ACIL ILKYARDIM EL KITABI
1- ILKYARDIM TANIMI

Herhangi bir hastalik veya kaza sonucu sagligi tehlikeye girmis
kisiye olay yerinde, tibbi yardim saglanincaya kadar, kisiye za-
rar vermeden cevredeki imkanlarla hastay hayatta tutmak ama-
clyla yapilan ilk mddahalelere ilkyardim denir.

Bu nedenle herkesin ilkyardim basamaklarini iyi bilmesi gerek-
mektedir. Bilingsiz yaplilan her davranig hastanin durumunu daha
da agirlastiracaktir. Acil durumlarda hastaya yapabileceginiz en
blytk yardim sakin olmak, saglik kurulusuna haber vermek ve
hastanin hayati fonksiyonlarini kontrol etmek olacakr.

ILKYARDIMIN AMACI

Hasta ya da yaraliya zarar vermemek
Hastanin mevcut durumunu korumak

Hayati fonksiyonlarin strdtrtimesini saglamak
lyilesme strecini hizlandirmak

ILKYARDIMIN ABC’Si

A: Hava yolunun acikliginin degerlendirimesi
B: Solunumun degerlendiriimesi (Bak, dinle, hisset)
C: Dolagimin saglanmasi

HASTANIN DEGERLENDIRILMESI

Hasta ve yaralillar degerlendirilirken mimkin oldugunca az
hareket ettiriimelidir.

Kendini tanit

Bilincini kontrol et < Bilinci yoksa 112 ACIL YARDIM iste
v

Agiz igini kontrol et

Hava yolunu acik tut (Bas ve gene pozisyonu)

Solunumunu kontrol et =% Solunum yoksa (kalp masaji yap)

Solunum varsa =% Yan pozisyonda yatir
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ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

2- TEMEL YASAM DESTEGI

Temel yasam desteginin amacl; solunum ve dolasimin geri
getirilmesi olmakla birlikte asil amag¢ uzun dénemde beynin
korunmasidir.

A) SOLUNUM VE KALP DURMASI

YAPILMASI GEREKENLER:

MADDE 1 - Oncelikle kendinizin ve kazazedenin
glvenligini saglayin.

MADDE 2 - 112 ACIL YARDIM'| arayin.

MADDE 3 - Hastanin bilincini kontrol edin.

MADDE 4 - Hastanin bilinci kapaliysa, yardim
caginn. Agiz icini kontrol ederek basi geri
cekip hava yolunu agin.

(Bas ve cene pozisyonu)

MADDE 5 - Bak, dinle, hisset yéntemiyle hastanin
solunumunu kontrol edin.

MADDE 6 - Solunum varsa hastayi yan cevirin.

MADDE 7 - Hastanin bilinci kapali ve solunumu
yoksa gogus basisi (kalp masaji) uygulayin.
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ACIL ILKYARDIV EL KITABI
BAS VE GENE POZiSYONU NASIL VERILIR?

Bunun igin;

e Bir “el” hastanin alnina yerlestirilir.

e Diger “el’in iki parmagi geneye
yerlestirilir ve bas geri dogru itilir.
Boylece dil yerinden oynatilarak
hava yolu acikligr saglanir.

GOGUS BASISI (KALP MASAJI)
NASIL YAPILIR?

¢ Oncelikle hastanin boynundaki sah
damarindan nabiz kontrol edilmeli
ve kalp atiglarinin durdugundan
emin olunmalidir.

e Nabiz alinamiyorsa hasta sert ze-
mine sirtdstd yatirnimaldir.

e Hastanin sag tarafina diz ¢okulerek
pozisyon alinmalidir.

e Sternum kemiginin (iman tahtasi) alt
ucundan 2-3 parmak yukarisi be-
lirlenmeli veya kemigin orta noktasi
bulunarak alt yarisinin orta-alt kismi tespit edilmeli, bir
“el’in ayasl buraya yerlestiriimelidir. Diger “el’de Uzerine
yerlestirilir.

e Uygulanan gucun tek bir noktadan verilmesi igin “el”in
sadece ayas| temas etmeli, parmaklar gégus kafesi ile
temas etmemelidir.

e GOgus kemigi Uzerine dik olarak baski uygulayabilmek
icin dirseklerin buktlmemesine dikkat edilmelidir.

e Her baskida gégus kafesinin 4 cm kadar asagiya
inmesi saglanmalidir. Bu islem dakikada 80 -100 kez ola-
cak tempoda uygulanmalidir.
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ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

e Sikistirma ve gevsetme sureleri esit olmali ve islem sirasin-
da ellerin g6gus Uzerindeki yeri degistiriimemelidir.

