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Ulkemizde her yil is kazasl, ev kazasy, trafik kazas, hastalk ve afet
nedeni ile binlerce insan hayatini  kaybetmekte, yaralanmalar
sonucu sakat kalmaktadir. Bu durum is ve gug¢ kaybina neden
olmakta, Oolenlerin ve vyaralilarin yakinlarinda ciddi  psikolojik
rahatsizliklar  yaratmaktadir. Kazalarda olumlerin %50'si ilk 30
dakika icerisinde gerceklesmektedir. En kisa surede bilingli,
kaliteli ve dogru ilk yardim uygulamalan ile olum oranlarinin
azaltilmasi mumkundur. Bu nedenle hasta ve yaralilarin yasam
sansini arttirmak, olusabilecek komplikasyonlari onlemek ve
iyilesmeyi kolaylastirmak icin ilk yardim hizmetleri buyuk onem
arz etmektedir.

Turk Kizilayr misyonu ve vizyonu geregi, toplumun zarar riskini en
azaindirmek, afet hazirlik calismalari kapsaminda toplumu harekete
gecirmek, saglik bilincinin gelisimine katkida bulunmak ve kisilerin
hayatlarini koruma ve kurtarmada yeterli olmalarini saglamak
amaciyla 1960 yilindan bu yana toplumu ilk yardim konusunda
egitmektedir. Turk Kizilayr 1999 Marmara depreminden sonra
“Ilk yardim Egitimlerinin Standardizasyonu” projesi kapsaminda
yeniden gelistirme ¢alismalarina baslamistir. Bu proje kapsaminda
yapilan calismalarla ilk yardim egitimlerinin program ve materyalleri
Uluslar arasi Kizithac ve Kizilay Dernekleri Federasyonu “ilk Yardim
Egitimleri Referans Merkezi” tarafindan ongorulen kriterlere uygun
standartlara getirilmistir.

Siz deg@erli okurlaricin builk yardim cep kitabi yaninizda, aracinizda,
is yerinizde, okulunuzda ve bulundugunuz her yerde basiniza
gelebilecek acil durumda nasil itk yardim uygulamaniz gerektigini
iceren cok degerli bilgilerle hazirlanmistir.

Bu kitap sadece bilgi amaclidir. Uygulamalarin beceri duzeyinde
ogrenilmesi acisindan en az 16 saat sureli Temel Ik Yardim Egitimi
alinmasi gereklidir.
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Ik Yardim Temel
Uygulamalan

ilk Yardim Nedir?

Herhangi bir kaza ya da yasami tehlikeye dusuren bir durumda,
saglik gorevlileri tarafindan tibbi yardim saglanincaya kadar, hayatin
kurtarilmasi ya da durumun daha kotuye gitmesini onleyebilmek
amaciyla olay yerinde, tibbi ara¢ gere¢ aranmaksizin mevcut arag ve

gereclerle yapilan ilacsiz uygulamalardir.

ilk Yardimci Kimdir?

itk yardimin taniminda belirtilen amac dogrultusunda, hasta/yaraliya
tibbi ara¢ ve gerec aranmaksizin mevcut arac ve gereclerle, saglik
ekibi gelinceye kadar, ilacsiz uygulamalar yapan, konuyla ilgili egitim

sonunda ilk yardimci sertifikasi almis kisiyi tanimlar.

ilk Yardimin Oncelikli Amaclari Nelerdir?
» Yasamsal fonksiyonlarin surdurulmesini saglamak,
« Hasta/yaralinin durumunun kétulesmesini engellemek,

« lyilestirmeyi kolaylastirmak.




i1k Yardim Temel
Uygulamalan

Koruma

Olayyerinde olasitehlikeleribelirleyerek guvenli bir cevre olusturmaktir.
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Kazaya ugrayan ara¢c mumkunse guvenli bir alana alinmalidir.
Olay yeri gorunebilir bicimde isaretlenmelidir.

Merakl kisiler olay yerinden uzaklastiriimalidir.

Kazaya ugrayan aracin kontak anahtari kapatilmalidir.

Sigara icilmemeli ve icilmesine izin verilmemelidir.

Gaz varligl s6z konusu ise; zehirlenmelerin onlenmesi icin gerekli
onlemler alinmalidir.

Gaz tupunun vanasi kapatilmali, ortam havalandirilmalidir.
Kivilcim olusturacak isiklandirma veya cagri araclarinin kullanimina
izin verilmemelidir.

Hasta/yaralilar yerlerinden kimildatitmamalidir.

Hasta/yaralilar yasam bulgulari yontunden degerlendirilmelidir.
Kanamali durumlarda mutlaka Hepatit B, C, HIV/AIDS gibi
hastaliklardan korunmak icin eldiven giyilmelidir.

Q@ Bildirme

Gerekli yardim kuruluslarina (112) en hizl
sekilde haber verilmesidir. 112 arandiginda
kesin yer ve adres, kim, hangi numaradan
ariyor, olayin tanimi, hasta ya da yarali sayisi,
durumu, nasil bir yardim aldiklari agiklanmalidir.




i1k Yardim Temel
Uygulamalan

ilk Yardimcinin Miidahalede Yapmasi Gerekenler

1. Hasta/yaralinin durumu degderlendirilmeli,

2. Hasta/yaralinin korku ve endiseleri giderilmeli,

3. Hasta/yaraliya mudahalede yardimci olacak kisiler organize
edilmeli,

4. Hasta/yaralinin durumunun agirlasmasini engellemek igin gerekli
mudahale gerceklestirilmeli,

5. Kanama, kirik, cikik ve burkulma vb. durumlarda yerinde mudahale
edilmeli,

6. Hasta/yaralinin yarasini gérmesine izin verilmemeli,

7. Hasta/yaralilari hareket ettirmeden mudahalede bulunulmall,

8. Hasta/yaralilarin en uygun yontemlerle en yakin saglik kurulusuna
sevki saglanmali (112),

9. Ancak herhangi bir tehlike yok ise hasta ya da yarali yerinden
kimildatitmamalidir.

@ Kurtarma

Olay yerinde hasta/yaralilara mudahale; hizl
ancak sakin ve bilin¢li bir sekilde yapilmalidir.
Hasta/yaralinin durumunun degerlendirilmesi-
ne bagli olarak ilk yardim yapilmalidir. Eger ilk
yardim bilinmiyorsa asla hasta/yaraliya doku-
nulmamali ve hasta/yarali kimildatitlmamalidir.




insan Viicudu ile Iigili
Bilinmesi Gerekenler

Dolasim Sistemi

VUcudun ihtiyaci olan oksijeni, besini, hormonlar,

pihtilasma ve koruyucu elemanlari hicrelere tasir. Kalp, damarlar ve
kandan olusmaktadir. Kan dolasim sistemi icinde dolasan, kirmizi
renkli yasamsal bir

sividir. Yetiskin bir kiside ortalama 4-5 litre kan bulunur (vacut agiriginin
yaklasik %8 veya 1/13'0).

