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ACIKLAMALAR

KOD 725TTTO034
ALAN Acil Saghk Hizmetleri Alani
DAL/MESLEK Acil Tip Teknisyenligi
MODULUN ADI Ambulanslar
MODULUN TANIMI Kar.a, .}lg\f‘avve c.iemz ambulgqslarl ile ilgili bilgi ve becerilerin
verildigi 6grenim materyalidir.
SURE 40/24
ONKOSUL
YETERLIK Ambulanslar ayirt edebileceksiniz.
Genel Amag
“Ambulanslar ve Acil Saglik Araglar1 ile Ambulans
Hizmetleri ~ Yonetmeligi”  “Acil  Saghk  Hizmetleri
Yonetmeligi, “Il Ambulans Servisi Calisma Yonergesi”
e dogrultusunda ambulanslar1 ayirt edebileceksiniz.
MODULUN AMACI
Amaglar
1. Kara ambulanslarini ayirt edebileceksiniz.
2. Hava ambulanslarini ayirt edebileceksiniz.
3. Deniz ambulanslarini ayirt edebileceksiniz.
Donanim: Tepegdz, projeksiyon cihazi, afis, resim, CD,
DVD, bilgisayar.
EGITIM OGRETIM
ORTAMLARI VE Ortam: Modiiliin islenecegi ders laboratuarinda ambulans
DONANIMLARI ve/ veya simiilatoriiniin bulunmasi, bu ekipmanlar yok ise
modiiliin, acil yardim istasyonlarinda islenmesi modiilden
beklenen yeterliklerin kazanilmasi agisindan énemlidir.
Modiil i¢inde yer alan her O6grenme faaliyetinden sonra
verilen 6lgme araglar ile kendinizi degerlendireceksiniz.
g]%(%%/[lgL‘];ENDIRME Ogretmen, modiil sonunda 6lgme araci (¢oktan segmeli test,

dogru-yanlis testi, bosluk doldurma, eslestirme vb.)
kullanarak modiil uygulamalart ile kazandigimz bilgi ve
becerileri dlcerek sizi degerlendirecektir.




GIRIS

Sevgili Ogrenci,

Ani gelisen ve yasamu tehdit eden durumlara karsi hazirlikli olunmasi; modern
malzeme, egitimli saglik personeli ve tam donanimli ambulanslar ile miimkiindiir.

Gliniimiizde hasta veya yaralilar, giivenli ve hizli bir sekilde son teknoloji ile
donatilmig ambulanslarda hastanelere taginmaktadir. Ambulans donanim ve malzemelerini
kullanan ve hastaya acil girisim protokollerini uygulayabilen acil tip teknisyeninin sisteme
dahil olmalari modern acil saglik hizmetlerinin vazgegilmez bir pargasini olusturur.

Bu modiil ile kazandirilan bilgi ve beceriler her tiirlii ambulans ve acil saglik aracinda
gorev yapmaniza yardimci olacaktir.






OGRENME FAALIYETIi-1

( AMAC )

Kara ambulanslarii ayirt edebileceksiniz.

( ARASTIRMA )

Ambulanslarin tarihsel gelisimi ile ilgili bir sunu hazirlayarak simif ortaminda
arkadaglarimiz ile paylasiniz.

1. KARA AMBULANSLARI

Sik sik trafik kazalariin meydana geldigi ve dogal afetlerin sikca yasandigi
iilkemizde acil saglik hizmetleri siirekli gelisme saglamistir. Buna paralel olarak ambulans
hizmetlerinde gelismis iilkelerde oldugu gibi lilkemizde de hizmet standartlar1 olusturulmus
ve en etkili hizmetin verilmesine yonelik uygulamalar yasallagmistir.

“Ambulanslar ve Acil Saglik Araclar1 ile Ambulans Hizmetleri Y&netmeligi”2006
yilinda yiirlirliige girmistir. Bu yoOnetmelik ile Tiirkiye de kullanilan resmi ve ozel
ambulanslarin TS- EN 1789 standartlarina uygun olacagi hitkkmii getirilmis ve ambulanslarin
Avrupa standartlarinda donanima ve 6zelliklere sahip olmasi saglanmustir.

Hasta veya yaralinin ambulans ile giivenli bir sekilde hastaneye ulastirilmasi ve nakil
sirasinda acil bakim uygulamak hastane ortaminda uygulanacak tedavinin etkinligini dnemli
olglide etkiler. Bu yiizden ambulanslar igerisinde yer alan personelin ¢alistig1 arag ile ilgili
oOzelikleri bilmesi hasta veya yarali giivenligi agisindan gereklidir.

