kekilde ye
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V Kkl em s¢resince eldiven kull anél mal é

V Hasta mahremiyetine ©°zen g°sterilmelidir.
Kull anélan Ara- ve Gere-ler

V Monit?©or

V Pul soksi metre ve aparatlare

V Kapnometre ve aparatlaré

V Elektrotlar ve yapékkan bantl ar e

V  Eldiven

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Rigt¢tal ékanda Olukabil ecelk

V  Enfeksiyon V Hastalék bulak ris

V Alerjiler (yapeéxkkan
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‘\@ 27. Kl eri Yakam Deste]i
AYAYDER
Tanéml ar
Kardi yopul moner Arrest: Spontan dol akém ve sol
Kardi yopul mondér rResg ¢ diutrasnuord:a ki hastanén hava
sajl ama -abase.
Ama -
Arrestdur umundak i hastanén havayolunu a-ma, venti

Uygul ama

Basamakl!| ar é

k ok
\%

uygulanan ritimler (ventrike¢ler fibrilasydq
Kardi yak arrest teyit edfddi kbeinl astdnrr ai sy
kompresyonl aréyla KPR6a bakl ayén; 30:2 ko
or aneé uygul ayéeneéez. Defibrilat?©r ul akt éj
kompresyonl ar @nnai dbeevlainr leedyiinn zv.e REMYD al gor i
Ejer VF/ nVT mevcutsa dijer bir kurtaréce (
edini z. Defibrilat®°r¢n karjé doldujunda g°©
dejmedijini teyit ediniz ve Koku uygul ayén
Bi fazi k dalga formlareée i-in ilk kok enerij.i
kull anél éyor sa, bakaréseéez bir KoKk sonr as
yéelsti | mesi uygun ol acakteér.

G°jJ ¢s kompresyonlaré durdurul duktan sonr a

(Kok ©°nckeGismblai)k bir geci kme bile kKokun b
kok uygul amaséndanrhemenrsesiaveybi mathéjze K
g°j] ¢s kompresyonl aréyla KPR&éa bakl ayeéeneéezk g
s¢resini en aza indiriniz.

KPR6a i ki daki ka devam ediniz, sdalkdi sanaay
VF/ nVT mevcutsa ikinci Koku wuygul ayéenez. I
veya nabéz kontrolg¢ i-in ara vermeden tek
30:2).

KPR6a i ki daki ka athavamne i mii t mi dejerl endi
VF/ nVT mevcutsa ¢(-¢nce¢g Koku uygul ayéneéez. k
veya nabéz kontrolg¢ i-in ara vermedenKVY edHt
30:2).

Ej er I V/1 O erikim yolu sajlandéeysa 2 dkaol
veriniz.

Dal ga kapnografisinin kullanélmasé g°j¢s k
sajlayabilir ve SDGDssaftendEknhaenpeksnybn
ol arak kullanélabilir. Birka--tkldiami CO2aldej
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arték olduju g°sterilmixktir. KPR séraséndaq

Ejre bir sonraki ritim kontrol ¢nde kardiyak
V Efjer 3. Kok ile de SDGD sajlanmazsa adrena
kokta bakarél é defibrilasyon kKkanséné arteéer
V 2 dkél ek E@PRras&mdasuritim asistoli veya N
ritimlere ait tedavi uygul anmal édeéer . EJj er
kompl eksl eri d¢zenld i veya dar) nabz=é&rmdlips
kontrol¢ de yalnéz organize ritim g°r¢l ¢érs
edil mediji konusunda kK¢phe varsa hemen KPR

kok uygulanmayan ritimler (NEA and asistol)

V Ejer backloamigté®-rtiazkei rmti m NEA veya asistoli
KPRO a bakl ayénéz. Ej er asistoli mevcut s 4
bajl anmadéjéné kontrol edini z. Kl er i keameden
g°jJ és kompresyonlaréna devam edini z. 2 dk
asistoli devam ediyorsa hemen KPR6a devam
-al eékéneéez. Ejer nabézkyphkes avdwvey)a KHRREaz da

V Ven®z veya intraosse®z yol sajlanéer sajlan

ve her iKki si klusta bir dbzdkodhr aikayeéermié

res¢sit assey omakséoomrwmy gul ayénez. Ej er KPR sér
nabzée kontrol ediniz. Ejer KPR sérasénda S
devam edini z. Bir sonraki ritilirse &doematinrverihizz s
V Asistoli tanéseé konul dujunda kardiyak pa
dal gal arénén varl éjeée a-éeéséndan dikkatl e in
yoktur. Ek olarak, ritmin asistol mi , ince VF mi ol duju k o
uygul amayeénez,; g°J ¢s kompresyonl aré ve ver
edi | mesi VFénin amplite¢gd ve frekanseéneée ver
V Ritim kontrolleri araséndaki opti mal KPR s
g°re dejikebilir. Uzmanl arén uzl akéséna (¢g°9

sonrasénda ejer ritimavFoye i deijail giorsd¢ maslk
KPR6a devam ediniz ve nabeéez kentdrkdldegan déa rn &
Ej er 2 dkol ek KPR sérasénda monite°rde V H

tamamlibusmt &3 i g°j ¢s kompresyonlaréna ara
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Defibrilasyonu uygulamak i-in g°j¢s kompre
V KPR sérasénda hava yolu girikiminde bir-ag
yetenekleri g%z °n¢nde bulundurularak wuygu
V KPR sérasénda il a- tedavisi °neril eri dhesjéi
ila-larén rol ¢¢néegn °nemli ol duju kabul edi |
V Kataterizasyon sérasénda geliken kok wuygul
venti k¢l er takikardi (NnVT), 9g°]J¢s kompréeesy
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V On daki kadan uzun s¢ren yeéz ¢steé suda boj g
res¢sitasyonda kritik °nem takeéerl ar.

V Solunum ya da kardiyak k°kenli arrestlerde

V El ektri&naaujpmayvan kazazedel erde KPR uygul

V Kitlesel yaralanma kazal ar énda, kazazedel g
belirtisi g°stermeyenlerde KPR bérakél ér.

V Adrenalin uygul anyag wlaaryaéncl éalmearséén dkay D- eul i K ki y
konunun ¢zerinde durul mal édeéer . EJitimde, i
girikimlerde geci kmeye yol a-mamasé gerekt

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler

V Defibrilat®r ve aparatlarée

V  Pulsoksimetre

V Aspirat®°r ve aparatlare

V  Eldiven

V  Balon valf Maske,

V Oksijen kaynaj é

V  Airway

V Kla-lar (adrenalin, ami odarone vb.)

V Ent ¢basyon Ekipmanl ar &

V Ger ekl i dijer teéebbi ara- gere-1|er.

Kkin Riskleri
HastadaOl ukabi |l ecek Risklerf¢tal ékanda Ol ukabil ecek

V Kosta frakteg¢r ¢ V Yanl ék pozisyonda

V  Genel travma bilekleri vb. alanlarda travma,

V Akcijer Kontg¢gzyonu V Elektrik- ar pmas é,

V  Amfizem V  Delici yaralanmalar,

V  Hemotoraks V Hastalék bulak ris

V  Pnomotoraks

V Karacijer Laserasyon

V Cilt yanékl ar é
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° ‘.\
{Q’- 28. Defibrilasyon
AYAYDER

Tanéeml ar

Defibrilasyon Ventrike¢ler fibrilasyon ve nabéz aanlad@ee

yapélan bir girixkimdir.