® Fn az U¢ dakikada bir kalbin kendi kendine calismaya
baslayip baslamadigini anlamak icin nabiz kontrol edil-
melidir.

e Kalp kendiliginden calismaya basladigr anda kalp masaji-
na son veriimelidir.

¢ Kalp kendiliginden calismaya baglamadiysa, tibbi yardim
gelinceye kadar uygulamaya devam edilmelidir.

B) HAVA YOLU TIKANIKLIKLARI

Herhangi bir sebeple solunum yolunun, nefes almayi kismi
ya da tam olarak engelleyecek bicimde tikanmasidir.

Tam tikanma durumunda hastaya karina basi uygulamasi
(Heimlich Manevras!) yapilir.

Yetiskin ve cocuklarda karina basi uygulamasi;

¢ Hasta ayaga kaldirilir ya da oturur pozisyona getirilir.

e Hastanin bilinci kontrol edilir.

e Sirtina iki kirek kemigi arasina 5-7
kez vurulur.

e Herhangi bir cismin ¢ikip - ¢clkmadigi
agiz icerisinden kontrol edilir.

e Cikmadiysa, arkadan sarilarak gov-
desi kavranir. Bir “el” yumruk yapi-
larak, basparmak ¢ikintisi midenin
st kismina, gogus kemigi altina ge-
lecek sekilde yerlestirilir. Diger “el”
ile yumruk yapilan “el” kavranir. Kuvvetle arkaya ve yukari
dogru bastirilrr.

¢ Bu hareket herhangi bir cisim ¢ikincaya kadar tekrarlanir.
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ACIL ILKYARDIM EL KITABI
3- KALP HASTALIKLARI

KALP KRIZINDE iLKYARDIM

e Eger bir kisinin kalp krizi gecir-

diginden supheleniyorsaniz he-

men 112 ACIL YARDIM' arayin
ve bir ambulans cagirin.

* Hastay! sakinlestirin ve solunu-

munu takip edin.

e Hastanin vicudunu sikan kiya-

fetleri gevsetin.

e Kalp Uzerindeki baskiyl azaltmak

icin hastayi sirti ve boynu destekle-
nir durumda oturtun ya da yere yatirin.

e Hastayi sicak tutun.

e Kalp krizi geciren kisi kalp rahatsizligr icin ilac kullaniyorsa
ilacini verin. Kalp hastalarinin kullandidi dilalti haplari ha-
yat kurtarabilir.

e Hastanin bilinci yerindeyse ve aspirine alerjisi yoksa ¢ig-
nemesi igin bir aspirin verin.

e Hastayl hemen en yakin saglik merkezine ulastirin.

HIPERTANSIYONDA iLKYARDIM

Oncelikle hastay: sakinlestirin. Oturur pozisyona getirip tan-
siyonunu 6lctin. Kendi kullandigr ilaglar varsa ilacini verin,
yoksa tedaviye miidahale etmeden 112 ACIL YARDIM ile
irtibata gecin.

4- KANAMA
KANAMALARDA iLKYARDIM

Damar butinligunin bozulmasi sonucu kanin damar disina
(vUcut igine ya da disina) akmasina kanama denir.




ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

Kanama Cesitleri

- Atar Damar Kanamasi
« Figkirr bigimde kanamadir.
« Rengi acik kirmizidir.
« Kisa strede fazla kan kaybi gergeklesir.
« En tehlikeli kanama cesididir.
« Toplar Damar Kanamasi
« Rengi koyu kirmizidir.
« Normal akma biciminde gergeklesir.
« Kilcal Damar Kanamasi
« Normal kirmiziliktadir.
« Sizma bigiminde kanama gerceklesir.
« Hayati tehlikesi yoktur.

Dis kanamalarda ilkyardim
Burada amag, kanamay! kisa zaman-
da kontrol altina almak ve yaray! te-
miz tutmaktrr.

e Hastanin genel durum
degerlendirimesi yapilir. (ABC)

e Tibbi yardim istenir.