‘Ambulans’ kelimesi, Latince “yiirimek” anlamindaki “ambulare” fiilinden gelir.
Ambulanslar, hasta veya yaraliy1 olay yerinden tagimaya uygun olarak iiretilmis acil yardim
uygulamak amaciyla malzeme ve ekipmanla donatilmig, uyar sistemleri ve haberlesme
aygitlar1 bulunan 6zel olarak dizayn edilmis araglardir.

Ambulansin ve igerisinde yer alan acil miidahale igin gerekli tim malzeme ve
ekipmanin eksiksiz her an kullanima hazir bulundurulmasi gerekir. Aksi durumda hasta veya
yaraliya acil miidahaleyi geciktirecek tiim olaylardan ambulans ekibi sorumludur.

Diinyada teknolojik gelismeler ve tip hizmetlerinin hizla gelismesine paralel olarak
ambulanslarda da gegmisten giiniiniize ¢ok 6nemli gelisme saglanmustir.
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Resim 1.1: Ge¢misten giiniimiize ambulans

1.1. Ambulans Olarak Kullamlacak Araclarin Genel Ozellikleri

“Ambulans ve Acil Bakim Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Calisma Usul
Ve Esaslarina Dair Teblig” de mezuniyet sonrasi zorunlu egitim programlari igerisinde 32
saatlik “Ambulans Kullanimi ve Bakimi Egitim Programi” yer almaktadir. ATT ve
AABT’ler mezuniyet sonrasi bu egitimi tamamladiktan sonra ambulans siiriiciisii olarak da
gorev yapabilir.

Ambulans siiriis teknikleri (ASTE) egitimlerine en az ‘B’ smifi ehliyet sahibi olarak,
temel siiriiciiliik becerilerinin yeterli oldugunu belgeleyen personel katilabilmektedir, ASTE
egitimlerinde trafikteki diger siiriiciilere gore ¢ok daha hazir ve dikkatli olmasi beklenen
ambulans siirliciilerinin, etkin, verimli ve giivenli ara¢ kullanimi amaglanarak siiriiciiliik
gelistirme egitimleri verilmektedir. Yasal olarak B sinifi ehliyet almak i¢in 18 yasini
doldurmus olmalidir. Bu nedenle saglik meslek liselerinde 6grenciler 18 yasini doldurmadan
mezun olduklarindan siiriis teknikleri ile ilgili egitim verilememektedir.

Ambulans siirliciiliigli giiniimiiz sartlarinda hastane Oncesi ¢alisanlari i¢in bir meslek
gerekliligidir. Yasal yas smirt asildiginda vakit kaybetmeden ehliyet basvurusunda
bulunulmasi dogru olacaktir.

Siirticiiliik becerisi belli bir siiriis km ve/veya saati agildiginda kazanilabilmektedir. Bu
nedenle temel siriiciiliik yeterliligi igin siiriicii kursu siiresince ara¢ kullanimi uygulama
egitimlerinin amacina uygun olarak yeterli olmasina ve ehliyet sonrasi direksiyon dersleriyle
desteklenmesine 6zen gosterilmelidir.

Calistigr siirenin biiylik bir kismmi ambulansta geciren saglik personeli calisma
kosullarim1 kolaylastirmak i¢in ambulansin genel 6zellikleri hakkinda bilgi sahibi olmasi
gerekir. Bu o6zellikler hakkinda bilgi sahibi olan saglik personeli acil miidahale sirasinda
daha az stres yasar.

Araclar;

> Karayolu Trafik Kanunu'na uygun olmali ve 5 yasin1 doldurmus olan araglar her
iki yilda bir teknik ve tibbi arag-gere¢ muayeneleri yapilmalidir. Bunlarin takibi
strlici  olarak ¢alisan  (sofor, ATT, AABT) saglik personelinin
sorumlulugundadir,
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Hasta kabinindeki tiim ara¢ ve malzemeler giivenli ve saglam bir sekilde monte
edilir,

Hasta kabini uzunluk, genislik ve yiikseklikleri yonetmelikte belirtilen dlgiilerde
olmalidir,

Siren cihazi ile aracin 6n ve arka kisminda mavi renkte tepe lambasi olur.
Ambulanslarda 151k ve ses uyari sistemleri ¢ok 6nemlidir. (Siren en az150 m
den duyulmalidir)