Ama -

Kl eri yakam destej]i esnasénda VF/ nabézséz VT ¢

UygulamaBas amakl| ar é

V Res¢sitasyon uygul amal arénén kok hazeéerl éejeé

V Ki ki sel koruyucu ekipmanl aré kullanma (eld

V Defibrilat®°r¢ on/off d¢gj mesi il e a- ma

V Lead Sel ect ddeijinveassiy oinlue sDel-Ime

V Hastanén g°jJs¢ne elektrodlaré yerl exktirme

V Ritm-nabéz analizi yapma (Bu akamada en fazl

V Kompresyonu yeniden baklatarak kok hazérl é

V Etkin ve g¢venli d e fsi¢bnr¢i lkausryuol na mia-,i né s(lhaaks tgai
uzakl aktérma gibi) hasta ve ortamé dejerle

V Kakékl ar én, g°jJ ¢s iczerine yerlexktirilece]j
verl eki mi ; Sternum kak2em éalstagfn ami dAkpl eaxv ikkauki@dl
interkost al aralek ile birlextifi noktaya

V Uygun enerji d¢zeyini se- me: Enerji d¢zey
cihaz ¢zerindeki yuvaséndan -ékartmadan se

V Defibrilat®°oryg, kakéklaré hastanén ¢zerind
basmak yeterlidir)

V karj hazer ol dujunda «kKkoklama i-in g¢venlii

oksijeni uzakl aktérén! o gibi)
V Her iéeki ¢kzeew i ne g°vde-18] €Eglbégeg&néakenltlaoggal

V kok verilir verilmez yeniden kompresyonl ar
V ¢ocuklarda kull anélacajé zaman bebek K&k#¢
-ocukl ar al audygru.l aBenaek | erde defibrilasyon
-ocuk el ektrotl ar é kull anél mal édeér . ¢tocuk
monofazik ve bifazik defibrilat®ydrelraid -ii-ni

4 J/ kgbdéder .

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Elektrotlar arasénda | el bajl antésé ol mama
V Etkin uygulama i-in hastanén g°jJs¢nde bulu
V Kakeéskddhbace hastanén g°jJs¢nde i ken karj edi
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V Uygul ayécé, -evre ve giysilerin kurulujund
Kok uygul amaséndan °nce Karj sonrasénda gg¢
uyar mal eder .

V Hasta oksijen ile ventile ediliyorsa oksi]|

V Kull anémdan hemen sonra kakéklaré temizl ey

Kull anél an Ara- ve Gere-1ler

V Defibrilat®r ve aparatlarée

V  Eldiven

VvV Jel

K k Rigkleri
Hastada Olukabilecek Rigdgtal @ékanda Ol ukabil ecelk

V Yumukak doku yaral an V Yaneék

V  Myokardiyal yaralanmalar V  Fibrilasyon

V Kalp ritim bozukl ukl
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° ‘.\
{Q’- 29.Kardiyoversiyon
AYAYDER

Tanéeml ar

ritim bozuklukl aréeénda hastaya d¢kek

é
Kardiyoversiyon: Nabezlée VT, Supraventrike¢ler

dozda el ek

Ama -

Nabéezlé VT, Supr avent r iibklasyor (Af) ve Atkyal Ratter (@F) ritihSV T ) ,

bozukl ukl arénda hastaya d¢k¢gk dozda

ama-|l anméxkteéer .

el ektrik 4

Uygul ama Basamakl ar é

V Kardiyoversiyon, ajrélé bir iBmhem-ohdujMumd
(Dormicum) wuygul anér .

V DIl derivasyonu se-ilir. Uygul amadan ©°nce
DIl derivasyonlaré izlenmik ol mal éedeéer . Ka

faktorl e | eme yEdKaGdad gelen dejikiklik) ol ma

V Sync d¢jmesine basél ér. R dalgaseée izlenir.
V Enerji seviyesi se-ilir.
V Kakéja, sévée elektro jel ser el ¢r .
V Kakeéekl ar, g°jJ ¢s duvaréna anterior apeks po
V Charge dgjmagi elektrik akémé vermeye hazé
V Monit°rden, kalp ritmi tekrar dejerlendiri
V Ekibin dijer ¢yeleri; hasta, sedye ve ekip
V Her i ki kakék ¢zerinde bud umasnéeldérs.c hdgigme Id
dal gasé il e kok ar asénda 72 sanije getikme plabdiry on s a
V Nabez bakélér ve monit°rden kalp rit mi t ek
V Ritim halen ayné ise kardrgoségerdai ypogulakan
artérél mék enerji seviyesi se-ilir.

V Her kardiyoversiyon uygulamaséndan sonra ¢

defibrilasyon i-in otomatik ol ar

ak senkron

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Kardiyoversiyon hastanén stabil
V Elektriksel kardiyoversiyonu dai
V  Her kardiversiyondan sonra senkronize modunun aktive edilpeeskir.

V Kardiyoversiyon VF6éye yol a-arsa

ol madéj é h

ma sedasyo

der hal de

Kull anél an Ara- ve Gere-1I|er
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V Defibrilat®r ve aparatlarée
V Eldiven
VvV Jel
V EKG monit°r ve kabl ol aré
V  Sedatif ve analjezik
KkKin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rigtalékanda Ol ukabil ecelk
V Yumukak doku yaralan V Yaneéek
V Cilt yaneékl ar e V  Fibrilasyon
V  Myokardiyal yaralanmalar
V Kalp ritim bozukl ukl
V Ventrike¢gler fibrilas
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[} ‘.\
‘\Q’- 30.Eksternal PacemakerUy gu |l amas é
AYAYDER

Tanéeml ar

Bradi kardhezBakEp da&imkada 606én altéenda ol masé

Ama -

Ciddi atropine cevap vermeyen semptomati k br acd
atrial fibrilasyonda mi yokar di ethrimesi e pygun air kardiyalkg

out put el de etmek amacéyla kullaneéel ér.

Uygul ama Basamakl ar é

V Zaman a-éséndan sorun yoksa hasta bilgilen
Pedler yerlextirilmelidir.

Kki adet pedden olukanréhaketedlarir kské dyan
Yeterl kan baséncé ve perf ¢ zyon7u0 /sdéarkd ¢krae c
Mi ni mal d¢zeyden bakl ayarak yakal ama vurus
Bakl| angsée-ftear ihnedre 10 mA, yakalama vurusu g°r

Pace spikedlaré sonrasénda QRSO6l eri g°rdg¢k

<K < <K< KK LK KL

Yakal ama vurusu g°r ¢l mediyse el ektrot l¢asr oyl
gi bi hastaya ait bir fakt°rden kaynakl| anmé
acilen transven©®z PM uygul anmal edeér .

V Bilinci a- ek hastalarda genel ol ar ak huz
-al ékmal aed&af@mAhastal ar taraféndan iyi
hisseden hastalara opiyat ve/veya benzodiyazepin verilebilir

V Monit°rde g°r¢len vurul ar di kkatle anali z

yée¢ksek/ dgrrilar®e g r ¢l mel i di r .

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V ¢ocukl ardaki bradi kardilerde ve hipotermid
V Kadéenl arén pedlerin meme ¢(steégne gel memesin

V Kemi k doku yojunluju nedeskwanpeal pedlzer i ner

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Pulse jenerat®°r ve monit°r (genellikle bir
V Pacing kabl ol ar é
V  Kalp pili pedleri
V  EKG elektrodu pedleri
V EKG monkabrolvar e
V  Sedatif ve analjezik

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Ridg¢talékanda Olukabil ecek
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V Yumukak doku yaral an V Yaneéek
V  Myokardiyal yaralanmalar V  Fibrilasyon

V Kalp ritim bozukl ukl
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@)