Kanin Vlcuttaki Gérevleri

» Oksijen ve besin 6gelerini tasir.

» VUcut sicakligini muhafaza eder.

» VUcudu enfeksiyonlara karsi korur.

Nabiz

Kanin atardamara yaptigi basinctir.

Yetiskin bir insanin nabzi; 60-100/dakika’dir.

Cocuk icin normal nabiz degeri; 100-120/dakika’dir.

Bebek nabzi ise; 100-140/dakika normal deder olarak kabul edilir.

Solunum Sistemi

Vucudun ihtiyaci olan oksijeni (CO,) alip, zararli karbondioksiti (CO,)
disari atar. Iki bolumden olusur:

SOLUNUM YOLU AKCIGERLER

Agiz - Burun Bronslar
Burun Boslugu Brongcuklar
Yutak

Damak

Soluk Borusu

Solunum Sayisi
Solunum sayis; yetiskin kisilerde 12-20 kez/dakika, cocuklarda 16-22 ve
bebeklerde ise 18-24 kez/dakika'dir.



insan Viicudu ile Iigili
Bilinmesi Gerekenler

Dolasim sistemi

Vicut Isisi
Normalde koltuk altindan olgulmelidir. Yetiskin bir insanin vicut sicakligi
36,5°C'dir. Bebeklerin ise 37,5°C normal deger kabul edilir.




Olay Yerinin
Degerlendirilmesi

Olay Yerinin Degerlendirilmesinde Yapmaniz Gerekenler

*Kazaya ugrayan araci mumkunse guvenli bir alana alin; kontagini
kapatilip el frenini ¢cekin; LPGLi isetUpun vanasini kapatin.

*Olay yerini gorunebilir bicimde ucgen reflektor vb kullanilarak
isaretleyin.

*Merakli kisileri olay yerinden uzaklastirin.

*Olasi patlama ve yangin riskini dnlemek icin olayyerinde sigara
icmeyin.

*Gaz varligl s6z konusu ise olusabilecek zehirlenmelerinbnlenmesi
icin gerekli onlemleri alin.

*Ortami havalandirin.

«Kivilcim olusturacak isiklandirma ya da cagri araclarikullanmayin/
kullanimina izin vermeyin.

eHasta/yarallyl yerinden oynatmayin.

eHasta/yaralilari yasam bulgularn yonunden degerlendirin.
eHasta/yaraliyl kirik ve kanama yonunden degerlendirin.

«Bilinci kapall olan hasta/yaraliya agizdan hicbir seyvermeyin.
eHasta/yarallari sicak tutun.

«Tibbi yardim isteyin (112).

eHasta/yaralinin endiselerini giderin; nazik vehosgdrull olun.
eHasta/yaralinin yarasini gérmesini engelleyin.

eHasta/yarali ve olay hakkindaki bilgileri kaydedin.

eYardim ekibi gelene kadar olay yerinde kalin.



ENEREVEN
Degerlendirmesi

Solunum Yolu Acikliginin Degerlendirilmesi
(Airway)

eHasta/yaralinin agdiz icini kontrol ederek yabancicisim varsa isaret
parmadginiz ile cikarin.

«Bir elinizi hasta/yaralinin alnina, diger elin 2parmagdini cene kemiginin
uzerine koyun, alindanbastirilarak basi geriye dogru itip Bas Geri-Cene
Yukari pozisyonuna getirin.

Solunumun Degerlendirilmesi (Breathing)
eHasta/yaralinin  solunumu Bak-Dinle-Hisset yontemiyle 10 sn.
sureyle degerlendirilir.

Dolasimin Degerlendirilmesi (Circulation)

«Bilinci kapali ve solunumu varsa; hasta/yaralininnabzi degerlendirilir,
-Yetiskin ve cocuklarda sah damarindan 3 parmakile 5 saniye,
-Bebeklerde kol atardamarindan 3 parmak ile 5saniye kontrol edilir.
ollk degerlendirme sonucunda hasta/yaralinin bilincikapali fakat
solunum ve nabzi varsa derhal komapozisyonu (Bkz: Sayfa 23)
verilerek diger yaralilar degerlendirilir.




Solunum Yolu
Tikaniklhiklan

Solunum yolunun, solunumu gerceklestirmesi icin gerekli havanin
gecmesine engel olacak sekilde tikanmasidir.

Kismi Tikanma
Az da olsa, bir miktar hava gecisinin oldugu duruma kismi tikanma
denir.

Kisi &ksurtr, nefes alabilir, konusabilir. ik yardim olarak kisiye
dokunulmaz ve oksurmeye tesvik edilir.

Tam Tikanma

Hava girisinin tamamen engellendigi duruma ise tam tikanma denir.
Kisi nefes alamaz, aci ¢ceker gibi ellerini boynuna goturur, konusamaz,
rengi morarir.

Yetiskin ve Cocuklarda Tam Tikanmada ilk Yardim
1.Hasta ayakta ya da oturur pozisyonda olabilir.
2.Hastanin bilinci kontrol edilir.

3.Hastanin sirtina iki kUrek kemigi arasina 5-7 kez vurulur.




Solunum Yolu
Tikaniklhiklan

4. Agiz icerisinde bulunan cismin cikip cikmadigikontrol edilir.
5. Cikmadiysa, arkadan sarilarak hastanin govdesi kavranir.

6. Bir el yumruk yapilarak, basparmak cikintisi midenin ust kismina,
gogus kemigi altina gelecek sekilde konur. Diger el ile yumruk yapilan
el kavranir.