Bir adet arag telsizi ve en az bir adet el telsizi bulunmali, ayrica sofor mahalli ile
hasta kabini arasinda haberlesmeyi saglayacak dahili haberlesme sistemi
bulunur. Telsizler kolay ulasilabilir yerde ve kullanilabilir konumda olmalhdir,
Kabinde bulunan kapilar sedye girisine uygun olmali, Arka girise ilave olarak
hasta bolmesinde alternatif bir ¢ikis kapist olmalidir,

Hasta kabininde en az 2 adet perdelenmis harici pencere olmalidir,

Hasta kabininde havalandirma, 1sitma ve aydinlatma sistemleri bulunmali. Bu
sistemlerin ¢alisir konumda olup olmadig1 her giin siiriicii tarafindan kontrol
edilmelidir,

Aragta kiiresel konum belirleme sistemi( GPS ) ve navigasyon sistemi mutlaka
bulunmalidir,

Sedye iist hizasinda tavanda elle tutunma yeri bulunmalidir,

Kabinde Kilitlenebilir ilag bolimii olmalidir,

Hasta kabininde sivri késeler bulunmamalidr,

Ambulans 6n ve arka kabini ergonomik olarak tasarlanmis olmalidir,
Ambulanslar aktif ve pasif glivenlik onlemleri, 6n ve arka kabin i¢in yeterli
olmalidir,

Hasta kabininin zemini kolay temizlenebilmelidir,

Her aragta asgari iki adet 2 litrelik yangin sondiiriicii bulunmahdir. (Yangin
sonddiriiciiler ulagilir bir yerde ve dolu olarak bulundurulmalidir),

Her aragta asgari birer adet emniyet kemeri kesecegi, demir manivela ve imdat
¢ekici bulunmalidir. (Tam donanimli avadanlik ¢antasi olmalidir.)

Resim 1.2: Ambulansin iizeride yer alan yazi ve Legolar
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Hasta nakli veya acil yardim saglamak amaciyla kullanilan 6zel olarak donatilmig
ambulanslar; kara, hava ve deniz ambulansi olmak tizere lige ayrilir. Kara ambulanslar1 da
acil yardim ve hasta nakil ve 6zel donanimh ambulanslar olmak iizere {ige ayrilir.

[ AMBULANSLAR ]

"o | [ ] [ oo

Acil Yardim —t Helikopter ‘
Ozel Donanimh

Sema 1.1: Ambulanslar ve Acil Saghk Araglari ile Ambulans Hizmetleri yonetmeligine gore
ambulanslarin simflandirilmasi

1.2. Acil Yardim Ambulansi

Acil yardim ambulansi, acil durumda, olay yerinde ve ambulans icerisinde hasta ve
yaralilara gerekli acil tibbi miidahaleyi yapabilecek ekibe ve yonetmelikte yer alan teknik ve
tibbi donanima sahip 24 saat hizmet veren kara aracidir. Acil yardim ambulanslari ve ekibi
komuta kontrol merkezinin ¢agrilarina bagl olarak hasta veya yaralilara ulasabilmek i¢in
acil yardim istasyonlarinda hazir olarak bekler.

Acil yardim ambulanslarinda en az bir hekim ve/veya ambulans ve acil bakim
teknikeri (AABT) ve bir acil tip teknisyeni (saglik personeli) olmak iizere en az ii¢ personel
gorev yapar. Gerekiyorsa ekibe sofor eklenir. Hekim bulundurulmayan ambulanslarda (A2
ve B2 tip ambulans) hasta kabininde nakil esnasinda hastaya miidahale etmek iizere gorev
yapan personelden biri ambulans ve acil bakim teknikeri olmak zorundadir.

Acil yardim ambulansi, beyaz renkte kirmizi renkli ve fosforlu 6zellikte olup en az
200 mm genisliginde bir serit ¢cevreler. Ayrica hilal karakteri ve “acil yardim ambulans1™
kelimesi, kirmizi renktedir.



Resim 1.3: Acil yardim ambulansi

1.3. Nakil Ambulans

Nakil ambulansi, acil tibbi miidahale gerektirmeyen hasta veya yaralilarin naklini
saglamak amaciyla kullanilan ve yonetmelikte belirtilen teknik ve tibbi donanima sahip kara
ambulansidir.

Hasta nakil ambulansinda az en iki personel (ATT, ATT, ATT, AABT veya ATT,
sofor seklinde olabilir) gorev yapar. ATT, ATT veya ATT, AABT olarak olusan ekiplerde
personellerden biri siirlicii olarak caligir. Hasta nakli sirasinda bir saglik personeli hasta
kabininde hastaya refakat eder. Gerekiyorsa ekibe sofor eklenir.