AYAYDER

31.Da mar Yol u A- ma

KkAmacé

Hasta/yaraléeya dojru ve uygun teknikle tedavi
Kkin Yapél ma Zamanéeé
Hastal arén acil m¢dahal e gereksinimlerdi ve teg
Kk ile Klgili Tanémlar
Damar Yol u A- maedaHaistet/ meak admg€éyl a ger ekl i S
intraven®z erikim sajlayan invaziv girikimdir.
KKin Yapélma S¢re-1eri
V Hasta ve uygulayécé g¢venliji sajlaneéer.
V Hastaya yapeélacak iklemlaliéhegtl. ger ekl i b
V Ell er yékanér ve steril ol mayan el diven gi
V Mal zemel er i hazérl ayép hastanén yanéna get
V Bran¢l ¢ b°lgeye tespit etmek i-in kullanél
berakéeléer (Flastremleerg¢gen Wiamiimi we saati vy4g
V Hastaya, ekstremitesini rahat-a kuldwemeél ab
V Pozisyon verirken kullanélacak ekstremiten
V Giri ki m i -kiuygunker belirlanir.é | ac a
V Ekstremite alténa tedavi bezi verl exktirildi
V Turni ke vene dli5riclme cyaukk aaléasmeém (ot omat i k t
bi-iminde tek kemik ¢zerine) sékéca bajl an
V Vene girilecek al anyn gn cdda akdInkdes nd o jvren °dza m
bi-iminde masaj yapeéel éer.
V IV kangl uygul anacak yere tek y°nde yukar e
sol ¢syonlu pamuk il e antisepsi uygul anér .
V Brangl kontamine edil meden a-¢el ér .
V Brang¢lsgnm kplkanatl arénén bak ve ikKaret par mg
kel eéféne -ékareéel éer.
V Bir elin bak parmajé ile damara girilecek
V Kinenin kesik ¢k- gkeenk 12l0cduel e 1s%t cee gee-l & ciel e der i
alténdan vene-lcmderldilr.e | ol arak 0.5
V Ven duvaréna dayateéelan ijne hafif wve ani b
0,4-0,6 cm ilerletilir.
V Kél avuiz I jonmygeri -ekerek arka keffaf késm
V IV kan¢l e kan gel mediyse ven duvaréna zar a
-eékarma, iklem b°lgesine basé wuygul anér ve
V Kan, bragmo%r¢liddingrede bran¢gl ¢n -eli k ucu ge
ayné anda kan akémé y°n¢gne dojru ilerletil
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V Intraket vene girik noktaséndan kan akeémé
V Tuni ke a-ée&l ér.
V Bran¢l veya kelebek gietinin ucuna séveé set
V Bran¢l ¢ b°lgeye tespit etmeden °nce birka-
g%zl enirse der hal ijnenin veya kateterin -
V Sorun yoksa brang¢gl ¢n flasterle tespitini vy
V Brangl -el i k ucunu Ilkeers.i ci del i ci al et kabeé
V El divenleri -ékarép enfekte aték kabeéena at
V Ell er yékaneéer.
V Yapélanlar kayeét alténda al éneér
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Hastaya iklem i-in uygun pozisyonu veril me
hastkanléiwna antecubital vene girikim i-in Kk
V Damar yolu a-ma invaziv bir prosed¢rder en
dikkat edilmelidir.
V Brang¢gl ¢ b°lgeye tespit etmedka-°daki kamg?tk
V Yapeéekkan materyal (flaster) ¢zerine i KIem
V IV kan¢l -bphésée tHébbtiateék kutusuna, el div
kutusuna atél mal édér .
V Elleryékanmal édér .
V Yapeéelanlar kayeéet alténda al énmal édeéer .
Ara- ve Gere-Iler
V Antiseptik sol ¢syon
V  Pamuk
V IV kangl (Brang¢l)
V  Turnike
V  Tedavi bezi
V  Flaster
V  Non-steril eldiven
V  Serum ve serum seti
V KesiciDel i ci Tébbi aték kutusu
Kkin Riskleri
HastadaOl ukabi | ecek Ri skl e¢al éeékanda Olukabil ecek
V Knfiltrasyon V Delici ve bateéceée ya
V  Tromboflebit V Hastalék bulak risk
V Kanama
V  Hematom
V  Tromboemboli, hava embolisi
V  Enfeksiyon
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‘\Q:’ 32Kntraven®z Kla- ve Séve Uygul
AYAYDER
Kkin Amacé
Hasta/yaraléeya dojru ve uygun teknikle intraver
Kkin Yapél ma Zamané
Hastal arén acil m¢sidahale ve tedavi gereksini ml e
Kk ile Klgili Tanémlar
Kntraven®z Kla- ve Séveé Uykguadnaarcaésyél:a Hansttraa vweanr °az
uygul amal aréna i mk©n veren girikimdir.
KKin Yapélma S¢re-1eri
V Hastaya uygun pozisyon verilir.
V Eller yékaner.
V Hastaya iklem hakkénda bilgi verilir.
V Séve setinin paketi a-él éer.
V Sol ¢syomplriske ki meskée takeler.
V Sol ¢syon kKkikesinin plastik disk kapajé - &
V Séve setinin u- keéesmé, Kikenin | astik tep
V Séve setinin akeéek ayarl ayécé makara ya da
V Sol ¢syon wivk g xirreik tservee -askéséna aseéel ér
V Sévé setinin havalandérma kapajé a-él éer
V Sévé setinin damlaleéjé bakparmak ve ikare
ile doldurulur.
V Sévé setinin sévé ayarl ayéceceesekaradep ivei
ayarl ayecésé kapateler.
V Séveée setinin u- késméné hastaya takéencaya
V Kntraketi tespit i-in kullanélacak mal zem
V Fl asterlerden birinin ¢zerine talkeéeh, saat
V  Eldivenler giyilir.
V Belirlenen b°lgenin alténa tedavi mukamba
V Kull anél acak ven belirlenir
V Uygun intraket se-ilir
V Kntraket paketi a-¢@eleéer
V Turnike arteriyel an akéméneé engié8cinemeye
yukaréeaphdaarb
V Asepti k maddeli tampon ile girikim yapeéela
V Kntraketin koruyucu kapajé a-¢€el er.
V Pasif el ile kolu destekleyip, bakpar mak/l
-ekilerek gerdirilir.
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V Kntraketiymkaréya bakacak kekilde, vene gi

vene girilir.
V Kntraketin ucunda kan g°r¢n¢gnceye dek ven
V Pasif elin bakparmajé ile venin ¢stnek &sLma

geriye -ekilir.
V Kntraketin plastik olan déktaki késmé ven
V Turnike -°z¢l ¢ .
V Kntraket i-indeki met al ifne tamamen -éka
V Vene baské yapan el oynat él madan setin ko
V Kntr 8la¢tiamt & ucuna serum setinin ucu yer.l
V Séveée setinin akék ayarl ayécé makara ya da
V Kntraket flaster ile tespit edilir.
V Akék heéezé ayarl aner.
V Verilen sol ¢syonun al eér jkiokntrreoal k seidyiolni ry.ap é
V Kull anélan materyal kéermezé ateéek torbasén
V El divenler -ékareéeler.
V Ell er yékaner.
V Kkl em kayét defterine not edilir.

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

Hastaya iklem i-in uygun pozisyon veril meldi

Hazér |l anan sal¢yewnmdn kv ey & siélnad-an mutl aka kont

yol , hast a, kayet vb).

Damar yolundan ila- ve sévé uygulamasé séra
materyalin kontamine ol mamaséna dikkat edil
Damaryoludan il a- ve sévé uygulamasé séraseénda
Uygul amal ar sérasénda komplikasyonl ar a-éseée
Sol ¢syon i-erisine eklenen il a- mi ktaré ve

Del i ci bat & c éb artaé ceé&r ytaé bl beir adted ki ckiut usuna, el
atek kutusuna atél mal édeéer .
dér .

Yapél anl ar kayét altéenda al énmal edér .