7. Kuvvetle arkaya ve yukari dogru bastirilir. Bu hareket 5-7 kez yabanci
cisim cikincaya kadar tekrarlanir.




Solunum Yolu
Tikaniklhiklan

Bebeklerde Tam Tikanmada ilk Yardim

1. Bebek, ilkyardimcinin bir kolu Uzerine ters olarak yatirlir,

2.Basparmak ve diger parmaklarin yardimiyla bebegin cenesi
kavranarak boynundan tutulur ve yuzustu pozisyonda one dogru
egilir,

3. Bas gergin ve govdesinden asagida bir pozisyonda tutulur,

4. 5 kez el bileginin i¢ kismi ile bebegin kurek kemiklerinin arasina
hafifce vurulur,

5. Diger kolun Uzerine basi elle kavranarak sirtustu gevrilir,

6. Yabanci cismin cikip ¢ikmadigina bakilir,




Solunum Yolu
Tikaniklhiklan

7. Cisim cikmadiysa bebek, gdvdesinden asagida olacak sekilde sirtUstu
tutulur,

8. 5 kez iki parmakla gdgus kemiginin alt kismindan karnin Us kismina baski
uyqulanir,

9. Yabanci cisim cikana kadar devam edilir,

10. Tibbi yardim istenir (112).




Diger Acil
Durumlar

Havale Nedir?
Adalelerin kontrol edilemeyen kasilmalaridir. Sinir merkezindeki tahris
sonucu beyinde gerceklesen elektriksel bosalmalardir.

Havalenin nedenleri;

» Beyinde yaralanma,

» Beyinde enfeksiyon,

» YUksek ates,

» Bazi hastaliklar (sara krizi).

Ates nedenli havale, herhangi bir hastalik sonucu vicut sicakliginin 38
C°nin Uzerine cikmaslyla olusur. Genellikle 6 ay ve 6 yas arasindaki
cocuklarda rastlanir.

Havale Durumunda ilk Yardim

» Hasta oncelikle ILIK SUYLA islatilmis i1slak havlu ya da carsafa sarilir,
» Ates bu yontemle dusmuyorsa oda sicakliginda kuvete sokulur, dus
almasi saglanir,

o Ates dusmezse tibbi yardim istenir. (112)



Diger Acil
Durumlar

Sara Krizi

e Hastada var olmayan koku alma, adale kasilmasi vb. 6n haberci
denilen belirtiler olur.

» Bazen hasta bagirir, siddetli ve ani bir sekilde bilincini kaybederek
yigilir.

» Yogun ve genel adale kasilmasi gorulur. 10-20 sn kadar nefesi kesilir.
» Dudaklarda ve yuzde morarma gozlenir.

» Ardindan kisa ve genel adale kasilmasi, sesli nefes alma, asir tukuruk
salgilanmasi, altina kacirma gorulebilir.

» Hasta dilini isirabilir, basini yere carpip yaralayabilir.

« Asiri kontrolstz hareketler gozlenebilir.

» Son asamada hasta uyanir. Saskindir. Nerede oldugundan habersiz,
uykulu hali vardir.

Sara Krizinde ilk Yardim

» Olayla ilgili guvenlik onlemleri alinir.

* Kriz kendi surecine birakilir.

» Hasta baglanmaz.

« Kilittenmis cene acilmaya calisiimaz.

 Yabanci herhangi bir madde kullanilmaz (sogan, kolonya vb.).
» Kendini yaralamamasina dikkat edilir.

« Etraftaki zarar verebilecek maddeler uzaklastirilir.
» Sikan giysiler gevsetilir.

» Kusma olasiligina karsi tetikte olunmalidir.

» DUsme sonucu yaralanma varsa ilgilenilir.

« Tibbi yardim istenir (112).




Diger Acil
Durumlar

Kan Sekeri Dusuklugu Nedir?

Herhangi bir nedene bagli olarak vucutta kan sekeri eksildigi zaman
ortaya ¢ikan durumdur.

Kan Sekeri Dusmesi Belirtileri
» Seker hastaligl,

e Uzun suren egzersizler,

e Uzun sure ac kalma,

» Mide-bagirsak ameliyati.

Kan Sekeri Dismesi Belirtileri
Ani kan sekeri dusme belirtileri;
« Terleme,

e Hizli nabiz,

e Titreme,

« Yorgunluk,

* Bulant,

» Aniden acikma hissi.

Yavas yavas ve uzun surede duserse;
» Bas agrisy,

» Konusma guclugu,

» Gorme bozuklugu,

o Uyusukluk,

» Kafa karisikligl,

e Suur kaybr.

Kan Sekeri Dustikliigunde ilk Yardim

» Hastanin genel durumunu degerlendirin.

« Bilinci yerindeyse sekerli su verin.

» Belirtiler 15-20 dakikada gecmiyorsa saglik kurulusuna basvurun.
« Bilinci kapall ise koma pozisyonu vererek yardim

cagirin.
» Kan sekeri dusuk ya da yuksek olsa da 2 kesme seker almasini saglayin.



Bilin¢ Bozukluklarinda
Ik Yardim

Biling Bozukluklarinda ilk Yardim

Bayilma (Senkop), beyne giden kan akisinin azalmasi sonucu olusan
kisa sureli, yuzeysel ve gecici biling kaybidir.

Bayilma nedenleri:

» Korku ve asirn heyecan,

« Sicak ve yorgunluk,

» Kapali ortam ve kirli hava,
» Aniden ayaga kalkma,

» Kan sekerinin dusmesi,

« Siddetli enfeksiyonlar.

Bayilma belirtileri:

» Bag donmesi, bayginlik ve yere dusme,
» Bacaklarda uyusma, bilincte bulaniklik,
* YUzde solgunluk,

« Usime ve terleme,

« Hizli ve zayif nabiz.

Kisi basinin dénecegini hissederse:

« Sirt UstU yatirin; ayaklarini 30 cm. kaldirin (Sok Pozisyonu),
« Sikan giysilerini gevsetin,

» Kendini iyi hissedinceye kadar dinlenmesini saglayin.