Nakil ambulanslar1 evden hastaneye, hastaneden eve, saglik kurulusundan diger saglik
kurulusuna hasta nakli ve tibbi miidahaleye ihtiyaci olabilecek hastalara hizmet vermek
amaci ile kullanilir. Hasta nakil ambulanslarinda ki serit mavi renkli ve fosforlu 6zellikte ve
en az 200 mm genisligindedir.

Resim 1.4: Nakil ambulansi
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1.4. Ozel Donanimhi Ambulanslar

Ozel donammh ambulanslar, hasta veya yaralilarin yas, fiziksel ve tibbi durumlart
ile ambulanslarin gorev yaptig1 bolgenin cografi 6zelligine gore, 6zel olarak tasarlanmis ve
buna gore ekip ve ekipmanla donatilmig araglardir.

Ozel donanimli ambulanslar kendi aralarinda yogun bakim ambulansi, yenidogan
ambulansi ve obez ambulans ve arazi tipi ambulans olarak siniflandirilir.

OzEL
DONANIMLI
MBULANSLAF

Yogun
Bakim
mbulansi

razi Tipi
mbulan

Coklu

mbulan

Sema 1.2: Ozel donammli ambulanslar

Ozel donanimli ve yogun bakim ambulanslarinda ¢alisacak hekim ve saglik personeli;
Saglik Bakanliginca onaylanmis “Eriskin Ileri Yasam Destegi ve Travma Resiisitasyon
Kurslarim” almis olmalar gerekmektedir.

> Yogun Bakim Ambulansi

Yogun bakim ambulans1 yonetmelikte yer alan teknik ve tibbi donanima sahip
araglardir. Yogun bakim ambulanslarinda, en az 200 mm genigliginde, biri kirmizi biri mavi
renkli ve fosforlu 6zellikte iki serit cevreler.

Ambulansin sinifim1 gosterir yazilar ve kirmizi renkli hilal isareti aracin her iki
yaninda yer alir. Yogun bakim ambulansinda bir hekim ve/veya ambulans ve acil bakim
teknikeri olmak {izere en az {i¢ personel gorev yapar, gerekiyorsa ekibe sofor eklenir.

> Yenidogan Ambulansi

Yenidoganin naklini saglamak amaciyla kullanilan ambulanslardir. Acil yardim
ambulansina ventilatorli transport kuvoz eklenir. Bu ambulanslarda yetiskin hastalarda
kullanilacak tibbi donanim ve malzeme aranmaz. Transport kuvoz iki sekilde ambulansa
sabitlenir.

Birinci olarak, ambulanslarda takilip ¢ikarilabilen baglanma sistemi vardir. Bu sistem
ile giivenli bir sekilde gecici olarak kuvoz Kilitlenerek arag zeminine baglanir. Ikinci olarak,
sedye baglantida ise kuvoz, standart bir sedyeye gecici olarak baglanir. Yenidogan bebek
tagindiktan sonra kuvoz sedyeden ayrilir.
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Yenidogan ambulansinin 6zellikleri ve gorev yapan personelin niteligi, yogun bakim
ambulansi ile aynidir. Yenidogan ambulanslarinda ¢alisacak olan saglik personeli, Saglik
Bakanligi tarafindan onaylanmis c¢ocuklarda ileri yasam destegi kursunu basar1 ile
tamamlamis olmalidir.

Resim 1.5: Yenidogan ambulansi

Transport kuvoz tagima sisteminde, standart bir adet O2 silindiri, bir adet hava
silindiri, bir adet serum askis1 ve opsiyonel olarak yan silindir koruma ray1 vardir.

Kuvoziin uygun sekilde ¢aligmasi ve hata durumlarinda saglik personelini tarafindan
gerekli 6nlemlerin alinmasi gerekir. Bebek, kuvoze alindiginda, kuvoziin gosterge tablosu,
kontrol paneli, alarm ve uyarilarin takibi saglik personeli tarafindan yapilir. Kontrol paneli
iizerindeki gostergeler ile ortam 1sis1 ile bebek cilt 1s1s1 takibi; hava 1sis1, hava sirkiilasyonu
arizasl, enerji arizasi, gii¢ indikatorii, batarya sarj1, 1sitma seviyesi kontrol edilir.

> Obezite Ambulansi

Obezite ambulansi, iki insanla tasinabilir agirlik limitini ge¢en hastalar1 tagimak
amaciyla iiretilmistir. I¢i bog bir ambulans, 6zel bir ving sistemiyle donatilarak, maksimum
350 kg agirligina kadar hasta tasima kapasitesine sahip duruma getirilmistir.