(112 ACIL YARDIM)

e Kanama degerlendirilir.

e Kirik yok ise kanayan boélge kalp hizasindan yukari kaldirilir.

e Kanayan yer Uzerine temiz bir bezle bastirlir.

e Kanama durmazsa; birinci bezi kaldirmadan ikinci bir bez
konarak basing arttirilir. Gerekirse bezlerin Uzeri bandaj ile
sarilarak basing uygulanir.

e Uzuv kopmasi ya da figkirr tarzda kanayan blytk damar
yaralanmasi varsa turnike uygulanir. Turnike kol ve uyluk
kemigi gibi tek kemikli bolgelerde uygulanabilir. Kanama
duruncaya kadar uygulamaya devam edilir.

e Uzun sureli kanama ise 15 dakikada bir turnike gevsetilir.

e 2-3 dakika arayla yasam bulgular kontrol edilir.
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ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

Burun kanamasinda ilkyardim

¢ Oncelikle hasta ya da yaral sakinlestirilir

e Hasta ya da yaralinin basi 6ne dogru
egilir MUmkUnse oturmasi saglanir.

o Burun kanatlan iki parmakla sikistinilir. Bu isle-
me yaklasik 5 dakika kadar devam edilr

e Kanamanin durmamasi halinde hasta
ya da yaralinin en yakin saglik kurulu-
suna gotrtlmesi saglanir.

BAYILMA VE KOMA

Bilincin kisa sureli kaybina bayilma denir.
Bilincin uzun sureli kaybolma durumuna ise koma denir.

Kiside bas donmesi farkedilirse;

e Hasta sirt Ustl yatirilarak ayaklar
30 cm kaldirilir.

e Hastayi sikan giysiler gevsetilir.

e Hasta kendini iyi hissedene kadar
dinlendirilir.

Eger bayildiysa;
® Hasta sirt UstU yatirilarak ayaklar 30 cm kaldirilir.
e Hastanin solunum yolunun agikligi kontrol edilr.
¢ Hastayi sikan giysiler gevsetilir.

e Kusma ihtimaline karsl hasta yan tutulur.

e Hastanin solunumu kontrol edilir.

Bilincin kapali olmasi durumunda ilk yardim;

e Olay vyeri gvenligi saglanir.

¢ Hasta ya da yaralinin solunumu degerlendirilerek solunum
yolu acikligr saglanr.

® Bayilma pozisyonu verilir.

e Saglik ekipleri gelene kadar hasta ya da yaralinin her
2-3 dakikada bir solunumu kontrol edilir.

)



ACIL ILKYARDIM EL KITABI
9- TRAVMALAR
YARALANMALAR

Yaralanmalarda ilkyardim;

e Kanama varsa durdurulur.

e Batan cisim varsa mudahale
edilmez.

e Yaralinin en yakin saglik kuru-
lusuna ulastiriimasi saglanir.

e Delici gégus yaralanmalarin-
da oncelikle gogusteki acik
yara birkac kat temiz bez ya
da plastik malzeme ile kapati-
Iir. Yaralinin bilinci yerindeyse,
yarl oturur sekilde oturmasi
saglanarak sirti desteklenir ve ayaklar 30 cm yukseltilerek
sok pozisyonu verilir.

e Delici karin yaralanmalarinda hasta sirt Gstu yatirilir.

e Disar ¢gikmis organlar deri altina itimez, yara Uzerinde

toplanarak tzeri temiz ve nemli bezle ortulur.
e Tibbi yardim istenir (112 ACIL YARDIM).

KIRIKLAR

Kirik; kemik butinliguntn bozulmasidir. Kiriklar, darbe
ya da disme sonucu olugabilir.

Kirik belirtileri;

e Bolgenin hareket ettirimesi ile artan yogun agri,

e Sekil bozuklugu (diger saglam organ ile karsilastirilir),
® Bolgedeki siglik ve kanama sonucu morarma,

o slev kaybi ve hareketlerde kisitlanmadrr.
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ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

Kiriklarda ilkyardim;

* Yasami tehdit eden baska yaralanma varsa
dncelikle ona mudahale edilir.

e Kirik bolge hareket ettirilmez.