(o]

ElI'l er yeéekanmal

<

Antiseptik sol ¢syon

Pamuk

Tedavi bezi
Non-steril eldiven

Serum ve serum seti
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Enjekt©Oor
Kul
B°brek
Tébbi

|l anél acak séveé

Kk

at

cvet

ék kutusu

\Y

e

ila- (ampul, flakon vd

Kki n

Ri skl er i

Hast ada

Ol ukabil ecek

Ri

tal éekanda Olukabil ecek

\Y

<K < K< K <K KL<

Knfiltrasyon
Tromboflebit

Kanama

Hematom

Tromboemboli

Hava embolisi

Enfeksiyon

V Del
V Hastal ék

ici ve batéceée yar

bul ak ri ski
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(@ 3Kntram¢gskeler Enjeksiyon Uygu
AYAYDER

Kkin Amacé

Hasta/yaral éya dojru ve uygun tekni klseajtleadmavki n i

Kkin Yapél ma Zamané

Hastal arén acil m¢dahale gereksinimler.i dojrult
Kk ile Klgili Tanémlar
Kntram¢gskegler Enjeksiyon: Hasta/yaral éyée tedavi

girikimdir.

KKin Yapélma S¢re-1eri

V Hasta ve uygulayécé g¢venliji sajlaneéer.

V Hastaya yapeélacak iklemle il gild@i ger ekl i bi
V Ell er yékanér ve steril ol mayan el diven giy
V Mal zemel er hazeéer | analeemé&laeimsteklitedini va so@é Kulroma tarinikgntrol ed
V Mal zemel er hazérlanép hastanén yanéna getir
V Hazeéerl anan ila- g¢venli k a-éséndan kontrol
V Uygun enjeksiyon byCal giekslienm is-ei-ni luiyrg uvne phoazsitsay
V Kla- flakonunun met al kapajéné steri.l ol ar a
V Ampul boynundan testere ile kesilir ya da s
V Enjekte edilecek il acén miktareéna uy g uama dikat

edilerek enjekt®°re -ekilir.

V Ampul den -°z¢c¢yeé¢ enjekt®°re -ekerek flakonu
V Fl akonda prospekt¢steki talimata uygun ol
bozul maséna nedenkavpelilmdlidir) i r bu konuya dik
V Fl akon i-erisindeki il a- karéekéeme -°9z¢nere

sokarak ila- eriyijini ger.i -ekilir.
V Kla- -ekildikten sonra ijne dejixktirilir.
V Al kol ya da batikonla engleksaypdab3|l gmsi apé
V Akti f ol mayan elin y¢zegk ve ke¢-¢k parmakl ar
V Aktif ol mayan elin orta ve bak parmajeée ile
V Enjektor¢ saj el il e kaladmkgiviei ktuwtvaend k cei i
batérél ép kasa girilir.
V Aktif el ile ijnenin kan damaréna girip gir
olarak enjekte edilir.
V Enjekt®re kan gelirse igi°me, | e d k ebraklkéar bvea i
noktaséndan tekrarl anér.
V Aktif el ile ijne -abucak geri -ekilirken s
V Enjekt®r ucunu kesici delici alet kabeéna at
V El divenl eri - éelkéamrea pateanlféerk.t e at ék ka
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V Ell er yékaneéer.
V Yapeéelanlar kayeét alténda al éneéer.
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Hastaya iklem i-in uygun pozisyon veril meli
V Hazérlanan il a- g¢venli k a-éséndan mutl aka
vb).

V IM enjeksiyon yerlerinin se-imi dojru yapéeéel
V Kntram¢gskegler il a- uygulamasé sérasénda enf
kontamine ol mamaséna dikkat edil melidir.

V Enjeksiyon b°l gesi - ok ekninrilkisyes € nacked n tkd ev esyad

kurul anmal édeéer .
V Kl a- uygul amasé sérasénda aseptik teknije d
V Kine kasa tek bir hareketle batérél mal é, ay
V Uygul amal ar sérasénda kompl inkeansedo.nl ar a- ésé
V Del i ci bat écébantaéceer ytaél bl beir adted ki ckiut usuna, el
aték kutusuna ateéel mal edeéer .
V Eller yékanmal éder .
V Yapeéelanlar kayeéet alténda al énmal édeéer .
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V  Pamuk
V Antiseptik sol ¢syon
V  Non-steril eldiven
V Enjekt?©or
V Yedek uygun enjekt®r ijnesi
V Kull anélacak ila- (ampul, flakon vd.)
V Tébbi aték kutusu

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Ri|¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V  Apse V Delici ve batécé yar
V  Kist V Hastalék bulak riski
V  Nekroz
V Doku hasaré
V Ajre
V Kaza iledamara girme
V Sinir yaralanmaseée
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@) 34Kntraosse®z (1 0O) Uygul ama

Kkin Amacé

Hasta/yaraléeya dojru ve uygun teknikle tedavini

Kkin Yapél ma Zamané

Hastal arén acil m¢dahale gereksinimleri ve teddé
Kk ile Klgili Tanémlar
Kntraosse®z Uygul ama: Hasta/yaral éyé tedavi et

invaziv girickimdir.

KKin Yapélma S¢re-1eri

Hasta ve uygulayécé g¢venlijJi sajlaneéer.
Hastaya yapélacak i |l emhayi algéhér ger ekl i bi

K
Eller yékaneér e eldiven giyilir.

<

Mal zemel er hazérl anép hastanén yanéna getir

< < < < <

e
Kntraosse®z set ve b°lgeye tespit etmek i-i
(

bir yere bérakel ér Fl daatrerhl eered s aliiir iyraizre | &

<

Girikim i-in kullanélacak uygun yer belirle
Pal pasyon ile patellanén alteéendaki tuberosi
Hastaya uygun bir pozisyon verilir.

Uygul ama b°hilgdestékleirav | u v
Tuberosita tibianén 2 c¢cm mediali 1 cm ¢zer

s
e k
s

=~
—

Asepti

=}

i k kull anéelarak uygulama b°l ges
Gerekirse dasyon veya | okal anestezi uygu

| O seti hazérl|l aneéer.

< @O o

I O setin g i Bapajmé ns a bar-6alyél yae vueykghudl Batnaé r .

-

n
El il e iJne et sabitlenerek klavuz ijJne Kk
y

Bir enjekt?©or ardemeyla kemik ilijini aspir

<K <K K <K<K KKK KKK KL

Ejer kemik ilifJi asplideceddidimi sy oirsat kmitlka t a

sodyum klorg¢gr g°nderimi sérasénda diren- mi

o
—

gor ¢l memel Ejer diren- minpwgmubamaedekst

QD
O
—
(0]

Katater s nerek emniyete aleéner

<

e ¢ - |
sénda
t

(0]l

Uygul ama énda komplikasyonl ar a-

wn
@ D
—
Q
wn
(0]

| O setin - li k habemakasietierdel i ci al

D

a at e

El di venl er -ékarép enfekte aték kabé

>

Ell er yékaneéer .

<K < <K<K <K KL<

Yapél anl ar kayét altéenda al énér

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Hastaya iklem i-in uygun pozisyonu veril mel
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V I O uygulama invaziv @Geéli prmiseidgrdglrememé ik si

edilmelidir.
V |1 O uygul amasé sonrasé komplikasyonlar a-é&seé
V Yapékkan materyal (flaster) ¢zerine iklem t
V | O i] nebsait édceél itcéib beil daitvéekn kvuet uksuulnfaa,n &l mék di j

atéel maléedeéer .
V Ell er yékanmal édeér .
V Yapélanlar kayeét alténda al énmal édeéer .

Kull anél an Ara- ve Gere-1ler
V Antiseptik sol ¢syon
V  Pamuk
V | O cihaze
V  Tedavi bezi
V  Flaster
V  Non-steril eldiven
V  Serum veserum seti
V Tébbi aték kutusu
Kkin Riskleri
Hastada Olukabilecek Ri|¢tal ékanda Olukabil ecek

V  Tromboflebit V Delici ve bateceée yart
V Kanama V Hastalék bulak riski
V  Hematom
V. Tromboemboli, hava g
V  Lokal enfeksiyon
V Kompartman Sendromu
V  Osteomyelit
V B¢yeéemeyatal @nmasé
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(@) - eksi
o 35.Subk¢tan Enjeksiyon Uygul amas

Kkin Amacé

Hasta/yaraléeya dojru ve uygun teknikle tedavini

Kkin Yapél ma Zamané

Hastal arén acil m¢dahale gereksinimleri dojrul g
Kk ile Klgili Tanémlar
Subk¢tan Enjeksiyon: Hasta/yaral éeyée tedavi et m

girikimdir.

