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llk Yardim Nedir?

e Herhangi bir kaza ya da yasami tehdit eden bir
durumda, saglik ekipleri gelene kadar hayatl
kurtarmak veya durumun kotulesmesini onlemek
amaciyla, tibbi malzeme kullanmadan mevcut
imkanlarla yapilan mudahalelere ilk yardim denir.
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Ilk Yardimci Kimdir?

e Ilk yardim konusunda egitim almis ve sertifika sahibi
olan kisidir.

e {Ik yardimcl, bilincli kisilere mUdahale etmeden énce
mutlaka kendini tanitmall ve izin almalidir; 6rnegin,
“‘Benim adim ..., ilk yardim biliyorum, saglik ekibi
gelene kadar size yardimci olabilirim” diyerek guven
vermelidir. Ancak bilinci kapali kisilerde izin alinmis
kabul edilir ve zaman kaybetmeden mudahale edilir.
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Ik Yardimicinin
Ozellikleri

e Oncelikle kendi can guvenligini saglamalidir.

e insan vUcudu ve temel yasam islevleri hakkinda bilgi
sahibi olmalidir.

e Sogukkanli olmall ve panik yapmadan hizli ve pratik
karar verebilmelidir.

e Olayl zamaninda ve dogru bicimde haber vermelidir
(6rnegin 112'yi arayarak).

e Cevredekileri organize edebilmeli, gerektiginde
onlardan yardim alarak mudahaleyi koordine
edebilmelidir.




llk Yardimin Oncelikli
Amaclari

e Yasamsal fonksiyonlarin sirdurulmesini saglamak,

e Hasta veya yaralinin durumunun kotulesmesini
onlemek,

e lyilesmeyi kolaylastirmak.

IIk yardimin amaci iyilestirmek ya da tedavi etmek

degildir; saglik ekipleri gelene kadar hayati fonksiyonlari
korumak ve durumu sabit tutmaktir.
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llk Yardimin Temel Uygulamalari

1. KORUMA:

Olay yerindeki olasi tehlikeleri belirleyip ortadan kaldirarak guvenli bir cevre
olusturmak gerekir. Oncelik, hem ilk yardimci hem de cevredeki kisilerin
guvenligidir.

2. BILDIRME:
Durum en kisa surede ve dogru sekilde 112 Acil Servis veya ilgili kurumlara
bildirilmelidir.
112 Arandiginda Verilmesi Gereken Bilgiler:
e Olayin kesin yeri ve adresi,
e Arayan kisinin kimligi ve telefon numarasi,
e Olayin turd, hasta/yarali sayisi ve durumu,
e Yapilan ilk yardim uygulamalari,

3. KURTARMA:

Hasta veya yaralilara hizli, sakin ve bilincli bir sekilde mudahale edilmelidir.
Durum degerlendirmesi yapildiktan sonra uygun ilk yardim uygulanmalidir.

IIk yardim bilgisi yoksa, hasta/yaraliya dokunulmamali ve kimildatilmamalidir.
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1. Halka 2. Halka 3. Halka 4. Halka
Saqhk kurulusuna haber Olay yerinde temel yasam Ambulans ekiplerince Hastane acll servislerinde
verlimesi destedi yaplimas: mildahaleler yapiimasi miidahale yapiimasi




Biling¢ Durumu
Degerlendirmesi

Bilinci Acik Olan Hasta / Yarali:
e MUdahale etmeden once izin alinir,
e Korku ve endisesi giderilmeye calisilir, guven verilir,
e Durumuna ve yarasina uygun sekilde ilk yardim
uygulanir.

Bilinci Kapali Olan Hasta / Yaral:
e Oncelikle hastanin ABC'si (hava yolu, solunum, dolasim)
kontrol edilir,
e Gerekirse temel yasam destegi uygulanir,
e VUcut IsisI korunur, kisi sicak tutulur,
e Yarasina uygun ilk mudahale yapllir,

Bilinci yerine gelene kadar kesinlikle agizdan kati veya sivi
madde verilmez.