® Ani hareketlerden kaginilir, kirk kemik
duzeltiimeye calisiimaz.

e Kirik kolda ise; sislik olusa-
cagindan yuzutk, saat vb.
takilar ya da esyalar ¢I-
Kartilir

o Acik kirik varsa; tespit et-
meden 6nce yaranin Uzeri
temiz bir bezle kapatilir.

e Kirik olan bolge, bir Ust ve bir alt eklemi de icine alacak
sekilde karton, tahta vb. sert cisimle sarilarak hareket et-
tirilmemesi saglanir. (Saglik ekiplerinin ulasamayacaklari
ve tagima yapilmasi gereken durumlarda)

e Sarilan bolge yukarida tutularak dinlenmeye alinir.

¢ Kirik bolgede 3-5 dakikada bir nabiz ve derinin rengi kont-
rol edilir.

e Hasta sicak tutulur ve tibbi yardim istenir.

(112 ACIL YARDIM)

BURKULMA

Eklem yUzeylerinin anlik olarak ayriimasina
burkulma denir.

Burkulmalarda ilkyardim;

e Bandaj yardimiyla burkulan eklem, do-
lasimi engellemeyecek sekilde sarilir.

e Burkulan bélge sisligi azaltmak icin
yukarida tutulur.

e Soguk uygulama yapilir.

e Hareket ettirilmez.
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ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

6- CEVRESEL ACILLER

YANIKLARDA iLKYARDIM

Ates, radyasyon, kizgin cisim vb. cesitli fiziksel ve yakici kim-
yasal etkenlere maruz kalma sonucu olusan doku bozulma-
sina yanik denir.

Is1 ile olusan yaniklarda ilkyardim;

e Yanmaya baglayan kisinin yanmanin
siddetini artiracagindan yanan kisinin
kosmasina izin verilmemelidir.

e Yarall 1slak havlu veya islak battaniye
gibi malzemelerle sarilir ya da yuvar-
lanmasl saglanarak yanma durdurul-
maya calisilir.

e Yaralinin hava yolu acikligi ve solunu-
mu degerlendirilir.

e Yanik cok yaygin degilse yanan bélge
en az 20 dakika tazyiksiz ve bol soguk
su altinda tutulur.

e Sislik olusabileceginden saat, yizUk, bilezik vb. takilar ¢ikarilr.

e Yanan bolgedeki giysiler cikarilir. (Giysi yanan bélgeye ya-
pismissa etrafindan kesilerek cikariimasi saglanir).

e Yanan boélge sabunlu su ile dikkatlice temizlenir.

e Su toplayan yerler patlatimaz.

¢ Yanan bolgelere (kol, gbvde gibi) birlikte bandaj
yaplimaz.

e Yanik Uzeri temiz ve nemli bezle értuldr, yanik Gzerine hig-
bir madde slrtimez.

e Yaral havlu veya battaniye gibi malzemelerle ortdlur.

e Yanan vlcut bolgesi genisse ve saglik kurumu uzaksa,
kusma yoksa, bilinci agiksa, sivi kaybini gidermek amaciy-
la yaraliya 11t. su + 1 cay kasIgi karbonat + 1 cay kasig
tuz ile maden suyu gibi icecekler igirilir.

o Tibbi yardim istenir. (112 ACIL YARDIM)
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ACIL ILKYARDIM EL KiTABI

Kimyasal yaniklarda ilkyardim;

e Yanan bolgedeki giysiler ¢ikarila-
rak, kimyasal maddenin deriyle
temasi kesilir.

e Yanan bolge bol, tazyiksiz akan
suyla en az 20-25 dakika yikanir.

e Yarall battaniye vb. malzemelerle 6rtu-
dr.

e Tibbi yardim istenir.

(112 ACIL YARDIM)

Elektrik yaniklarinda ilkyardim;
e QOlabildigince sogukkanli ve sakin olunur.
e Hasta ya da yaraliya dokunmadan ¢nce elektrik akimi
kontrol edilir, akim varsa kesilir.
e Akimi kesme imkani yoksa yalitkan bir mad-
deyle (tahta, plastik) kisinin elektrikle temasi
engellenir.
* Hasta ya da yaralinin solunum yolu agik-
lig1 ve solunumu degerlendirilir.
e Hasta ya da yarall hareket etti-
rimemelidir.
® Hasar goren vicut bolgesi-
nin Gzeri OrtdlUr.

e Yaralinin bilinci agik ve
kendini iyi hissetse dahi
tibbi yardim istenir.