KKin Yapélma S¢re-1eri
V Hastavamygul ayécé ge¢venlijJi sajlaneéer.
V Hastaya yapeélacak iklemle il gild@i ger ekl i bi
V Ell er yékanér ve eldiven giyilir.
V Mal zemel er hazeéerl anérken kullanélacak t¢gm m
V Malzemelerhzér |l anép hastanén yanéna getirilir.
V Hazeéerl anan ila- g¢venli k a-éséndan kontrol
V Kla- flakonunun met al kapajéné steri.l ol ar a
V Ampul ¢ boynundan testere il eélkérs.ilir ya da
V Enjekte edilecek ilacén miktaréna uygun en|j
edilerek enjekt©°re -ekilir.
V Kl a- -ekildikten sonra ijne dejiktirilir.
V Uygun enjeksiyon b°lgesini se-ilirir ve hasta
V Al kol ya da batikonla enjeksiyon b°lgesini
V Akti f ol mayan elin y¢zegk ve ke¢-¢k parmakl ar
V Aktif ol mayan elin ikaret ve bakplhafmiaf €eiy e
kadar y¢kseltilir
V Kinenin keskin y¢z¢ yukaré bakacak kekil de,
(Ejer deri alté tabakasée -ok kalén ve ijne
V Kjne desroikudldtu&knean sonra deri serbest bérakyé
V Aktif eli yerinden kéméldatmadan, aktif ol m
V Enjekt®r g°vdesi i-inde kan g°r ¢l mezse il a-
i J ne dirbé@lneer akasitjéne, ayné a-éyla -ékaréeleéer.
V Enjeksiyon yerine basé yapeéeleéer.
V Enjekt®r ucunu kesici delici alet kabéna at
V El divenleri -ékarép enfekte aték kabeéena at é
V Ell er yékaner.
V Yapélanlar kayét alténda al éneéer.
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Hastaya iklem i-in uygun pozisyon veril meli
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V Hazérl anan il a- g¢venli k a-éséndan mutl aka
vb).

V Subk¢i¢tan enjeksiyon yerlerinin se-imi dojru
V Subk¢tan il a- uygusligmasgesexasmmémda éEémfifenmes
kontamine ol mamaséna dikkat edil melidir.

V Enjeksiyon alané yara, skar dokusu, nekroz,
V Kl a- uygul amasé séras¢égaidira asepti k teknije d
V Uygul amal ar sérasénda komplikasyonlar a-é&sé
V ¥zellikle ins¢lin kullanan hastalarda enjek
V Delici bat é&cébantaéceér ytad bl beir adted ki ckiudiujseurn agt &k |

aték kutusuna ateél mal edeéer .
V Ell er yékanmal édeéer .
V Yapeéel anlar kayét alténda al énmal édeéer .
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V  Pamuk
V Antiseptik sol ¢syon
V  Non-steril eldiven
V Enjekt©oor
V Yedek uygun enjekt®r ijnesi
V Kul |l aneéel ac dlakonivil.)a- (ampul ,
V Tébbi aték kutusu
Kkin Riskleri
Hastada Olukabilecek Ri|¢tal ékanda Olukabil ecek
V Apse V Del i ci ve bateceée yar
V  Kist V Hastalék bulak riski
V  Nekroz
V Doku hasar é
V Ajre
V Kazaile damara girme
V Sinir yaral anmaseé
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(@) 36.0ralKl a- Uygul amasé

MYAYDER

Tanéml ar

Kull anél acak ila-1arén aj ez yoluyla al énmaseé
senéflanderéel maktader .

Ama -

Oral vyol ile alénmasé gereken ila-larén g¢venl

\Y,

V Uygul ama Basamakl ar é

V Kl acén verileceji hasta kimliji ve ila- sa

V Kl a- dol abénén yanéna gelinir ve ila- teps

V Ell er yékanarak el diven giyilir

V Kla- kartlaréndan oda vikagygtadam&nlkiumalr@ars&r s é

V Tepsi ile hasta yanéna gidildikten sonr a
bakéelarak ya da hasta tabelaséndan kontr ol

V Kl k kart ¢zerinde yazéelé il acén adée, dozu

vV Kl a-, il a- dol &khudnmnucsaum dyaa hdaass tialya ayr él mék ¢

V Kla- kutusunun ¢zeri ve kart iyice okunara

V Verilecek dozda il a- aleéenér ve ila- kadehi

V Kla- tekrar ¢zeri okunarak yerine kaldér el

V Kadeh tepsi i -inewurila- karténén ¢zerine ko

V Kkinci kart okunur

V B¢gtegn i la-1ar hazérl anéencaya kadar ayné ke

V Kl acén yutul maséné kol aylaktérmak ve aspi
verilir.

V Ejer hastaya uygulanacak ilra- Kapgaja&nai-godomr
ol an késméndan, ila- kKkikesinin i-indeki ° |
sékéca kapateler. kikenin dékéna sézan il a
ajze silinir.

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Bilinci kapal @ ol an hastalara, yut kunma
hastal ar a, bulanté ve kusmasé ol an hast
hastalaraora) ol | a il a- veril memelidir.

V Kl acén yere d¢kmesi halinde, ila- 1imha e

V Doktor istemi olmadék-a ila-1lar hastanén

V Bul akécé hastal éfjé& olanlara karkeée °zel g

V Kl a-ikeéenl donra 30 dk i-inde hastada mey

Kull anél an Ara- ve Gere-1|er
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V Tepsi i-inde, temiz ve kuru bir kekil de
V Su bardajé veya emzikli bardak
V K-inde su bulunan kadehte damlal ék
V Kla- kartlaré
V ¥ -¢1 ¢ kakeéek
V Gerektijinde Kikeyi silmek i-in éslak bi
V B°brek ke¢vet
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rig¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V Kl acén hava yoluna Kk V Hasthadlé&kk ma ri ski
V Alerji gelikme riski
V Yanl éxkx ila- i-me ris
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(@)} 37Bukkal (Ajéz i-i) Kla- Uygul a
AYAYDER
Tanéml ar
Kl acén yanak ile dik eti araséna yerlexktiriler
Ama -
Ajézda emilerek alénmasé gereken ila-Ilarén g¢
Uygul ama Basamakl ar e
V Kl acén verileceji hasta kimliji ve il a-
V Kl a- dol abénén yanéna gelinir ve ila- te
V EIl | er kyekllikea giydlir a
V Kl a- kartlaréndan oda ve yatak numar asé@
V Tepsi il e hasta yanéna gidildikten sonr 4
bakeéelarak ya da hasta tabelaséendan kontr
V KIl k kaindgzyazélée ilacén adé, dozu kontr
V Kla-, ila- dolabéndan ya da il a- kutusun
V Kla- kutusunun ¢zeri ve kart iyice okuna
V Verilecek dozda il a- aleénér ve ila- kade
V Kltaekrar ¢zeri okunarak yerine kaldeéerél é
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Hast a, il ace aj zéna al déj énda - i ] neme
vazokonstr¢ksiyona neden ol dujundan si ga
V Erken komplikasyonl| ameldr- @séndan hasta ta
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Tepsi i-inde, temiz ve kuru bir kKekil de
V Su bardajée veya emzi kl: bar dak
V K-inde su bulunan kadehte damlal ék
V Kl a- kartlaré
V ¥I| -¢1 ¢ kakeéek
V Gerektijinde kikeyi silmek i-in éslak bi
V B°brek kg¢vet
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rig¢talékanda Ol ukabil ecek
V Kl acén hava yoluna Kk V Hastal &k bul akma r
V Al erji gel i kme riski
V Yanl ék ila- i-me ris
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[N 38 Kntrader mal (Der i i-1) Kla- U

AYAYDER

Tanéml ar

Kntrader mal enjeksiyon (KD/ KC), enjekte edil e
tabakasénén i-ine verilmesidir. Bu, pyaor| ednutre. r ak
enjeksiyon genellikle bakteri, bakteri toksin
testl eri) dokunun | okal reaksiyonl aréné belir
olabilecek ¢ k enl er, °nceden belirlenmik olur.