Bogazici Universitesi

DENIZCILIK VE YELKEN KULUBU




llk Yardimin ABC’si

A -> Airway (Havayolu): Solunum
yolu acikliginin degerlendirilmesi

B -> Breathing (Solunum):
Solunumun degerlendirilmesi

C -> Circulation (Dolasim):
Dolasimin degerlendirilmesi
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Solunum Yolu Acikliginin
Degerlendiriimesi (A)

e Bilinci kapali olan hasta veya yaralinin éncelikle solunumu
degerlendirilmelidir.

e Hasta soluk almakta gucluk cekiyorsa, mudahaleye
baslamadan once solunum yolu acikligr kontrol edilmelidir.

e Dilin geriye kacmasi, kusmuk, kan veya yabanci bir cisim
solunum yolununu tikayabilir.

e Gorulebilen yabanci cisim, isaret parmagiyla dikkatlice
agizdan cikarilir ve bas geri — cene yukari pozisyonu verilir,

Bas Geri — Cene Yukari Pozisyonu:
e Bir el hastanin alnina, diger elin iki parmagi cene altina
yerlestirilir.
e Alina bastirarak bas geriye dogru itilir, cene yukari kaldirilir.
e Bu hareketle solunum yolu acllir ve hastanin nefes almasi
kolaylasir.



Solunumun
Degerlendirilmesi (B)

e Hastaya bas geri — cene yukari pozisyonu verildikten sonra

solunumu degerlendirilir.
e {Ik yardimcl, basini hastanin gégsine bakacak sekilde yan

cevirir ve yUzunu hastanin agzina yaklastirir.
e Bak — Dinle — Hisset yontemi ile hastanin solunum yapip
yapmadigl 10 saniye sureyle kontrol edilir.

Bak - Dinle - Hisset Yontemi:
e Bak: Gogus kafesinin yukari-asagi hareketine bakilir.
e Dinle: Hastanin agzindan gelen nefes sesi dinlenir.
e Hisset: Hastanin nefesi yanaginda hissedilmeye calisilir.

Solunum yoksa, derhal suni solunuma baslanmalidir!
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Suni Solunum

Suni solunum, solunumu durmus bir kisiye, akcigerlerine hava
gitmesini saglamak amaciyla disaridan nefes verilmesidir.
Her biri en az 1 saniye suren, iki kez arka arkaya ufleme yapillir.

cIkisinin serbest olmasi saglanir.
Kisaca, kisinin solunumunun bir baskas! tarafindan
gerceklestirilmesi islemidir.

Suni Solunum Yontemleri:
1.Agizdan agiza: En sik kullanilan yontemdir.
2.Aglizdan buruna: Agiz bolgesi yaraliysa veya acllamiyorsa tercih
edilir.
3.Silvester yontemi: Hastanin agiz veya burun bdlgesinde kanama
varsa uygulanir (elle gogus kafesi hareket ettirilir).

I Uyari:
Suni solunum yalnizca kendiliginden nefes alamayan kisilere
uygulanir. Solunum yapabilen bir kisiye yanlislikla suni solunum
yapilmasi, nefesin durmasina neden olabilir!

Toplamda en az 15 kez hava verilerek akcigerlerin sismesi ve hava
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Agizdan buruna Agizdan agiza

Silvester yonteminde akcigeriere havanin gikartilmasi ve alinmasi

Silvester Yontemi
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Dolasimin
Degerlendirilmesi (C)

e Bilinci kapali bir hastada solunum mevcutsa, siradaki adim nabzin kontrol
edilmesidir.

e Ik yardimci, cocuk ve yetiskinlerde boyundaki sah damarindan, bebeklerde
kol atardamarindan 3 parmakla yaklasik 5 saniye sureyle nabiz almaya calisir.

Normal Nabiz Degerleri:
Yetiskin: 60 — 100 / dk
Cocuk: 100 -120/ dk
Bebek: 120 - 140 / dk

Nabiz Alinabilen Bolgeler:
Sah damari (boyun)
On kol atardamari
Ic kol atardamari
Bacak atardamari

Hasta veya yarali bilingsiz, ancak solunumu ve nabzi varsa, kisi koma
pozisyonuna alinmali ve diger yaralilarin durumu degerlendirilmelidir.