(112 ACIL YARDIM)

Sicak carpmasinda ilkyardim;

e Hasta serin ve hava alan bir yere alinr.

e Hastanin giysileri ¢ikarilir.

e Hasta sirt Ustl yatirilarak kol ve bacaklar yukseltilir.
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ACIL ILKYARDIM EL KITABI
7- SIK GORULEN ACILLER
ASTIM KRizi

Astim krizinde ilkyardim;

Hastanin varsa ilaglarini almasi saglanarak efor sarf etmesi
onlenir. Hasta oturur pozisyonda tutulur, oksijen destegi ile
hastaneye nakli saglanmalidir.

SARA KRiZzi

Belirtileri

Hastada normalde olmayan kokulari alma, adale kasiima-
s vb. 6n haberci denilen belirtiler gérulebilir. Bazen hasta
bagirir, siddetli ve ani bir sekilde bilincini kaybederek yigilir.
Yogun ve genel adale kasilmasi gérdlur. Hastanin 10-20 sn.
kadar nefesi kesilir. Dudaklarda ve ylzde morarma gozle-
nir. Ardindan hastada kisa ve genel adale kasilmasi, sesli
nefes alma, asir tukurdk salgilanmasi, altina kagirma géru-
lebilir. Hasta dilini isirabilir basini yere carpip yaralayabilir.
Asir kontrolstiz hareketler gézlenebilir. Son asamada hasta
uyanir, saskindir, nerede oldugundan habersiz, uykulu hali
vardir,

Sara krizinde ilkyardim;

e Olayla ilgili gtivenlik dnlemleri alinr.

e Kriz kendi sUrecine birakilir.

e Hasta baglanmaya caligiimaz.

e Kilitlenmis ¢ene agilmaya calisimaz.

¢ Yabanci herhangi bir madde kullaniimaz (sogan, kolonya vb. ).
e Hastanin kendini yaralamamasina dikkat edilir.

e Etrafta bulunan zarar verebilecek malzemeler uzaklastirilir.
e Sikan giysiler gevsetilir.

e Kusma Kkarsisinda tetikte olunmalidir.

* Disme sonucu yaralanma varsa ilgilenilir.

e Tibbi yardim istenir. (112 ACIL YARDIM)
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KAN SEKERI DUSUKLUGU (Hipoglisemi)
Herhangi bir nedene bagli olarak viicutta kan sekeri eksildi-
gi zaman ortaya ¢ikan durumdur.

Kan sekeri diistikligiinde ilkyardim;

e Hastanin genel durumu degerlendirilir.

e Bilinci yerindeyse; sekerli su verilir.

e Belirtiler 15 — 20 dakikada gecmiyorsa saglik kurulusuna
basvurulur.

e Hastanin bilinci kapall ise; koma pozisyonu verilerek yardim
cagrilir. Kan sekeri distk ya da ylksek olsa da 2 kesme
sekerinin alinmasl hayat kurtarici olabilir.

KAN SEKERI YUKSEKLIGI (Hiperglisemi)

Hiperglisemi, yavas gelistiginden hastaneye kadar yetisti-
rilebilir, ilkyardim gerektirmez. Hastanin bilinci kapanmak
Uzere veya kapall ise, solunum yolu acikligi saglanarak has-
taneye goturtlmelidir.

8- ACIL TASIMA TEKNIKLERi
Genel bir kural olarak bir olay
ya da kaza durumunda her-
hangi bir tehlike s¢z konusu
degilse hasta veya yarall ke-
sinlikle hareket ettirilmemeli ve
yeri degistirilmemelidir. ~ Aksi
takdirde ikincil kazalara neden
olunabilir. Olaganustd bir du-
rum s6z konusu ise her turlu
riske ragmen hasta ya da yara-

I gtvenli bir ortama tasinir. Bu
gibi durumlarda yarali ya da hastanin bas, boyun ve gévde
hizasini korunarak kucakta tasima, strikleme yéntemi, sirtta
tasima, omuzda tasima gibi ydntemlerle taginabilir.