Ama -

Der i i -inden emil i mi i stenen ila-1larén uygul af

Uygul ama Basamakl ar e

V Kla- adé, hasta tabelaséndan kontrol edild]

V Hastanén dojru hasta olup ol madejé kontrol

V Yapél acakhaisktlaeyna ib-iilng i verilerek mutl aka i

V Ampul veya fl akondan, ila- hazerl ama prose

V Mal zemel er , kol ay ul akélacak kekilde yerl e

V Hastaya, oturur ya da yatar pozisyon verilir

V Eller fiployekalmaned uygun yékaneéer, el diven

V Enjeksiyon alané, %70 'lik al kol il e és-Fan
-apénda temizlenir ve kurumasé beklenir. N
grip yanma ve acé hissi olukturabilir.

V Enjekt°r aktif ele aléenér dijer elle hasta

V Kinenin ucundaki e] i m yuklasrAé |biakk abri rd-dammékgdas
ilerletilir.

V Ka-, deride birka- mm "l|lik kabarcék ol ukt

V Kla- wverilirken kabarcék olukmuyor ise ijn
cm uzajéna tekrar wuygul anér. Not:! dK§bharn céa
ge-ersizdir.

V Kabarcék olukmuksa enjeksiyon yer. sczerine

V Kjneyi -ékarttéktan sonra b°l ge oval amadan

V Enjeksiyon test amacé il e vy ap &dbieebhirkaem de yavarlpl
i -ine aleéenér.

V Kkl em, tané amacé ile uygulanacaksa keéyas
uygul anér .

V Hasta ve b°lge reaksiyon y°n¢nden kontrol

V El divenler -ékareéeleér tedttek!| &1 leygyrkamne&k .k

V Kkl em gerekli yerlere kaydedilir,

V  Test sonucu rapor edilir.
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Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Hasta bilgileri, dosyaséndan kontrol edi |
ol dujundan emin ol unmal eder

V Yapélacak uygulama, hasta tabelaséndan kon
ol unmal édeér

V Tercih edilen b°lgede emil i mi engell eyece

bul unmamal édeér

V Cilt ¢zerindelkéiylal kalt riajdree nearl a cdéolkéujy a gi r i p
enjeksiyon alanénén silindikten sonra kuru
V Kkl em esnasénda pasif elle enjeksiyon al an

V Kntradermal dokuya miirjmeg,i momhlayd axit ¢u jma kk

V Enjeksiyon yerine asla masaj yapél mamal édé
B°yl ece, testin dojruluju azal ér)

V Enjeksiyon b°l gesi kal eml e dai rreéni -dearhias iknoe
sajl anér)

V Kkl em sonrasé ateéeklar, wuluslararaseé (¢nive

V Kkl em, mutlaka kayét edilmelidir (Kayétl é

arteér ér . Y aspleel alarak kabuyeglilir) ar vy a
V Uygul amadan son+#&7 2 nseadtl)e nges-¢triek t(e2m sonr a g
bildirilmelidir.

Kul |l anél an Ar a- ve Gere-1|er

Alkol
Pamuk tampon
Kirli mal zeme kabeée

Eldiven

< < < < <

Kl a- - ekeinljneikt °al an

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Rig¢al ékanda Ol ukabil ecek

V Al erji gel i kme riskij-
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AYAYDER

( G° z

e) Kla- Uygul ama

Tanéml ar

G°ze, g°®z hastal é&kl arénén tanésé ¢ mgflezk shieyboenjlianm
g°z¢ nemlendirmek amacéyla ila- uygulanmaseéd®ér
Ama -
Tedavi veya wuygulama i-in gerekl:@ ol an, sol ¢sy
Uygul ama Basamakl ar é
V Ell er yékaneér
V  Eldiven giyilir
V Mal zemel er eksiksiz hazérl anér
V Kla- karteée ile ila- karkeélaktérél er
V Kl acén son kullanma tarihi kontrol edilir
V Bilin- durumuna g°re hastaya, i Kl em hakkeén
V Hastaya, seért ¢(st¢ ya da fowler pozisyonu
V G°z kapaklare ve kirpikler kirli i se ésl ak
V Kl acén kapajé a-¢@&ler
V Klacén damlalmkkk&sd@nil geerkfgel mesi saj l 4
ger ekl i ila- -ekilir.
V Steril gaz span- veya pamuk tampon el e al e
V Aktif ol mayan ele gazlé bez aleéneér, par mak
g°z kapywg é- ekialjiér . ¢tocuklarda da i kKlem ayn
V Hastaya yukaré bakmaseé s°ylenir
V Aktif olan elin yan késme, hastanén alnéna
V Kla- «kKkikesi g°zden 2 c¢cm yukaréda tutul arak
V Kl a- daml at élydhé lgttan egsdmria ah&pt kapat masé s°
V Akif ol mayan el deki span- ya da pamukl a deé
V Hastaya rahat bir pozisyon verilir
V Mal zemel er ortamdan wuzakl| aktéreéel eer
V El divenler -é&kareleér
V Ell er yékaner
V Uygul ama, g°zllaydéddirr ve bul gul ar
V Erken komplikasyonlar y°n¢gnden takibi yapeée
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Kla-lareéen ok¢ler (g°z merceji) etkilerini,
V Ejer g°ze birden fazla -exkit damla u yagbdakka
beklenmelidir.
V Atropin ve timol ol gi bi bazé ila-larén uyg
t ¢r ila-1ar uygul anérken sol ¢syonun burun
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ge-mesini °nlienmekkeéeléni gé zpar makl a basmak

kapanmasé tavsiye edilir.
V ¢ocukl arén g°z¢ne damlatmak i-in g°z

yeterlidir.

zor |

Kull anél an Ara- ve Gere-1|ler

Kl a- karté ya da tedavi defteri,
Uygul anacak il a-,

Eldiven,

Tampon veya gaz bezi,

|l kék kaynaj é,

Flaster (Plaster),

Kiorli kabeé,

Hastaya ait il a-.

<K <K K KKK K KL

Kkin Riskleri

Hastada Olukabil ecek Ridg¢tal ékanda Ol ukabi

|l ecek

V Al erji gel i kme ri ski -
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@) 40.0t i k (Kul aja) Kla- Uygul amas @