Kisi bayildi ise;

« Etraftaki meraklilari cevreden uzaklastirin,

« Hasta/yaraliyr sirt UstU yatirin ve ayaklarini 30 cm yukari kaldirin.
» Solunum yolu acikligini kontrol edin ve koruyun.

« Sikan giysileri gevsetin.

» Kusma varsa yan pozisyonda tutun.




Bilin¢ Bozukluklarinda
Ik Yardim

Koma Nedir?

Yutkunma, oksuruk gibi reflekslerin ve distan gelen uyarilara karsi
tepkinin azalmasi ya da yok olmasi ile ortaya ¢ikan uzun sureli biling
kaybidir.

Koma nedenleri;

» DUsme ya da siddetli darbe, kafa travmalari,
e Zehirlenmeler,

« Seker hastaligy,

* Asiri alkol ve uyusturucu kullanimi,

» Havale vb. atesli hastaliklar,

» Karaciger hastaliklar!.

Koma belirtileri;

» Yutkunma, oksuruk vb. tepkilerin kaybolmasi,
» Sesli ve agrili uyarilara cevap vermeme hali,
« Idrar ve diski kontroliintin kaybolmasi.

Komada ilk Yardim

» Olay yerinin guvenligini saglayin.

» Hasta/yaralinin yasam bulgularini degerlendirin.
 Hasta/yaralinin bilincini kontrol edin.

» Solunum yolu agikligini saglayin.

» Koma pozisyonu verin ve 112'yi arayin.

 Hasta/yarallyr saglik ekipleri gelene kadar yalniz birakmayin.



Bilin¢ Bozukluklarinda
Ik Yardim

Koma Pozisyonu Nasil Verilir?

1.Hasta/yaralyr sesli veya omzundan hafif sarsin; uyar vererek bilin-

cini kontrol edin.
2. Sikan giysilerini gevsetin.

3. Agiz icinde yabanci cisim olup olmadigini kontrol edin.

4. Bak, dinle, hisset yontemi ile solunu-
munu kontrol edin.

5. Sah damarindan nabzini kontrol
edin.

6. Hasta/yaralinin dondurulecedi tarafa
diz ¢okun.

7. Hasta/yaralinin kars! tarafta kalan ko-
lunu karsi omzunun tzerine koyun.

8. Karsi taraftaki bacagini dik ac¢l yapa-
cak sekilde kivirin.

9. Itk yardimciya yakin kolu, bas hiza-
sinda omuzdan yukarl uzatin.

10. Karsl tarafi omuz ve kalgcadan tuta-
rak bir hamlede cevirin.

11. Ustteki bacag, kalca ve dizden bu-
kerek one dogru destek yapin.

12. Alttaki bacagi hafif dizden bukerek
arkaya destek yapin.

13. Basl, uzatilan kolun Uzerine yan po-
zisyonda hafif dne egik konuma getirin.
14. Tibbi yardim (112) gelinceye kadar
bu pozisyonda tutun.
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15. 3-5 dakika ara ile solunum ve nabzi kontrol edin.




Bilin¢ Bozukluklarinda
Ik Yardim

Sok Nedir?

Dolasim sisteminin yasamsal organlara yeterince kan génderememesi
nedeniyle ortaya ¢lkan ve tansiyon dusuklugu ile seyreden bir akut
dolasim yetmezligi durumudur.

Sok Cesitleri Nelerdir?

« Kardiyojenik sok (kalp kokenli)

» Hipovolemik sok (vucutta sivi eksikligi/kaybi)
« Toksik sok (zehirlenmeye bagl)

» Anaflaktik sok (alerjiye bagl)

Sok Belirtileri Nelerdir?

» Kan basincinda dusme

» Hizli ve zayif nabiz

» Hizli ve yUzeysel solunum

« Ciltte sogukluk, solukluk ve nemlilik

» Endise ve huzursuzluk

» Bas donmesi

» Dudak cevresinde solukluk ya da morarma
 Susuzluk hissi

* Biling seviyesinde azalma

Sokta ilk Yardim

« Hasta/yaralinin endise ve korkularini giderin.

* MUmkuUn oldugunca temiz hava solumasini saglayin.
» Hava yolunun acikligini saglayin.

» Kanama varsa hemen durdurun.

» Sok pozisyonu verin.

» Hasta/yaraliyr sicak tutun.

« Hasta/yarallyl gereksiz yere hareket ettirmeyin.

o 112'yi arayin.




Bilin¢ Bozukluklarinda
Ik Yardim

Sok Pozisyonu Nasil Verilir?
1. Hasta/yaraliyl duz olarak sirt Ustu yatirin.

2. Hasta/yaralinin bacaklarini 30 cm kadar yukari kaldirarak, bacaklarin
altina destek koyun (Carsaf, battaniye yastik, kivrilmis giysi vb.).

3. Hasta/yaralinin Uzerini orterek isinmasini saglayin.

4. Yardim gelinceye kadar hasta/yaralinin yaninda kalin.
5. Belli araliklarla (2—-3 dakikada bir) yasam bulgularini degerlendirin




Kanamalarda
ik Yardim

Kanamalarda ilk Yardim

Damar butunlugunin bozulmasl sonucu kanin damar disina (vicut
icine ya da disina) ¢cikmasina kanama denir.

Vucutta Kanin Aktigi Bélgeye Goére Kanamalar

1. Dis Kanamalar: Kanin vucut disina dogru akmasidir.

2. ic Kanamalar: Kanin viicut icine akmasidir.

3. Dogal Deliklerde Meydana Gelen Kanamalar:

Kulak, burun, agiz, anus (makat) ve Ureme organlarindan olan
kanamalardir.

Dis Kanamalarda ilk Yardim
« Yara Uzerine direkt baski uygulayin.
» Kanama durmazsa ikinci bir bez koyarak basinci arttirin.




Kanamalarda
ik Yardim

o Gerekirse bandaj ile sarip kanlanmis bezleri kaldirmadan basinci
arttirin.

» Kanayan bolgeye en yakin basin¢ noktasina basing uygulayin.
» Kanayan bolgeyi yukari kaldirin.

» Kanama kol veya bacaklardaysa ve kirik suphesi yoksa kanama
bolgesini kalp hizasindan yukarida tutun.

» SOk pozisyonu verin.
« Sik sik yasam bulgularini kontrol edin. (2-3 dk. arayla).




