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YERDE YATAN BIRINI
GORDUNUZ...

HEMEN IKI OMUZUNDAN

TUTARAK HAFIFCE SARSIN VE
YUKSEK SESLE SORUN...
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YARDIM ISTEME KOSULLARI :

MUMKUN OLDUGUNCA ERKEN YARDIM ISTENMELIDIR:




KisiYi SIRTUSTU
GEVIRIN




TEMEL YASAM DESTEGININ ABC'® si

ASDLUK YOLU

B SOLUNUM
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BILINCI KAPANMIS KISIDE SOLUK
YOLUNUN DIL ILE TIKANMASI







BAS MUMKUN OLDUGUNCA GERIYE YATIRILIR







DUSME, CARPMA, DARBE, ARABA KAZASI SOZ KONUSU iSE:
BAS HAREKET ETTIRILMEZ, CENE ILERI - YUKARI
HAREKET ETTIRILEREK "ALT - GENE POZiSYONU" VERILIR




DINLE,
HISSET "

SOLUNUM
VAR MI?




SOLUNUM VAR

IYILESME
POZISYONU




SOLUNUM YOKSA

1- AGIZDAN AGZA SOLUNUM ICIN:

* BURUN KANATLARI iYICE KAPATILIR
* HASTANIN AGZI, HAVA KACMAYACAK SEKILDE
KURTARICININ AGZI ILE KAVRANIR
(BALON SISIRIR GiBi)
* DERIN NEFES ALINIR 1.5 - 2 SANIYE
ARAYLA, 2 KURTARICI SOLUK VERILIR
* GOGUS KAFESININ SOLUKLA BIRLIKTE

YUKSELIP - ALCALMASI GOZLENIR







ALT - CENE POZISYONUNDA
AGIZDAN AGIZA SUNI SOLUNUM




AGIZDAN BURNA SOLUNUM:

* AGIZ SIKICA KAPATILIR

* ALINAN DERIN NEFES BURUNDAN
VERILIR

* GOGUS KAFESININ SOLUKLA
YUKSELIP ALGALMASI GOZLENIR




STOMA' LIHASTADA "BAK-DINLE - HISSET "
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KABURGALARIN ALT KENARI BOYUNCA iLERLE...




iKi PARMAGINIZI KIKIRDAK CIKINTI UZERINE KOYUN ...
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DIGER ELIiNiZiN TOPUK KISMINI,
CIKINTININ YUKARISINA; iKI PARMAGIN YANINA YERLESTIRIN
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BiLINCI KAPALI,
SOLUNUMU VE DOLASIMI OLAN Kisi

AGZI ASAGI DOGRU OLACAK SEKILDE YAN YATIRILIR
(KOMA POZiSYONU, RECOVERY POZiSYONU)




TEK KISIYSENIZ




TEK KISl ILE

15 KALP § 3 s/ NS SOLUNUM
BASISI =




iKi KiSIYSENIZ




IKI KISI ILE
CPR

15 KALP MASAJI / 2
N SUNI SOLUNUM




DIKKAT !!!

GUIDELINES 2000 FOR CARDIOPULMONARY RESUSCITATION AND
EMERGENCY CARDIOVASCULAR CARE INTERNATIONAL CONSENSUS
ON SCIENCE; ONERILERINE GORE TEK KiSi VEYA COK KiSi OLMANIZ
ONEMLI DEGIL, TEMEL YASAM DESTEGINDE,

IKi KiSI OLDUGUNUZDA DA ORAN 15/ 2

15 KALP BASISI 2 SUNI SOLUNUM
OLMALIDIR

*** AMBULANS KOSULLARINDA : HASTA INTUBE EDILDIYSE VE IKi KiSI
ISENiZ, 5 KALP BASISI 1 SOLUTMA (AMBU ILE) YAPILABILIR




BIR KiSi KALP BASISI YAPARKEN

IKINCI Kisi
BASININ ETKIiLi OLUP OLMADIGINI

KAROTIS ARTERDEN
(SAH DAMARINDAN)

DEGERLENDIREBILIR







COCUKTA (1-8 YAS) TYD










COCUKTA KALP BASISI
TEK EL ILE YAPILIR

5 KALP BASISI / 1 SUNI SOLUNUM




BEBEKTE (0 - 1 YAS) TYD




BEBEKTE, BAS HAFIF GERIYE YATIRILIR




BEBEKTE ALT - GENE POZISYONU




BEBEKTE BAK - DINLE - HISSET




BEBEKTE AGIZDAN, AGZA VE BURNA SUNI SOLUNUM




BEBEKTE BRAKIYAL ARTERDEN
NABZI DEGERLENDIRME







0-1 Yas

1-8 Yas

8 ve N Yas

KM/SS

5/1 (T)