AYAYDER
Tanéml ar
Anti bakteriyal, antiinflamatuvar veya l ok al
s¢spansiyon) formlaré keklinde kulak i-ine uy(
Ama -
Kul ak akéntéeséenédglgitabmal, gi dekméhk dék kul a
°nl emek, dék kulak yolundaki kiri yumukat mak,
(°rnejin, kulajaka-an b°ceji etkkiagmaz éhadlle ddtai
Uygul ama Basamakl ar e
V Mal zemel er eksiksiz hazérlanarak hastanén
V Kla- kartée, ila- ve hekim tedavi kayeéetl aré
V Ell er yékaner
V  Eldiven giyilir
V Hastanén kimlijdosyase&hdannkkent yal dadi |l ir
V Uygul ama hakkénda hastaya bil gi verilir
V Hastaya ait kulak damlasé hazeérl anér
V Dék kulakta akénté varsa salinli tamponl a
V Hastanén sajlam kulajéenén ¢ste¢gne yatmaseé s
V Hasta oturuyorsa bakéné sajlam kulajeée tara
V ¥zel °l - ¢l ¢ damlal ek kull anél acak i se dar
kull anél acak ise ilacén adapt®°r késmédapkaf
gel mesi sajl aneér
V Yetikkin hastada, kul ak kep-esinin kékerda
V ¢ocuk ve bebeklerde ise kulak kep-esini acx
V Damla dék kulak yolu -eperine damlatéleéer
V Damlayé damlat amluenn ed aralf @l @jed memesi ne di kK
V Damla, doktorun ©°nerdifiji mi kt arda daml at él
V Kanal én iyice g°r¢nmesi i-in ekék kaynaje
V Damlayé damlattéektan sonra kulak kep-esi b
V 510 daki ka hastanén bu pozisyonda kal masé
V KI| adcééknar éya akmaséné engell emek i-in pamuk
V Dék kulak yolu ajzéendaki kekeéerdakseée -ékeéent
V Dijer kulaja damba dakl eaébakbhkaarbeayneée i
V Malzemé er ortamdan g¢venld bir kekil de kal dé
V Ell er yékaneér
V Kullanéla ila- ve g°zlemler kayeéet edilir
V Hasta, erken komplikasyonlar y°n¢nden izl e
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Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Kulak damlasé oda ésésénda ol mal éedér. Aksi
V Kul ak damlasénén zara ulakmasé i-in eri«kKki
déeka dojru -ekilmelidir
V Damla, dojrudan timpan zadamket&éhmatdepgeéet,
V Damlal éjén ucu kulak kep-esine ve kulak ka
V Her i ki kulaja da ila- uygul ab@G@cdakila $So
uygul anmal édeér
V Kul aja il a- uyemi amadammacée il e bile ols
sokul mamal édér
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler
V Kl a- karté ya da tedavi defteri,
V Damlaleéek ile birlikte uygulanacak il a-,
V  Eldiven,
V Gaz bezi,
V I kék kaynaj e,
V Kirli kabe,
V  Kuru ve salinlipamuk tampon.
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rig¢tal ékanda Ol ukabil ecek
V Al erji gel i kme ri ski -
V Kulak zarénén zarar
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Q’- 41.Rekt al Kla- Uygul amaseé

AYAYDER

Tanéml ar

Fitil (supozituvar), sol ¢sybor mlearsgmsmniséyoal

Rektal yoll a

yarar |l anmak

uygul anan bazé ila-1lar |l okal, baiz

amacéeyl a

| aksatif supozit uvlalrkor wya

silindir bi-iminde supozituvarlar kull aneéel ér.
Ama -
Rektal vyol il e uygulanacak olan ila- formlaré

Uygul ama

Basamakl ar é

V Ell er yékaner

V  Eldiven giyilir

V Uygul amaya bagkelraenkaldiant ¢°m cneal zemel er hazér|l

V Kl a- karteé tedavi kayetlarée ve doktor 1iste

V Kl acén son kullanma tarihi kontrol edilir

V Hastanén kimlif5Ji bileklijinden ya da dosya

V Uygul ama haalkgvedia hast a

V Gerekli durumlarda hastanén bajeérsakl areéne

V Hastanén, kal-asénén alténa, dékkénén séza
serilir

V Hastanén ¢zer.i °rte¢ i le kapatéel er

V Ped el e aleéner

V Hastanéwmnaduuwgun pozisyon verilir. Sol I a
uygulama i-in uygundur

V Sol l ater al pozisyon verilmikse hastanén ¢

V Sadece uygulama yapél acak bezlegrei nae- krtta; kaa-I

V S¢pozituvar veya uygulama kKikesinin adapt?®

V Adapt®°rs¢z ila- uygulamak gerekiyorsa bacxk

V Aktif ol mayan el il e hastanén ¢(esttaey&aal aka

V Hastaya, derin nefes almaseé s°ylenir

V S¢pozituvar veya wuygulama «kKikesinin adapt
s¢pozituvar yetikkinde 10 cm, bebek ve -o0c

V Hastanén ang¢sy¢ ¢z eaezkome t ampon veya gazl e

V Hastanén gerektiiji kadar bu pozisyonda bek
ya da bebek-3i dakk&la- haladi & bastérél arak il 4

V Kla- ya da dékké séeénvéeséi seéséhidanr kontr

V Eldivenler, i-i dékaréya gelecek kekilde -

V Hastaya rahat et tifjJi bir pozisyon verilir
i htiyacé gelene kadar bekl emesi (yakl akék
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V Malzemelemr t amdan g¢venli bir kekilde kaldeéer el

V Ell er yékaner

V Uygul amanén zamané, ilacén ismi ve dozu, Yy
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Uygul ama esnasénda, hastanén mahremiyetine

V Uygul ama rseektasm@nthakozasénén tahrikini °nl

ésl atéel mal edeér

tuvarl ar mutl aka buzdol abénda sakl an

V S¢poz

esnasénda erir.)

V Uygul amadan sonra hpeziasybnd&akaldakli&kaerwy at

V Hastanén kal-asénén alténa, dékkénén sézar
serilmelidir

V Supozituvar anal kanalé ge-ecek kekilde il

V Bebekl erde °czellikle anaolzietzuivka,r avnetriipliiryeot
ge-incey-2 t@@akimnka)llkal-alaréna basén- uygul

V Tébbi asepsi kurallaréna uygun hareket edi

V Yapélan t¢m uygul amal arén kayeéet edil mesi u

Kull anélan Ara- ve Gere-1ler

V Kl a- Haatedaviedeftera

V  Supozituvar,

V  Eldiven,

V Ped ya da gazl é bez,

V 'zerini °rtmek i-in °rtyg¢g,

V  Vazelin,

V Bokaltém ihtiyacéné gidermek i-in s¢rgeé,

V Tuvalet kO©ojeéede,

V. Kirli kabé.

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Rid¢tal ékanda Olukabil ecek

V Bu uygulamalarda, rektal mukozada ha -
ol ukabilir

V Bajérsak bokalteéeme i
nor mal baj ér sak b ok
neden olabilir

V K¢- ¢k -ocukl arda S {

yakl arda psikolojik
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St 42.Subl i ngual Kla- Uygul amasé
AYAYDER

Tanéml ar

Kull anél acak il acéen dil aditlé nallat ébneak | (e¢ u B leir redku
etkisinin -abuk baklamaséndan ve acil duruml a
sah ptir. Ajéz bokluju mukozaseé, kan kapillerin
hézlée bir kKkekilde absorbe edilir. Birka- daki
i -erisinde °nemli bir yere sahiptir.

Ama -

Hezl é et ki g°stermesi i stenen baze ila-1aré di

Uygul ama Basamakl ar e

V Hastada ajéz kuruluju varsa ikKlemden ©°nce

V Bilin- durumuna g°re, il aceée vy ubdlgleadrirsée ve -

vV Kl a-, dilin saj ya da sol altéena yerlextir

V Kl a- uygulamasénén ardéndan su ve dijer sé

V Uygul amadan sonra eldivenler -eéekareéeler

V Ell er yeékaner

V Kkl em ve saattiedli! gili yerlere kayeé

V Erken komplikasyonlar a-éséndan hasta taki
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