How to Take Your Pulse



Temel Yasam Destegi

(CPR)

e Solunum Durmasi: Solunum hareketlerinin durmasi nedeniyle
vUucudun yasamak icin ihtiyac duydugu oksijenden yoksun
kalmasidir.

Kalp Durmasi: Bilinci kapali kiside kalbin pompalama
hareketlerini yapmamasl ya da yetersiz yapmasl sonucunda
buUyuk atardamarlardan nabiz alinamamasi durumudur. Kalp
durmasina 5 dakika icinde mudahale edilmezse beyin hasari
olusur. Beyin, oksijensiz kalmaya en hassas organdir.

Temel Yasam Destegi (TYD): Hayati kurtarmak amaciyla hava
yolunun acilmasi, ardindan suni solunumla akcigerlere oksijen
gitmesinin saglanmasi ve dis kalp masajiyla kanin
pompalanarak dokulara yeterli dUzeyde kan gonderilmesi icin
yapilan ilagcsiz mudahalelerdir.

CPR (cardiopulmonary resuscitation)

100 -120

compressions

per minute

Bogazici Universitesi

DENIZCILIK VE YELKEN KULUBU

Ph down 2 inches
to contract the heart

T3 Cleveland Clinic ©2025




Temel Yasam Destegi
Nasil Verilir?

Kendi glvenligini ve hasta/yaralinin guvenligini sagla.

e Hastanin ABC'sini degerlendir:
o A (Airway): Solunum yolu acik mi?
o B (Breathing): Solunum var mi?
o C (Circulation): Nabiz var mi?

e Solunum yoksa: Suni solunuma baslanir.

e Nabiz yoksa: Dis kalp masajina baslanir.

Suni solunum ve kalp masaji birlikte uygulanir » 30 gogus
basisi + 2 suni solunum (30:2)

Temel yasam destegine, hasta yasamsal refleks gosterene

veya tibbi yardim ekibi gelene kadar kesintisiz devam edilir.
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Start CPR, with 30 chest compressions followed by
two mouth-to-mouth breaths




Kalp Masaji Nasil
Yapilir?

Hasta/yarali dUz bir zemine yatirilir.

Gogus kemigi alt ucu (kaburgalarin birlestigi nokta) tespit edilir.
Bu noktanin hemen ustune elin topugu yerlestirilir, diger el
ustine konur.

Eller kenetlenir, parmaklar hastaya temas etmemelidir.
(Parmaklar kaburgalara temas ederse, basi kuvveti dagilir ve
kaburgalar kirilabilir.)

Dirsekler duz, omuzlar hastaya dik pozisyonda olmalidir.

Vucut agirhgiyla, gégus kemigi 4-5 cm cokecek sekilde basl
uygulanir.

30 ritmik gogus basisi, dakikada yaklasik 100 basi hizinda yapillir.

Uyari: Kalp masajina baslamadan 6nce kalbin gercekten
durdugundan emin olunmahdir!
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Bebeklerde: Sadece orta ve yuzuk parmaklari kullanilir.
Cocuklarda: Tek el ile yapilir.

Single-Rescuer CPR Chest Compressions

Adults and Teens Young Children Infant

press down press down press down
2 inches 2 inches 1.5 inches

Perform 30 compressions at a rate of 100-120 per minute,
letting chest rise between each
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Solunum Yolu
Tikanikhigi

Hava yolunun tikanmasi sonucu kisinin nefes alamamasi durumudur.
Tikanma kismi veya tam tikanma seklinde olabilir.

Kismi Tikanma
o Kisi Oksurdur.
e Nefes alabilir ve konusabilir.

e Rengi normaldir.
¢ Bu durumda hastaya dokunulmaz, 6ksurmeye tesvik edilir.

Tikaniklik giderme:
e Bir elle hastanin gogsu desteklenir ve one egilmesi saglanir.

e Diger elin topugu ile, hastanin kurek kemikleri arasina 5 kez hizli ve

supuruar tarzda vurulur.
e Tikanikhgin aclilip acilmadigi kontrol edilir.

o Acildiysa islem sonlandirilir.
Acilmadiysa Heimlich Manevrasina gecilir.