Kanamalarda
ik Yardim

Turnike Uygulama Kosullari

e Uzuv kopmussa,

» Tum kanama durdurma uygulamalari yetersiz kaliyorsa,

» Hasta/yaralinin uzun mesafede tasinmasi gerekiyorsa,

» Cok sayida hasta/yaralinin bulundugu ortamda tek ilk yardimci varsa
uygulanir.

ic Kanamalarda ilk Yardim

» Hasta/yaralinin bilincini ve solunumunu degerlendirin.

« Uzerini &rterek ayaklarini 30 cm. kaldirin.

» Asla agizdan yiyecek icecek vermeyin.

» Kapali kirik varsa, kan damarlarinin yaralanmasini

onlemek ve bir ic kanamaya sebep olmamak icin hasta ya da yaralinin
hareketsiz kalmasini saglayin.

» Hasta/yaralinin sok pozisyonunda yasamsal

degisimlerini izleyin.

» 112'yi arayarak tibbi yardim isteyin.

Burun Kanamasinda ilk Yardim

« Oncelikle sakin olun.
» Hastanin basini dne dogru egin. Mumkunse oturtun




Kanamalarda
ilk Yardim

» Burun kanatlarini sikistirarak iki parmaginizla sikin.

» Bu isleme yaklasik 5 dakika kadar devam edin.

» Kanamanin durmamasi halinde hasta ya da yaraliyl en yakin saglik
kurulusuna goturun.

Kulak Kanamasinda ilk Yardim

» Kanama hafifse kulagi temiz bir bezle temizleyin.

« Ciddi ise kulagri tkamadan gazli bezle kapatin.

« Hasta/yaralinin hareketsiz olarak, kanayan kulak Uzerine yan yatmasini
saglayin.

( )

« Tibbi yardim saglayin.
e Unutulmamalidir ki, kulak kanamasi olasi bir beyin kanamasinin

habercisi olabilir.
@ Onemli

Unutulmamalidir ki, kulak kanamasi olasi bir
beyin kanamasinin habercisi olabilir.




Is1 Dengesi
Bozukluklan

Yanik nedir?
Herhangi bir 1siya maruz kalma sonucu olusan doku bozulmasidir.

Yanik Cesitleri

l'inci Derece Yaniklar:

« Alt deride ve derinin yUzeyinde, kizariklik, (pembe, kirmizi arasi renk)
seklinde gorulen doku hasari vardir.

o Agri vericidir.

» Yanik bolgede ddem ve hafif sislik vardir.

» Genelde 48 saatlik surec icinde iyilesir.

2'inci Derece Yaniklar:

» Derinin 1. ve 2. tabakasini etkiler.

e En bariz ozelligi deride ici su dolu kabarciklar (bul) olusmasidir.
» Derinin kendini yenilemesiyle kendiliginden iyilesir.

o Cok agrilidir.

3'Uncu Derece Yaniklar:

e Derinin tUm tabakalari etkilenir.

 Kaslar, sinirler, damarlar Uzerinde etkilidir.

» Beyaz kuru yaradan, siyah renge kadar asamalari vardir.
e Agrisizdir, cunkU butun sinirler zarar gormustur.



Is1 Dengesi
Bozukluklan

Yanigin Vucutta Olumsuz Etkileri Nelerdir?

 Derinligine, yayginligina ve olustugu bolgeye bagli olarak, organ ve
sistemlerde isleyis bozukluguna yol acar.

« Agri ve sivi kaybina bagli olarak sok meydana gelir.

« Hasta/yaralinin kendi vicudunda bulunan mikrop ve toksinlerle
enfeksiyon riski olusur.

Isi ile Olusan Yanikta ilk Yardim

e Kisi hala yaniyorsa panik yapmayin; hareket ediyorsa kosmasini
engelleyin.

» Hasta/yaralinin Uzerini battaniye vb. ile kapatin ve yuvarlanmasini
saglayin.

» Yasam bulgularini degerlendirin.

» En az 20 dakika, soguk su altinda tutun.

« Odem olusabileceginden yuzuk, bilezik vb.
aksesuarlarini ve giysilerini ¢ikarin.

 Deriyi sabunlu su ile dikkatle temizleyin.

» Su toplayan yerleri patlatmayin.

» Yanik bolgelere bandaj uygulamayin.

e Yanigin Uzerini temiz bezle ortun; Uzerine
hicbir madde surmeyin.

» Hasta/yaraliy! battaniye ile ortun.

e Yanik genis ve saglik kurumu uzaksa, kusma yoksa, bilinci aciksa
hasta/yaraliya agizdan sivi vererek sivi kaybini engelleyin (1 lt. su + 1
cay kasigl karbonat + 1 cay kasigi tuz).

« Tibbi yardim isteyin (112 ).




Is1 Dengesi
Bozukluklan

Kimyasal Yaniklarda ilk Yardim

e Deriyle temas eden kimyasal maddenin deriyle temasini en kisa
surede kesin.

« Giysileri cikarin.

« Yanik bolgeyi bol, tazyiksiz suyla, en az 20-25 dk. yumusakca yikayin.
» Daha sonra hasta/yarallyl battaniye vb. ile ortun.

« Tibbi yardim saglayin.

Elektrik Yaniklarinda ilk Yardim

» Sogukkanli ve sakin olun.

» Hasta/yaraliya dokunmadan once elektrik akimini kesin.

o Akimi kesme imkani yoksa yalitkan bir maddeyle kisinin elektrikle
temasini kesin.

» Hasta/yaralinin yasam bulgularini degerlendirin.
« Hasta/yarallyr yerinden kimildatmayin.

» Hasar goren bolgeyi ortun.

« Tibbi yardim isteyin.

Sicak Carpmasinda ilk Yardim

» Hastay! serin ve havadar bir yere alin.

« Giysilerini ¢ikarin.

» Sirt ustu yatirip kol ve bacaklarini yukseltin.

» Bulanti yoksa ve bilinci agiksa su ve tuz kaybini

gidermek i¢in su, tuz, karbonatla hazirlanan sivi ya da soda icirin.