V Hastaya anlayacajJé kekilde a-ék ve anl axkél

V Ajéz kuruluju varsa ikKlem °ncesi hastanén

V Kkl em °ncesi hasta sojuk ve sécak i-ecekl s

i-ecekler vazokonstriksiyona neden ol dukl g

V Hast ay vitlnaacnréeal € ve -ijnememelidir,

V Kla-, dilin sol veya saj alténa yerlexktiri

V Her il acén, alerjik reaksiyona neden ol abi
Kull anélan Ara- ve Gere-1ler

V Tepsi i -inde, teimia- vka kailrluerbii r kKekil de

V Kla- kartlaré

V B°brek ke¢vet

Kkin Riskleri

Hastada Olukabilecek Rid¢tal ékanda Olukabil ecek

V Kl acén yutul maseé ris -
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43.Tr ansder mal Kl a- Uygul amaseé
AYAYDER
Tanéml ar
Kl acén °zel bir farmas®°tidk | eeleikl diol améeavegici
szerine uygul anmaséna, transder mal uygul ama d
uygul anmal édeéer . Uygul ama, sa-la kapatél méek rsek,
kasék, baldér ve bel bel gesine yapél ér .
Ama -
Kl a- emiliminin yavak ve uzun sg¢reli ol masé gé
Uygul ama Basamakl ar e
V Ell er yékanér ve eldiven giyilir
V Hastaya ait wuygul anigtemadkunurl a- karte veya do
V Doktor istemine g°re ila- se-ilir. Kl acén
V Hastaya ikKklem hakkéenda bil gi verilir. Hast
V Hastaya, ila- uygulama yerine g°re pozisyo
V EJjer gerekli i sk uggdélimagiyapiel acla&r el er
V Daha °nce s¢reéeglen i la- atéklarée el ek sabun
V Kull anélacak ila- pomad ise: yetecek mikta
V Sorunlu b°l geye parmak ucu ile s¢gregl gr
V Kull anél aandoknuriddise:r | osy
V Kla-Ilar -alkalanarak hazér hale getirilir
V Hastanén ¢rper memesi i -in, ila- bir s¢gre a
V Dojru dozdaki ila- bir gaz bezi ya da el di
V Kull anélacak il a- transder mal terop®tik si
V Ambal aj éndan -ékarél ér
V TTS bi-imindeki ilacén uygulama tarihi ve
V Daha ©°nceden yapékteérél mék ila- var ise -8
V  Deri kirli ise sabunlu su ile temizlenir ve kurala r
V Transder mal terop®°tik sistem ila-I|laré (TTS§
yapekterel eéer. Té¢yseéz ve skatris dokusu bul
V Kesinlikle ovma ve masaj yapeél maz
V Yalnéz yapéktérdégtrtani senbasti8rehérs¢gre il
V Alerji y°n¢gnden hasta takip edilir
V El divenler -ékartéeleéer. o ElIleri yékaneéer
V Kkl em ilgili yerlere kayét edilir
V Erken komplikasyonlar y°n¢gnden hasta takip
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Kl a- uygul anmasdagbnu n°lnuc es uc i/l té,| éekl esker um fi zy

V Deriye

ila- él é&k ol arak uygul aneér.

Gerekir
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V Fazla miktar ila- kullanélmasé sertlik ve
V T¢peéenden - ékarélaanaact énlel e, tekrar kull ang
V Bazé ila-lar uygulayan kikinin elinden de
V Kl a- toz ya da pudra kKeklinde ise hastaneér
V B¢ten il a-1 ar @nujaul eurnjuit upl ontaammasliéydeélri ol d
Kull anél an Ara- ve Gere-1ler
V Kla- karté veya tedavi defteri,
V Uygul anacak il a-,
V  Eldiven,
V Cildi temizlemek i-in élék sabunlu su [/ se
V Gaz|l é& bez veya havliudur.
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rigt¢tal éxk@lnudkaabi | ecek Ri sk
V Al erji ol ukma riski -
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".C)\’ 44Kol  oid ve Kristalloid Séve T
AYAYDER
Tanéml ar
Asepti k kokull ar altéenda, teknijine uygun ol ar
mi kt arda séveée weorlnueykl ag evreerkmerk. bAajzéezn ol anakséz
sévé i htiyacé ve elektrolit dengesini saj |l ama
Damar i-ine verilen sévélar iizotonik, hipotoni
Ama -
Tedavi i-in ahband g%e¢lkenskall oid séveélaréne
sajl amakt ér .
Uygul ama Basamakl ar e
V Hastaya verilecek sévénén adé, hasta tabel
V Her sol ¢syonun khulel ama@dmnt &niclkei swva g°r¢nt ¢
ger ¢l en, i -inde partikyegl bul unan, kabéenda
sol ¢syon kull anél maz
V Verilecek séveée Kikedeyse hazmedsaidmde shea vhaa z
ol mayan infg¢gzyon seti hazerl aneéer
V Verilecek sevé cam Kikedeyse Kike boyutuna
karkeleklée -ekilerek a-é@&l ér
V Cam Kike ya da tor badaéri koruyucu bariyer.|
V Set torbaséndan -ékartéler
V Setin hazne ucundaki kapajé dikkatlice -eéek
V Setin wucu, Séve Kikesi ya da torbaséeneéen | a
V Set takéldektan sonra kIl empi kapatel ér
V kike ya da torba ters - evilddolduruur Hazne sékeé
V Setin ijJjne ucundaki muhafazasé -ékartéler
edilerek klemp a-élép setin i-inde hava ka
V Setteki hava tamamen -éktekthikel eabnyar kaska
V Ejer sol ¢syon i-ine ilave edilen ila- wvars
tarih mutlaka yazél mal édeéer
V Doz ayarl ama set.i kull anél acaksa doz ayar
dol masé sajlanér
V Knf¢zyon pompasé kull anélarak il a- ve seé
pompaséna °zel infg¢gzyon seti takélarak set
V Hastanén kimlifji kontrol edilir
V Kendisine veya yakarklk&mama bydmeéel acak liikl em
V Sol ¢syon torbasé, serum askél éjéna takelér
V Kntraket takélé dejilse intraket takma ikl
V Kntraket takél é&ysa intraketin takeéeleée ol duj
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V Séve isettiamkete takélacak ucunda bulunan ko
V Séveée setinin, intraketten -ékmaséné °nl eme
V Késka- ile doktor istemine uygun ol arak so
V Knf¢zyon esnasénda hastada sorun olup ol ma
V El diven -ékareéeleéep teébhbi atek -°p¢gne ateleér
V Yapélan iklem mutlaka kayét edil melidir
Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
V Doz ayarlayécé set kullanéls@o@&ksatsatinn ulta
doz ayarl|l ayeéece setin birlikte havasé - ék
g°stergeden sol ¢syonun akéek hézé ayarlaneéer
V Akék hézée ayarlanérken ve infkzgbmakédasén
V Ayné damar yolundan birden fazla sol ¢¢syon
musl uk, séve setine takeél ép havasé -ékarel
V Knf¢zyon pompasé kull anél acakmsraa séivieasaetyd
intrakete takel éer. Seve setinin keskace
sol ¢syonun akék hezeée ayarl anér
V IV séve, doz ayarl ayeécé set ya da i nf eekgnmh
mi ktaré& belirlenip cihaz ayarlanér. Sadecé
damla miktaré belirlenip sévé seti szerind
daki ka s¢resince sayeéelarak ayarl aneér
V Kgfzyon, ayarl anan sévé akék hézénda s¢rdy
unsurl ar inf¢gzyon esnasénda dikkatlice g°
sabitlifji gevenldi bir «keakiel de& oyapalhmalsées,) o
V IV séevé seti, yeni takélan her sol ¢gsyon i -
V Knf¢zyon esnasénda sol ¢syon torbaséneén i -
sol ¢syonlu pamukl a tek birsylar @k dtnlee vseirliilm
V Sol ¢syon torbasé i-ine konan il acén i smi ,
yazél mal éder
Kull anél an Ara- ve Gere-1|er
V Kntraven®z sol ¢¢syonl ar
V Kntraven®z séveé seti
V Doz ayarl ayéceée set
V I - yollu musluk
V Knf ¢gzyon pompaseé
Kkin Riskleri
Hastada Olukabil ecek Rig¢talékanda Ol ukabil ecek
V Knfiltrasyon: Kj n V Kesickd el i ci alet vy
del mesi sonucu, g
birikmesidir
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