Bogazici Universitesi

Heimlich Manevrasi

Adult
Steps 1-5

Tam Tikanma
e Nefes alamaz.
e Konusamaz.
e Acl ceker, ellerini boynuna goturur.
e Rengi morarir.

¢ Bu durumda Heimlich Manevrasi uygulanir.

Infant
Steps 1-2

e Hastanin arkasina gecilir ve govdesinden kavranir.

e Bir el yumruk yaplilir; basparmak kismi midenin
ustine, gogus kemigi altina yerlestirilir.

e Diger el yumruk yapilan eli kavrar.

o Kuwvvetli ve hizli sekilde, arkaya ve yukari dogru
bastirilir.

e Bu hareket 5 kez tekrarlanir.

e Yabanci cisim ¢iktiginda islem durdurulur.

r
[ 9 |
Cleveland
Clinic
©2021



Bilinc Kayiplarinda Ik
Yardim
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Koma

e Hasta/yaralinin solunumu ve nabzi varsa, ancak bilinci kapandiysa
ve yutkunma/dksuruk refleksleri yoksa, derhal koma pozisyonuna
getirilir.

Koma Pozisyonu:
o ilk yardimciya yakin kol, bas hizasinda omuzdan yukari dogru
uzatilir.
Karsi kol, gogsun Uzerine capraz sekilde yerlestirilir.
Karsl bacak, dizden bukulerek karnina dogru cekilir.
Karsi omuz ve kalcadan tutularak hasta tek hamlede yan cevrilir.
Alttaki bacak hafif dizden bukulur, denge saglanir.
Basl, uzatilan kolun Uzerine yan sekilde ve hafif 6ne egik konur.

-y
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Sok

Dolasim sisteminin yasamsal organlara yeterli miktarda kan gonderememesi sonucunda
ortaya clkan, tansiyon dusukluguyle seyreden dolasim yetmezligi durumudur.

Sok Belirtileri:
e Kan basincinda dusme
e Hizli ve zayif nabiz
Ciltte sogukluk, solukluk ve nemlilik
Bas donmesi, dudak cevresinde solukluk veya morarma
Endise, huzursuzluk, susuzluk hissi
e Biling seviyesinde azalma

Sok, erken fark edilmez ve midahale edilmezse hayati organlara giden kan akisi azalir ve
hayati tehlike olusturur.




SO kta Ilk Yardim Dogozic Universites,

e Hastanin endise ve korkulari giderilmeli, sakinlestirilmelidir.
e Temiz hava solumasi saglanmalidir.
e Hasta sirt Ustu yatirilmali ve hava yolu acikligr korunmalidir.
e Kanama varsa derhal durdurulmalidir.
e Sok pozisyonu verilmelidir:
o Ayaklar kalp seviyesinden yukari kaldirilir.
o Boyun travmasl yoksa, bas yana cevrilir.
e Hastanin hareket ettiriimemesine 6zen gosterilir.
e Sicak tutulmali, ustu ortulmelidir.
e En kisa surede hastaneye ulastirilmasi saglanmalidir.

Sok Pozisyonu

Sok pozisyonu, beyne ve hayati organlara kan akisini artirmak
amaciyla uygulanir. Hastada travma, kirik veya omurga yaralanmasi
varsa bu pozisyon verilmemelidir.

*.I.-E-:Ieri.n
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Kanamalar

Kanamalar aktigi bolgeye gore 3'e ayrilir:
1.Di1s kanama: Kanama yaradan vucut disina dogru olur.
2.ic kanama: Kanama vucut icinde oldugu icin goézle gériulmez.
3.Dogal deliklerden olan kanama: Kulak, burun, agiz, anus vb.
acikliklardan gelen kandir.

- Kanamalar damar tiplerine gore de 3'e ayrilir:
1.Atardamar: Kalp atimlari ile uyumlu, kesik ve acik kirmizi renkli
kanama.
2.Toplardamar: Koyu kirmizi renkli, yavas ve sizinti (golet) seklinde
kanama.
3.Kilcal damar: Ki¢uk kabarciklar (damlaciklar) seklinde yuzeysel
kanama.

Kilcaldamar

Kanamanin tipi ve yeri, ilk yardim midahalesinin seklini belirler.
Atardamar kanamalari en tehlikeli olanlardir ve hizh midahale gerektirir.