»  Arazi Tipi Ambulans

Arazi tipi ambulanslar; her tiirlii cografi ve iklim kosullarinda acil hasta veya
yaralilarin tibbi bakimlarin1 saglamak amaciyla kullanilan ambulanslardir. Arazi tipi
ambulanslarin snow-track ve kar paletli ambulans olmak {izere iki tipi vardir. Yogun kar
yagisinin yasandigi bolgelerde kar paletli ambulanslar siklikla kullanilir.



Arazi tipi ambulans; Ambulanslar ve Acil Saglik Araglart ile. Ambulans Hizmetleri
Yonetmeligine gore nakil ambulanslarinda bulunan tibbi ve teknik donanima sahiptir.

T.C.

SAGLIK BAKANLIGIS
112 ACIL ~ ameuiansi |

Resim 1.6: Arazi tipi ambulans
> Coklu Ambulans

Coklu ambulans, yarali sayisinin fazla oldugu vakalarda hastalarin daha hizh sekilde
tasinmasini saglamak amaciyla kullanilir. Oncelikle acil yardim veya nakil ambulans1 olay
yerine gider. Triaj ekibi, coklu ambulans talebini belirtmesi durumunda ¢oklu ambulans olay
yerine gonderilir.

Coklu ambulans, ayn1 anda dort hastay: tasima kapasitesine sahiptir Igerisinde 5 saghk
personeli gérev yapar. Altta iki sedye, iistte iki sedye vardir. Once iist sedyeler yiiklenip
asansoOr sitemiyle kaldirilir, daha sonra alttaki sedyeler yiiklenir. Coklu ambulansinda olmasi
gereken biitiin ekipmanlar dort hastaya miidahale edebilecek sayidadir.

Resim 1.7: Coklu ambulans
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1.5. Acil Saghk Araclar

Acil saglik araci, acil saglik hizmeti sunumunda ihtiyag duyulan personel ve
malzemeyi en hizli sekilde ulastirmak ve olay yerinde gorev yapmak {izere kullanilan her
tiirlii kara, hava ve deniz aracidir. Olay yerinde tibbi miidahale, teknik ve lojistik destek igin
kullanilacak olan bu araglar motosiklet, bisiklet, doktor araci, medikal kurtarma araci, organ
nakli araci, mobil komuta kontrol araci, mobil haberlesme araci, mobil saglik araci ve
benzeri araglar olup hasta tasima amagli kullanilamaz.

Acil saglik araglar ilk kez Universiade 2005 iiniversite oyunlari sirasinda izmir'de 112
acil saglik hizmetlerinde kullanilmigtir. Bu ambulanslar, hekimsiz ambulanslara destek
vermek ve doktorlu ekiplerle olay yerine ulagmak igin kullanilir. Ayrica olagandisi durum ve
afetlerde olay yerine saglik personeli ve tibbi-teknik malzemelerin tasinmasinda kullanilir..
Bu araglar agagida belirtilen genel 6zelliklere sahip olmalidir:

Isikli ve sesli uyar sistemi,

Haberlesme cihazlari, (telsiz, telefon gibi)

Aracin kullanim amacini belirten fosforlu yazi ve isaretler,
Aracin kullanim amacina uygun tibbi ve teknik donanim.

Y VVY

Acil saglik araclari, sadece ambulans servisleri ve saglik kurumlari biinyesinde ve
amacina uygun olarak kullanilabilir; baska kisi ve kuruluslarca kullanilamaz.

Resim 1.8: Motorize ekip

Bisikletler, trafige kapali veya yogun kalabaligin mevcut oldugu yerlerde ambulansin
olay yerine ulagsmasimin zor oldugu alanlarda gorev yapar. Bisikletli ekiplerde acil tip
teknisyenleri gorev yapmaktadir. Bisikletlerin 1sikli ve sesli sirenleri mevcuttur. Ekiplerin
komuta kontrol merkezi ile iletisimleri i¢in kulaklikli telsizleri bulunur,
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Resim 1.9: Bisikletli ekip

1.6. Ekipmanlarin Temizlik ve Dezenfeksiyonu

Ambulansin i¢inde kullanilan tiim ekipman ve malzemelerin vaka sonrasi temizliginin
nasil yapilacagi, ne siklikta yapilacagi, nasil bir sira igcerecegi ve hangi temizlik malzemeleri
ve dezenfektanlarin kullanilacaginin istasyonda gorev yapan ekip tarafindan bilinmesi
gerekir; ¢iinkii ambulans temizligi bir ekip isidir. Istasyonlarda bu isi yapmak igin ayrica
personel  gorevlendirilmez. Her vaka  doniisiinde ambulans  ekipmanlarinin
temizligi/dezenfeksiyonu ndbetci ekip tarafindan yapilir ve malzeme temizlik kontrol
listesine kaydedilerek imzalanir.