Is1 Dengesi
Bozukluklan

Donmalar

Asirt soguk nedeni ile soguga maruz kalan bolgeye yeterince kan
gitmemesi ve dokulardaki kanin pihtilasmasi ile dokuda hasar
olusmasidir.

l'inci Derece Donma:

» Donmanin en hafif seklidir.

 Deride solukluk, sogukluk hissi; vacutta uyusukluk, halsizlik, ve daha
sonra kizariklik ve karincalanma hissi yaratir.

2'inci Derece Donma:

» Zarar goren bolgede gerginlik hissi, ddem, siskinlik, agri, ici su dolu
kabarciklar,

» Su toplanmasi iyilesirken, siyah kabuklara donusur.

3'Uncl Derece Donma:
» Dokularin geriye donulmez bicimde hasara ugramasidir.
» Canli ve saglikli deriden kesin hatlarr ile ayrilan siyah bir bolge olusur.

Donmalarda ilk Yardim

 Hasta/yaraliyr ik bir ortama alip sogukla temasini kesin; sakinlestirin.
 Kesin istirahat ettirip hareket etmemesini saglayin.

» Kuru giysiler giydirin.

« Bilinci acik ise sicak, sekerli icecekler verin.

» Su toplamis bolgeleri asla patlatmayin; Ustunu ortun.

« Donuk bolgeyi asla ovmayin, kendiliginden isinmasini/¢ozunmesi
saglayin.

« El ve ayaklari dogal pozisyonda tutun.

» Hala halsizlik varsa bezle bandaj yapin.

« Tibbi yardim isteyin.




Kirik, Cikik ve
Burkulmalar

Kirik Nedir?

Kemik butunlugunun bozulmasidir. Kiriklar, darbe sonucu ya da
kendiliginden olusur.

Kink Cesitleri

Kapali Kirnk: Kemik batunlugu bozulmustur. Ancak deri saglamdir.
Acik Kink: Deri butunltgu bozulmustur. Kemik uclari disarn cikabilir,
beraberinde kanama ve enfeksiyon riski vardir.

Parcali Kirik: Kemik birden fazla yerden kirnlmistir.

Kirik Belirtileri Nelerdir?

» Bolgenin hareket edilmesi ile artan yogun agri,

« Sekil bozuklugu (Diger saglam organ ile karsilastirlir),
» Bolgede 6dem ve kanama sonucu morarma,

« Islev kaybi,

» Hareketlerde kisitlama,

* Sislik.

Kirigin Yol Agabilecegi Olumsuz Durumlar:

» Kirk yakinindaki damar, sinir ya da kaslarda yaralanma ve sikisma
(Kirik bolgede nabiz alinamamasi, sogukluk, solukluk, asir hassasiyet),
e Parcali kiriklarda kanamaya bagli sok,

» Acik kiriklarda enfeksiyon riski gorulebilir.



Kink, Cikik ve
Burkulmalar

Kiriklarda ilk Yardim

» Yasami tehdit eden baska yaralanma varsa onceligi ona verin.
« Hasta/yarallyl hareket ettirmeyin.

e Ani  hareketlerden kacinin, kingi yerine
koymaya calismayin.

» Kirik kolda ise; 6édem olusacagindan yuzuk,
saat vb. esyalari cikarin.

« Kirik olan bélgenin hareket etmesini dnleyin.
» Acik kirik varsa; tespitten dnce yaranin uzerini
temiz bir bezle kapatin.

 Kirik olan bolgeyi bir Ust ve bir alt eklemi de
icine alacak sekilde karton, tahta vb. sert cisimle
tespit edin.

e Tespit edilen bolgeyi yukarida tutarak W eSS =
dinlenmeye alin.

« Kirik bolgedeki nabzi ve derinin rengini kontrol edin.

» Hastayi sicak tutun.
« Tibbi yardim saglayin.
* Kirk olan bolgenin hareket ettirilmesine izin vermeyin.




Kk, Cikik ve
Burkulmalar

Burkulma Nedir?
Eklem yuzeylerinin anlik olarak ayrilmasidir.
Burkulmalarda ilk Yardim

» Burkulan eklemi sikistirici bir bandajla dolasimi engellemeyecek
sekilde tespit edin.

« Sisligi azaltmak igin bolgeyi yukart kaldirin.
» Soguk uygulama yapin.

» Bolgeyi hareket ettirmeyin.

» Uzun sure gecmiyorsa, tibbi yardim isteyin.
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Kink, Cikik ve
Burkulmalar

Cikik Nedir?
Cikik; eklem yuzeylerinin kalici olarak ayrilmasidir.
Cikikta ilk Yardim

e Eklemi bulundugu sekilde tespit edin.

» Cikigl asla yerine oturtmaya calismayin.

« Hasta/yaraliya agizdan hicbir sey vermeyin.

» Bolgedeki nabiz, deri rengi ve isiyl kontrol edin.
« Tibbi yardim saglayin.




Hayvan Isiriklan ve
Bocek Sokmalan

Hayvan Isirmalari Neden Onemlidir?

Kedi kopek vb. hayvanlarin disleri sivri ve keskindir. Agizlarinda ise
daima mikrop vardir. Isirmalar halinde mikroplarin derindeki dokulara
kadar ulasmasina sebep olurlar. Ayrica birden fazla isirmalarinda ciddi
yaralanmalara yol acabilirler.

Kedi - Kdpek Isirmalarinda ilk Yardim

Hafif Yaralanmalarda;
» Yaray 5 dakika sureyle sabun ve soguk suyla yikayin.
» Yaranin uzerini temiz bir bezle kapatin.

Ciddi Yaralanma ve Kanama Varsa;

» Yaraya temiz bir bezle basin¢ uygulayarak kanamayi durdurun.

e Derhal tibbi yardim (112) saglayin ve hastayl kuduz asisi olmasi
konusunda uyarin.

Ari Sokmasinda ilk Yardim

* Yarall bolgeyi yikayin.

* Arinin ignesi derinin Uzerinden goérunuyorsa ¢ikarin.

* Amonyak vb. kullanmadan soguk su ile soguk uygulama yapin.

» Eger agizdan sokma varsa solunum guclesmisse hastanin buz
emmesini saglayin.

* Agiz ici sokmalarinda ve alerjisi olanlar icin tibbi yardim isteyin.