Dis Kanamalarda Ik
Yardim

Yara Uzerine direkt baski uygulanir.

Bazi atardamarlara belirli bolgelerde basinc uygulanarak, besledigi
bolgeye kan akisi azaltilir.

Kanayan bdlge yukari kaldirilir.

e Kanama kol veya bacakta ise ve kirik sUphesi yoksa, kanama bolgesi
kalp hizasindan yukarida tutulur.

Yarallya sok pozisyonu verilir.

Mudahale Yontemleri:
e Temiz bez
e Ucgen sarg!
e Turnike (sadece diger yontemlerle kanama durdurulamadiginda ve
kanama hayati tehlike olusturdugunda uygulanir.)




Turnike

o Damarin deri ile kemik arasina sikistiriimasini amaclayan bir tekniktir
Hangi durumlarda uygulanir

Cok sayida yaralinin bulundugu bir ortamda tek ilk yardimci varsa (kanamayi
durdurmak ve daha sonra da diger yaralilarla ilgilenebilmek icin)

Yarali gug¢ kosullarda bir yere tasinacaksa

Uzuv kopmasi varsa

Baski noktalarina baski uygulamak yeterli olmuyorsa

Bogucu sargl uygulamasi kanamanin durdurulamadigr durumlarda basvurulacak
en son uygulamadir artik gunumuzde cok tercih edilmemektedir

Turnike uygulamasinda dikkat edilmesi gerekenler

Turnike uygulamasinda ip, tel gibi kesici malzemeler kullaniimamali

Turnike kanama duruncaya kadar sikilir, kanama durduktan sonra daha fazla
sikilmaz

Turnike uygulanan bélgenin Uzerine hicbir sey értulmez

Turnike uygulamasinin yapildigi saat bir kagida yazilmali ve yaralinin Uzerine
aslimalidir

Uzun sureli kanamalardaki turnike uygulamalarinda, kanayan bolgeye gore 15-20
dakikada bir turnike gevsetilmelidir
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i? Ka nama Ia rd 3 i I k Been Uit
Yardim

lc kanamalar, siddetli travma, darbe, kirik veya silahla yaralanma
nedeniyle olusabilir. Hastada sok belirtileri vardir.

1.Sok pozisyonu verilir (Uzeri 6rtulerek ayaklari 30 cm yukar!
kaldirilir)

2.Asla yiyecek ve icecek verilmez

3.Hareket ettirilmez (6zellikle kirik varsa)

4. Yasamsal bulgulari incelenir

5.5aglik kurulusuna sevki saglanir



Dogal Deliklerden Olan
Kanamalarda ilk Yardim

Kanayan bolgeye yakin yerdeki bir Ust atardamara basing
uygulanir.

Kanama ciddi ise kulagi tikamadan temiz bezlerle kapatilir.
Bilinci yerinde ise hareket ettirilmeden sirt Ustu yatirilir,
bilingsiz ise kanayan kulak Uzerine yan yatirilir.
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Yaniklar

e Yanik, herhangi bir i1siya maruz kalma sonucu olusan doku

bozulmasidir. 21 Epidermis
'E Crermis

| [en alti doku
Derecelendirme:

e 1. derece yanik: Deride kizariklik, agri ve yanik bolgesinde ddem
vardir. Yaklasik 48 saatte iyilesir.

Birinci derece yanik
o 2.derece yanik: Deride ici su dolu kabarciklar (buller) olusur.
Agrihidir. Deri kendini yenileyerek kendiliginden iyilesir.

o 3.derece yanik: Derinin tum tabakalari etkilenmistir. Ozellikle kas,
sinir ve damarlar zarar gorebilir. Yanik alani beyaz, gri veya siyah
renktedir. Sinirler hasar gérdugu icin agri hissedilmez.
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Yaniklarda llk Yardim

e Yaniklardaki en buyuk risk enfeksiyon kapilmasidir.

e Yanmis alandaki deriler kaldirilmadan giysiler dikkatlice cikarilir.

e Yanik bolge, en az 20 dakika boyunca cesme suyu altinda tutulur
(yanik yuzeyi kUcUkse; degilse yapilmaz).