Kan ve viicut sivilari ile bulagmis olan alet ve malzemeler igin yiiksek diizey
dezenfeksiyon, kan ve viicut sivilari ile bulagsma olmayan alet ve malzemeler igin diisiik
diizey dezenfeksiyon uygulanir. Ya da sadece su ve deterjanla malzemeler temizlenir.

Dezenfeksiyon sirasinda kullanilacak soliisyonu hazirlamak igin piyasada bulunan ve
%S5 klor igeren ¢gamasir suyu kullanilir.

Yiiksek diizeyde dezenfeksiyon uygulamak i¢in; %5 klor iceren ¢amagir suyul/10
oraninda sulandirilarak soliisyon hazirlanir. Ornegin 1 birim %5°lik gamasir suyu, 9 birim su
ya da 10 cc %5’lik ¢amasir suyu, 90 cc su seklinde hesaplanabilir. Yiiksek diizey
dezenfeksiyon uygulanacaksa aletler dezenfektan madde ile temizlemeden 6nce mutlaka
deterjan ve su ile yikanir. Dezenfeksiyon oncesinde su ve deterjanla temizlik islemi
yapilmazsa dezenfeksiyon islemi amacina ulagsmaz. Dezenfeksiyon sonrasinda musluk suyu
ile iyi bir sekilde durulanma yapilir. Sonrasinda alet kuruduktan sonra kapali olarak saklanir.
Soliisyon giinliik olarak ndbetci ekip tarafindan hazirlanip kullanilir.

Diisiik diizey dezenfeksiyon uygulamak icin; %5’lik klor i¢eren camagir suyu 1/100

oraninda sulandirilarak soliisyon hazirlanir. Ornegin, 1 birim %5°lik gamasir suyu, 99 birim
su olarak hesaplanabilir.
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1.7. Ambulanslardaki Ekipman ve Malzemeler

Ambulans igerisinde yer alan malzemeler, ndbet¢i olan personel tarafindan her giin
diizenli olarak kontrol edilir; eksik malzemeler tamamlanir; tarihi gegmis malzemeler i¢in
tutanak tutulur ve bozuk malzemelerin onarimi igin teknik destek ekibinden yardim alinir.

Ambulans igerisinde vakaya miidahale eden saglik personeli her zaman risk altindadir.
Ambulans igerisindeki malzemeler ani hareketlerle saglik personeli ftizerine diiserek
yaralayabilir. Bu nedenle hasta kabinindeki tim ekipman ve malzemeler giivenli ve saglam
bir sekilde monte edilir.

1.7.1. Sedyeler

Sedye, hasta veya yarali tasimaya yarayan ambulans ekipmanidir. Her ambulansta bir
ana sedye ve platformu, bir kombinasyon sedye ve bir adet sirt tahtasi bulunur. Acil yardim
ve yogun bakim ambulansinda bunlara ek olarak vakum sedye ve faras sedye vardir.

AMBULANS TiPiNE GORE
BULUNMASI GEREKEN SAY

HASTA ACIL YOGUN

NAKIL YARDIM BAKIM
Ana Sedye 1 1 1
Kombinasyon Sedye 1 1 1
Vakum Sedye - 1 1
Faras Sedye - 1 1
Sirt tahtasi 1 1 1

Tablo 1.1: Ambulanslarda bulundurulacak asgari sedye ve sayilar: (“Acil Saghk Hizmetleri
Yonetmeligi”’ne uygun)

> Sedye Platformu ve Ana Sedye

Sedye platformu sedyenin rahatlikla indirilip bindirilmesini saglar. Ayn1 zamanda kotii
yol sartlarinda ve sert vuruntularda hasta veya yaralinin sarsilmadan taginmasina yardim
eder.

Ana sedye, ambulans igerisinde sedye platformu iizerinde sabitlenmis bir sekilde
durur. Kullanim sirasinda kilit sistemi agilarak platform sayesinde ambulans disina ¢ikarilir.