Hayvan Isiriklan ve
Bocek Sokmalan

Akrep Sokmasinda ilk Yardim

» Sokmanin oldugu bolgeyi hareket ettirmeyin!

» Yatar pozisyonda tutun,

* Yaraya soguk uygulama yapin,

» Kan dolasimini engellemeyecek sekilde bandaj

uygulayin,

¢ Turnike uygulamayin!

« Yara Uzerine hicbir girisim yapmayin (kesilmez, emilmez vb.).

Yilan Sokma / Isirmalarinda ilk Yardim

» Hastay sakinlestirip dinlenmesini saglayin.

* Yarayl su ile yikayin.

« Yaraya yakin bolgedeki baski yapabilecek esyalar

cikarin (yuzuk, bilezik, saat vb.).

* Yaraya soguk uygulama yapin.

« Yaralanan bolgeye dolasimi engellemeyecek sekilde bandaj yapin.
¢ Turnike uygulamayin!

* Yarally mumkun oldugunca hareket ettirmeyin.

« Yara Uzerine hicbir mudahale yapmayin (kesme, emme vb.).
» Yasam bulgularini izleyin.

* Tibbi yardim isteyin.

Deniz Canlilari Sokmasinda ilk Yardim

* Kisiyi hareket ettirmeyin.

« Etkilenen bolgeyi ovmayin.

 Batan diken varsa ve gorunuyorsa ¢ikarin.

» Deniz hayvanlarinin enzimleri sicaga karsi dayaniksiz oldugundan
sicak uygulama yapin.

 Saglik kurulusundan yardim talep edin.




Yaralanmalar

Yara Nedir?

Keskin bir seyle veya bir vurusla vicutta olusan derin kesiklerdir.
Yara Cesitleri

Kesik Yara: Cam, bicak gibi kesici aletlerle olan yaralardir.

Ezik Yara: Tas, sopa, yumruk gibi sert bir cismin carpmasi sonucu
olan yaralardir.

Delici Yara: Uzun ve sivri aletlerle olan yaralardir.

Enfekte Yara: Derin ve kirli yaralar, i1sirma, sokma sonucu olan
yaralardir.

Yaralarin Ortak Belirtileri
* Agr,

* Kanama,

« Yara kenarlarinin ayrilmasi.

Yaralanmalarda ilk Yardim

» Kanama varsa durdurun.
» Batan cisim varsa cikarmayin.




Yaralanmalar

Yaralinin saglik kurulusuna gitmesini saglayin.

» Yarallyl tetanoz konusunda uyarin.

« Delici gogus yaralanmalarinda yaralinin bilinci yerindeyse yari oturur
sekilde oturtun; sirtini destekleyin ve ayaklarini 30 cm yukselterek sok
pozisyonu vererek 112 acil servisi arayin.

« Delici karin yaralanmalarinda hastayi sirt Gstu yatinn ve 112 acil servisi
arayin.




Yaralanmalar

Delici Goglis Yaralanmalarinda ilk Yardim

» Hasta/yaralinin bilincini kontrol edin.

» Hasta/yaralinin yasam bulgularini degerlendirin.

e Yaranin uzerini tercinen plastik poset vb. iceren sarilmis bez ile
kapatin.

» Nefes alma sirasinda yaraya hava girmesini engellemek, nefes verme
sirasinda havanin disari cikmasini saglamak icin yara Uzerine konan
bezin bir ucunu acik birakin.

« Biling acik ise hasta/yaraliy! yari oturur pozisyonda tutun.

» Hasta/yaraliya agizdan hicbir sey vermeyin.

» Hasta/yaralinin yasam bulgularini sik sik kontrol edin.

» Sok onlemlerini alin.

« Tibbi yardim isteyin (112).

Delici Karin Yaralanmalarinda ilk Yardim

» Hasta/yaralinin biling kontrolunu yapin.

» Hasta/yaralinin yasam bulgularini kontrol edin.

» Disarl cikan organlari iceri sokmaya calismayin, Uzerlerini genis,
nemli ve temiz bir bezle ortun.

» Biling yerinde ise sirt Ustu pozisyonda bacaklar bukulmus olarak
yatirin, 1si kaybini dnlemek icin hasta/yaralinin Uzerini ortun.

» Agizdan yiyecek ya da icecek bir sey vermeyin.

» Yasam bulgularini sik sik izleyin.

« Tibbi yardim isteyin (112).



Yaralanmalar

Kafatasi ve Omurga Yaralanmalarinda ilk Yardim

« Bilin¢ ve diger yasam bulgularini degerlendirin.

« Tibbi yardim icin 112'yi arayin.

« Bilinci aciksa; hasta/yaralinin hareket etmemesini saglayin.

e Herhangi bir tehlike sz konusu ise ayaklarindan tutarak duz
pozisyonda surukleyin.

« Hasta/yaralinin olay yerinde, tasima ve sevki sirasinda; bas-boyun-
govde ekseninin bozulmamasina ve sarsintiya maruz kalmamasina
dikkat edin.

« Tum yapilanlari ve hasta yarali hakkindaki bilgileri kaydedip gelen
ekibe bildirin.

« Hasta/yaraliyl asla yalniz birakmayin.




Zehirlenmeler

Zehirlenme Nedir?

Vucuda toksik maddenin girmesi sonucu normal fonksiyonlarin
bozulmasidir.

Normalde yasamsal fonksiyonlarina zarar verebileceginden vicuda
giren her turlt madde toksik sayilmalidir.

Zehirlenmeler Ne Sekilde Meydana Gelir?

Uc yolla meydana gelir.

Sindirim Yolu ile: Ev veya bahcede kullanilan kimyasal maddeler,
zehirli mantarlar, bozuk besinler, asir ilagc ve alkol alinmasi sonucu
olusur.

Solunum Yolu ile: Genellikle karbon monoksit gazi (tup kacaklari,
sofben, sobalar), lagim cukurunda biriken karbondioksit, klor,
yapistinicilar, boyalar, ev temizleyicileri vb. ile meydana gelir.
Cilt Yolu ile: Zehirli madde viicuda deri yoluyla girer. ilac enjeksiyonu,
zehirli bitkilere temas, zirai ilaclar,

zehirli hayvanlarin isirmasl ve sokmasi sonucu olusur.