o Odem olusabilecedi dustunulerek yuzuk, bilezik, saat gibi esyalar
cikarilir,

e Hijyen ve temizlige dikkat edilir; ilk yardimci ellerini yikayip eldiven
takarak mudahale eder.

e Su toplamis yerler patlatiimaz.

e Yanik uzerine ilag, krem, merhem veya dis macunu gibi
maddeler surulmez.

e Yanik bolge temiz bir bezle ortulur.

e Hasta battaniye ile ortulerek sicak tutulur.

e Hastanin bilinci yerindeyse ve kusma yoksa, agizdan sivi verilebilir

e (1litre su +1cay kasigl karbonat + 1 cay kasigi tuz karisimiyla sivi
kaybl dnlenir).
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Burkulma

Eklem yUzeylerinin anlik olarak ayrilmasidir.
Sikistirict bir bandajla burkulan eklem tespit edilir.
Sisligi azaltmak icin bolge yukari kaldirilir.

Soguk uygulama yapllir, bolge hareket ettirilmez.
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Cikik

Eklem yuzeylerinin kalici olarak ayrilmasidir. Kendiliginden
normal konumuna donemez.

IIk Yardim:
o Eklem bulundugu sekilde tespit edilir.
o Cikik yerine oturtulmaya calisiimaz.
e Yaraliya agizdan hicbir sey verilmez.
e Bolgede nabiz, deri rengi ve I1sI kontrol edilir.
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Kirik

Kemik butunltgunun bozulmasidir.
Acik Kirik:

e Deri butunlugu bozulmustur, kirik uclari disari cikabilir. Beraberinde kanama
ve enfeksiyon riski tasir.

Kapali Kirik:
e Kemik butunligu bozulmustur ancak deri saglamdir.

o Kirtk yakinindaki damar, sinir ve kaslarda yaralanma veya sikisma olabilir.
o Parcali kirtklarda kan kaybina bagl sok gelisebilir.

ik Yardim:
e Yarali hareket ettirilmez, sicak tutulur.
Kol etkilenmisse yuzuk, saat gibi esyalar cikarilir (dem dokuya zarar verebilir).

Kirtk kemikler, Gcgen sargi bezi veya tahta destek cubuklarla, bir Ust ve bir alt
eklem de dahil olacak sekilde sabitlenir.

Kirik bolgede duzenli olarak nabiz, deri rengi ve I1si kontrol edilir.
Kol ve bacaklar yukarida tutulur.

Acik kirikta kemik yerine oturtulmaz, Uzeri temiz bir bezle kapatilir.



Bumba Carpmasi

e Kisinin kafasi ve omuzlari biraz yuksekte olacak sekilde yatirilir ve
sessiz kalmasi saglanir.

o Gerekmedikce hareket ettirilmez; baslik veya kask varsa
cikarilmaz.

e Kanama varsa steril gazli bez veya temiz bir bezle baski
uygulanir.

e Ancak kafatasi kirigindan stpheleniliyorsa, yaraya dogrudan
baskl uygulanmaz.

e Solunum ve bilin¢ (uyaniklik) durumu surekli izlenir.
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Gunes Carpmasi

e GUnes altinda uzun sure kalma sonucu vucut isisinin yukselmesi ve Isi

dengesi bozulmasi ile ortaya cikar.
Cok siddetli olmayacak sekilde

e En ¢ok bas, ense ve boyun bolgesi etkilenir. sogutucu cihazlar kullanabilirsiniz Ayaklarniyukar
e VUcut sicakligi artar, deri kuru ve sicaktir, nabiz hizhidir, biling bulaniklig kaldirin
gorulebilir.

Bas-boyun, koltuk alti ve kasik bélgelerine

iIkYardlm: Soguk uygulama yapin o

e Hasta serin ve golge bir yere alinir.
Siki giysiler gevsetilir veya cikarilir.
Bas, boyun, koltuk alti ve kasik bolgelerine soguk uygulama yapillir.
Ayaklar kalp seviyesinden yukari kaldirilir.
Bilin¢ aciksa, soguk su veya tuzlu ayran gibi sivilar verilebilir.
Bilin¢ kapallysa agizdan hicbir sey verilmez, tibbi yardim cagrilir.