Kilit sisteminin nasil agildigi, sedyenin ambulans igerisinden nasil ¢ikarildigi,
sedyenin ambulansa nasil yiiklendigi ile ilgili gérevler sadece ambulans siiriiciisiiniin degil
ekibin tiim iiyelerinin goérevidir. Bu yilizden tiim ekip iiyeleri ana sedyenin ambulanstan
cikarma ve tekrar yiikleme ile ilgili becerileri mutlaka kazanmalidir. (Bakiniz Hasta Tasima
Teknikleri Modiilii)
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> Faras (scoop, kepce) Sedye

Faras sedye, ambulans igerisinde genellikle, arka kapagin 6n kismina monte edilmis
olarak durur. Her nébet devir tesliminde ve kullanimdan sonra 6zellikle baglanti noktalar1 ve
sabitleme kemerleri kontrol edilir. Farag sedye kullanildiktan sonra bulundugu yere tekrar
sabitlenir.

Faras sedyenin ihtiya¢ halinde nasil kullanilmasi1 gerektigi, bulundugu ortamdan nasil
cikarilacagl ve tekrar nasil monte edilecegi ekibin tiim iiyeleri tarafindan bilinmesi gerekir.
Aksi durumda hasta ve yakinlarinin saglik personeline olan giiven duygusu sarsilir ayni
zamanda zaman kaybina bagl olarak hasta veya yaralinin hayati fonksiyonlar1 tehlikeye
girebilir.

Resim 1.10: Ana sedye ve faras sedyenin ambulans i¢cindeki konumu
> Kombinasyon (sandalye) Sedye

Kullanilmadigi zamanlarda genellikle ambulansin sag ya da sol panelinde ambulansa
monte edilmis ve katlanmig sekilde durur.

Resim 1.11: Kombinasyon sedyenin ambulans icerisindeki konumu
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Kombinasyon sedyenin ihtiya¢ halinde nasil kullanilmasi gerektigi, bulundugu
ortamdan nasil ¢ikarilacagi ve tekrar nasil monte edilecegi ekibin tiim iiyeleri tarafindan
bilinmesi gerekir. Ambulans icerisinde her zaman katlanmis ve monte edilmis sekilde
bulunmas1 gerekir.

»  Vakum Sedye

Bir pompa sayesinde vakumlanarak sisirilerek yaralinin viicuduna uygun sekil alir.
Ambulans igerisinde vakumlanmamis halde, ¢antasi ile birlikte istasyonda gorevli tiim ekip
iiyelerinin yerini bildigi bir yede durur. Eger yeri degistirildi ise istasyon sorumlusu tarafinda
tiim ekip iiyelerine iletilir; ndbet devir teslimi sirasinda delik olup olmadigi kontrol edilir.
Her kullanim sonrasinda temizligi yapilarak diizenli bir sekilde cantasina yerlestirilir ve
ambulanstaki yerine konur.

> Sirt Tahtasi

Ambulans igerisinde genellikle sag ya da sol iist duvara monte edilmis sekilde
bulunur. Bazi ambulans tiplerinde sedye platformu altinda veya 6zel bélmesinde yer alabilir.
Her nobet devir teslimde saglamligi ve her kullanim sonrasi temizligi yapilarak tekrar
bulundugu yere sabitlenir.

Resim 1.12: Sirt tahtasimin ambulans icerisindeki konumu

1.7.1.1. Sedyelerin Bakim ve Temizligi

Sedyelerin temizligi sirasinda kan ve viicut sivilari ile bulagsma yoksa her vaka sonrasi
diistik diizey dezenfeksiyon yeterlidir.

> Dezenfektan ile yikanmis ve sikilmig temizlik bezi ile tiim metal pargalar silinir,
> Ayni soliisyonla tiim plastik parcalar ve silte silinir.
> Vakum atel pompasi, hazirlanan soliisyonla yikanmig ve sikilmis temizlik bezi

ile tiim ylizey alt, iist edilerek silinir,
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> Sirt tahtas1 ¢ok kanli ve camurlu ise bol tazyikli su ile yikandiktan sonra,
hazirlanan soliisyonla yikanmig ve sikilmig temizlik bezi ile tiim yiizey alt st
edilerek silinir,

> Bu uygulamalar her vakadan sonra ve bir hafta boyunca hi¢ kullanilmadi ise
haftada bir rutin olarak tekrarlanir.

> Bu islemler tamamlandiktan sonra lityum esasli madeni yagla hareketli parcalar
yaglanir, yagin fazlasi silinerek alinir. (Bu islem haftada bir tekrarlanir.)