5/1 (T)

15/2 (T-C)

Derinlik

1,5-2.5 cm

2,5-3.5 cm

3,5-5 cm

SS Sayisi

20/dk

15/dk

12/dk

KM Sayisi

100 A /dk

100 A /dk

80-100 /dk

KM Sekli

ki Parmak

Tek El

Cift El

Kontrol

10 Siklus

10 Siklus

4 Siklus

KM Yeri

Iki meme arasindaki

hayali Cizginin 1
parmak alti

Kisifoid ¢ikintinin 2

parmak istii

Kisifoid ¢ikintinin
2 parmak tistii




Temel Yasam Destegi
 Basarih TYD:

— her sternuma basista bir nabiz alinirsa
— her soluk veriste gogiis genislerse
pupiller normal reaksiyon verirse
normal kalp atis1 geri donerse

spontan solunum ger1 donerse
— cilt rengi diizelirse
— kollar ve bacaklarini oynairsa

— hasta yutkunmaya calisiyorsa




TYD

* TYD’y1 ne zaman birakalim ?:

— basarili TYD
— 1kinci 1lkyardimci gelirse

— Bir doktor veya saglik ekibi gelirse

— 1lkyardimci yorulur ve devam edemezse

— bir doktor hastanin olu olduguna karar verirse




CPR (TYD)

» Dikkat edilmesi gereken noktalar:

— Nabzi1 ve yeterli dolasimi olan kimseye asla CPR
yapmayin
— Her bir basamagi basarmadan digerine gegmeyin

— Tekrarlayan degerlendirme basarinin anahtaridir

— Mutlaka sertifikali TYD kursu alin




\g-banci Cisimle Bogulm




YABANCI CISIM TIKANMALARINDA MUDAHALE:

* Kisi oksiirilyorsa miidahale edilmez, gozlenir.

* Oksliremiyor, konusamiyor ve iki eliyle bogazini
kavriyorsa:

HEIMLICH MANEVRASI (SUBDIYAFRAGMATIK,
BATINDAN ITME MANEVRASI) uygulanir










HAMILE VE SISMAN KISILERDE,
YABANCI CISIM CIKARMA...

Gogus Kemiginin Alt Yarisina (Ksifoid
Cikintinin iki Parmak Yukarisina) Eller
Yumruk Halinde Kenetlenip
Yerlestirildikten Sonra Darbeler Seklinde

Uygulanir







BILINCi KAPALI KISIDE YABANCI CiSIM CIKARMA

Eger Heimlich yaparken bilincini kaybettiyse:
1 - Agiz ici kontrol edilir
2 - Bir kez soluk verilir
3 - 5 kez batindan ice yukari dogru darbe yapilir

Eqger bilinci kapali olarak bulunduysa:

* Solunuma bakilir, yoksa soluk verilir, verilen soluk akcigere
gitmiyorsa, basa tekrar pozisyon verildikten sonra ikinci kez soluk
verilir. Yine gogus kafesi yukselmiyor ve diren¢ varsa yabanci
cisim olduguna karar verilerek ¢cikarma islemine gecilir.

* Bilincini kaybeden kiside uygulanan 1.,2.,3. basamaklar ;
yabanci cisim ¢ikana ya da saglik personeli ulasana kadar aynen
tekrarlanir .










KORLEME YONTEMLE

AGIZ ICINDE YABANCI CisiM
ARAMA

BU YONTEM BEBEKLERDE UYGULANMAZ !







COCUKTA ) . YABANCI cisim
_ ' "HEIMLICH MANEVRASI"

UYGULANARAK CIKARILIR

YONTEM ERISKINDE

'f UYGULANANIN AYNIDIR




BILINGSIZ GOCUKTA,

YABANCI CiSiM CIKARMA
ERISKINLE AYNIDIR:

1 -AGIZ iCi KONTROLU

2 -BiR KERE SOLUK VER

3 - 5 KERE BATINDAN
ICE-YUKARI DOGRU DARBE




BEBEKTE YABANCI CISIM CIKARMA,
KESINLIKLE HEIMLICH UYGULANMAZ !




BILINCLI BEBEKTE,

5 KERE SIRTTAN VURMA
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BILINCSIZ BEBEKTE YABANCI CISIM CIKARMA

1) 5 Kere sirttan darbe

2) 5 Kere gogusten bastirma

3) Agiz icini kontrol etme (sadece bakarak, korleme yapilmaz!)

4) Yabanci cisim goruluyorsa ¢ikarilir. Gorulmuyorsa bir kez
soluk verilir.

5) Yabanci cisim cikana ya da hastaneye ulasana kadar 1,2,3,4
tekrarlanir
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