Bilinci agiksa
siviigcecekler veri

Diz bir zemine yavasga
sirt ustl yatirin
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Suda Bogulma

e Yardim eden, kendisini tehlikeye atmadan, kazazedeye arkadan
yaklasarak emniyete alir.

Suda mumkunse soluk verme islemine baslanabilir.

Kazazede sudan cikarilip sert bir zemine sirt Ustu yatirilir,
Kemer, kravat gibi siki esyalar gevsetilir.

Agizda yabanci cisim veya takma dis varsa cikarilir.

Temel Yasam Destegi (CPR) baslatilir.

Soluk verislerden sonra bas yana cevrilir ve agizdan kopuk
tarzinda suyun ¢cikmasina izin verilir.
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Hipotermi

Hipotermi, vucut sicakliginin 35°C’'nin altina dismesi sonucu ortaya

cikar.
25°C’'nin altina dusmesi durumunda o6lum gerceklesir.

Ik Yardim:
o Kazazedenin islak kiyafetleri cikarilir.
e Kuru ve yunlu giysiler giydirilir, battaniye ile ortaluar.
o Kazazede ani sekilde degil, kademeli olarak isitilir.

e Bilinc yerindeyse, ilik ve sekerli icecekler verilebilir. anormal %

Hipotermi belirtileri

konusma
’”] bozuklugu
;;; titreme

hareket

-—-:.""‘
% bozukludu

o AlkollU icecek kesinlikle verilmez. davraniglar

kalp atisinda
azalmasi
uslme *&
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Suda Hipotermi

Suda 1s1 kaybl, havadakine gore cok daha hizlidir.

Gereksiz hareketlerden kacinilmalidir; suyun icinde fazla hareket,
ISI kKaybini artirir.

Suda Davranis

e Kara yakin degilse yizmeye calisiimamalidir. * Vncuttan Is| kaybini 6nlemede BUdai'kl pozisyon gok
e Kasik ve koltuk alti bolgeleri kapatilarak vucut 1si kaybi azaltilir. b”em"d'r- HEZEZE kollarini vucuda yapisik 1"":3
+ Bas ve boyun suyun disinda tutulur. a.ya.ldannl bitisik tutarak vicut sicakhigini korulalidir.
« Birden fazla kazazede grup olusturarak birbirine
sokulmalidir.
Suda Dayanma Sdresi * Panide kapilmadan yardim beklenmelidir.
+ Normal giyimli kazazedenin suda dayanma slresi:
Giyimli Giyimsiz
5° C’lik suda 1 saat 20-30 dk
15° C'lik suda 5 saat 2 saat
25° C’lik suda 16 saat 12 saat

Son aragtirmar 4.4° C'deki bir suda normal giyinmig bir kazazedenin
bir saatten sonra hayatta kalma sansinin %50 oldugunu
gostermigtir.

» Su sicaklidi, Kazazedenin vicut yapisi, Uzerindeki giysiler ve Suda
Hareket sekli hipotermiyi etkileyen faktarlerdir.

Can yelegi ile deniz (irerinde durma,
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Deniz Canlisi veya Ari
Sokmasi

DENIZ CANLISI SOKMASI

Yarali bolge hareket ettirilmez.

Batan diken varsa ve goérunuyorsa cikarilir.
Etkilenen bdlge ovulmamalidir.

Deniz canlilarinin enzimleri sicaga dayaniksizdir.

 Bu nedenle kisi dayanabildigi kadar sicak suyla yikanir (agri
gecene kadar).

ARI SOKMASI
e Yarall bolge yikanir.
o igne deride gorultyorsa cikarilir.
e Soguk uygulama yapillir.
e AQlz ici sokmasl veya alerji durumu varsa 112 aranir.




Hasta Tasima
Yontemleri
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Surukleme
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~ OMUZDA TASIMA
“ITFAIYECI YONTEMi”

Itfaiyeci Yontemi




Altinbesik Yontemi
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Dinlediginiz icin Tesekkurler!

Pruvaniz Neta, Rizgariniz Kolayiniza Olsun <3