Belirtiler

Sindirim Sistemi: Bulanti, karin agrisi, kusma, ishal.

Sinir Sistemi: Rahatsizlik hissi, hareketlerde uyumsuzluk, havale, bilinc
kaybr.

Solunum Sistemi: Nefes darligl, morarma, solunum durmasi.
Dolasim Sistemi: Nabiz bozuklugu, kalp durmasi.



Zehirlenmeler

Sindirim Yolu ile Zehirlenmede ilk Yardim

« Bilinci kontrol edin.

» Sadece agiz zehirli maddeyle temas etmisse su ile calkalayin.

« El ile temas etmisse eli sabunlu su ile yikayin.

» Yasam bulgularini degerlendirin.

» Kusma, bulantl, ishal vb. belirtileri degerlendirin.

« Bilin¢ kaybi varsa koma pozisyonuna getirin.

e Hastanin ustunu ortun.

« 112'yi arayin.

 Olayla ilgili bilgileri toplayarak kaydedin (Zehirli maddenin turu, ilac
ya da uyusturucu aliyor mu, hastanin bulundugu saat, evde ne tur
ilaclar var).

« Ozellikle yakici maddenin alindigi durumlarda hasta asla kusturulmaz!

Solunum Yolu ile Zehirlenmede ilk Yardim

« Olay yerinin guvenligini saglayin (Cam ve kapilari acarak ortami
havalandirin ya da hastayl temiz havaya cikarin).

» Yasamsal belirtileri degerlendirin.

» Rahat nefes alabilmesi icin hastayi yar oturur pozisyonda tutun.

« Bilinci kapali ise koma pozisyonu verip 112'yi arayin.

Deri Yolu ile Zehirlenmede ilk Yardim

» Olay yerinin guvenligini saglayin.

» Yasam bulgularini degerlendirin.

« Ellerin zehirli madde ile temasini onleyin.
» Zehir bulasmis giysileri cikarin.

 Deriyi 15-20 dakika boyunca ”
bol suyla yikayin. C@ Onemli!

+ 112yi arayin. Zehirlenme olaylarinda, zehirlenmeyle ilgili
bilgiler toplanarak kaydedilir (Zehirli maddenin

tury, ilag ya da uyusturucu aliyor mu, hastanin
bulundudu saat, evde ne tur ilaglar var).




Zehirlenmeler

Zehirlenmelerde Genel ilk Yardim

e Zehirlenmeye neden olan maddeyi vUcuttan uzaklastirin (Zehirli
madde vUucuttan ne kadar cabuk uzaklastinlirsa o kadar az miktarda
emilir).

» Hayati fonksiyonlarin devamini saglayin.

e Saglik kurulusuna (112) bilgi verin.

e Zehir danisma merkezi 114'U arayin.

Sofben Kazalarinda ilk Yardim

« Kisiyi ortamdan uzaklastirin.

» Hareket ettirmeyin.

» Yasam bulgularini degerlendirin.

» Havayolu acikligini saglayin.

« Tibbi yardim isteyin (112).

» Banyoyu iceriden kilittemeyin.

» Sofbeni iyi ceken bir bacaya baglayin.

» Sofbenin oldugu yere bol hava girisi saglayin.
» Sofben ile tup arasindaki hortumun 125 cm’den uzun olmamasina
dikkat edin.

» Banyodaki kisileri kontrol edin.



Goze, Kulaga ve Buruna
Yabanci Cisim Kagmasi / Batmast

Goze Yabanci Cisim Kacmasinda ilk Yardim

Toz, kirpik gibi madde ise;

» GOZU 151ga cevrin, alt goz kapagina bakin.
» Gerekiyorsa Ust goz kapagina bakin.

» Nemli, temiz bir bezle cikartin.

« Yarallya gozunu kirpistirmasini soyleyin.

» Bol suile yikayin.

» GOZU ovmayin.

» Cikmiyorsa saglik kurulusuna sevk edin.

Metal veya batan bir cisimse;

» Gerekmedikce hastayr kimildatmayin.

» GOze hicbir mudahale yapmayin.

* Tibbi yardim isteyin.

e Hastanin gdz uzmanlk dali olan bir saglik kurulusuna gitmesini
saglayin.

» Her iki gbzun kapatilmasini saglayin.

Kulaga Yabanci Cisim Kacmasinda ilk Yardim

« Kesinlikle sivri ve delici bir cisimle mudahale etmeyin.

» Su degdirmeyin.

* Tibbi yardim isteyin.

Buruna Yabanci Cisim Kacmasinda ilk Yardim

e Burun duvarina bastirarak kuvvetli bir nefes verme ile cismin

atilmasini saglayin.
» Cikmazsa tibbi yardim isteyin.




Hasta Yaral Tasima

Hasta/Yarali Tasirken Dikkat Edilmesi Gerekenler

» Bas-boyun-gdvde ekseni esas alinmall,

 Ekip calismasi yapilmali,

« Hasta/yaraliya yakin mesafede calisilmal,

» Daha uzun ve kuvvetli kas gruplari kullaniimall,

« Sirtin gerginligini korumak icin dizler kalcadan bukulmeli,

» Yerden destek alacak sekilde, her iki ayak kullanilmali ve biri
digerinden one yerlestirilmeli,

» Omuzlar legen kemigi hizasinda tutulmali,

» Agirlik kaldirrken karin muntazam tutulup kalca kasilmall,
 Kalkarken agirlik kal¢a kaslarina verilmeli,

« Yavas ve duz adimlarla yGrunmeli (adimlar omuzdan genis olmamall),
e Ani dbnme ve bukUlmelerden kacinilmali; hasta/yarali az hareket
ettirilmelidir.

Acil Tasima Teknikleri

Surikleme Teknigi

» Ayak bileklerinden tutarak surukleme

« Koltuk altindan tutarak surtkleme

« Arac icindeki yaraliy tasima (Rentek) teknigi




Hasta Yaral Tasima

Kisa Mesafede Suratli Tasima Teknikleri

Tek ilkyardimci ile Tasima
» Kucakta tasima

« ilk yardimcinin omzundan destek alm

(s}
?

e Sirtta tasima

 Altin besik yontemi ile tasima
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