1.8. Sabitleyiciler

Acil yardim, nakil ve yogun bakim ambulanslarinda, asgari alt1 degisik parcali sisme
atel seti, birer adet boyunluk seti bulunur. Traksiyon ateli, ve K.E.D kurtarma yelegi sadece
acil yardim ve yogun bakim ambulanslarinda bulunur.

AMBULANS TiPINE GORE
BULUNMASI GEREKEN SAYI
HASTA ACIL YOGUN
NAKIL YARDIM BAKIM
Traksiyon Atel Seti 1 1
Asgari 6 Degisik Parcali 1 1 1
Sisme Atel Seti
Boyunluk Seti 1 1 1
KED kurtarma yelegi - 1 1

Tablo 1.2: Ambulanslarda bulundurulacak sabitleyiciler ve sayilar1 (“Acil Saghk Hizmetleri
Yonetmeligi”’ne uygun)

> Sisme Atel ve Boyunluk Seti

Ambulans igerisindeki sisme atel seti, her nobet devir teslimi sirasinda kontrol edilir
yirtik ve delik olanlar ayrilir. Her kullanimdan sonra temizligi yapilarak yerine konulur.

Boyunluklarin bantlar1 kontrol edilir, bantlart kullanilmaz durumda olanlar ayrilir,
teknik destek ekibinden yenileri istenir. Boyunluk setinin kanla temasi sonucu benzer
temizlik iglemi, 1/10 sulandirilmig ¢amasir suyu veya alkol bazli hizli soliisyon ile yiizey
dezenfektan1 yapilir.

16



Resim 1.13: Sisme atel ve boyunluk seti

> Traksiyon Atel Seti (Thomas Ateli)

Uzun ve kisa boy olmak iizere iki set iginde iki adet atel mevcuttur. Bazi
ambulanslarda torba igerisinde katlanabilir ¢gubuk ve makara sisteminden olusan ergonomik
formlar1 bulunmaktadir. Traksiyon atelinin ambulans igerisindeki yerinin ve kullanim
seklinin bilinmesi saglik personeline kullanim kolayligi saglar. Genellikle ambulans
icerisinde K.E.D yelegi ile yan yana bulunur. Temiz ve diizenli bir sekilde ambalaj iginde
sabitlenmis bir sekilde bulundurulur.

> K.E.D. Yelegi

Nobet devir teslimi sirasinda velcro tutuculart ve kemerleri kullanir durumda olup
olmadig1 kontrol edilir. Her kullanim sonrasi mutlaka temizligi yapilir, boyun destegi ve
kemerleri yelekle beraber ayr1 olarak sarilir. Biitiin parcalar1 tasima g¢antasi igerisinde ve
ambulansta belirlenen yere sabitlenir.

Resim 1.14: Traksiyon ateli ve K.E.D yeleginin ambulanstaki konumu
17



1.9. Resiisitasyon Ekipman ve Malzemeleri

AMBULANS TiPINE GORE
BULUNMASI GEREKEN SAYI

HASTA  ACIL  YOGUN
NAKIL = YARDIM = BAKIM

Sabit Oksijen tiipii ve prizi 1 1 1
Portatif oksijen tiipii* 1 1 1
Transport Ventilator cihazi (eriskin ve o 1 1

pediatrik kullanimina uygun basinca [10-50
cmH20] ayarlanabilir, PEEP valfi bulunan)

Sabit Vakum aspiratorii 1
Portatif aspirator 1
Defibrilatér (Monitorlii) = 1
Harici kalp atisi diizenleyici (eksternal pace - - 1
maker) 6zelligi olan defibrilator

Canlandirma tinitesi (Balon valf maske seti, = 1 1
laringoskop seti, portatif oksijen tiipd,

entiibasyon  tiipleri,  havayolu tiipi,

oro/nazofaringeal  kaniiller, Kkolorimetrik

cihaz)

Oksijen maskesi ve nazal kateterler (set) 1

Aspirasyon kateterleri (3 farkli boyda) 1

Oksimetre - 1 1

Tablo 1.3: Ambulanslarda bulundurulacak resiisitasyon aletleri ve sayilari (“Acil Saghk
Hizmetleri Yonetmeligi”ne uygun)

»  Sabit ve Portatif Oksijen Tiipii

Nakil, acil yardim ve yogun bakim ambulanslarinda birer adet sabit ve portatif oksijen
tiipli bulunur. Her nobet degisimi sirasinda oksijen tiiplerinin dolu olup olmadigi kontrol
edilir. Oksijen tiipiiniin dolu alindigina dair liste, mutlaka isaretlenmelidir. Oksijen tiipii dolu
degil ise il ambulans servisi bagshekimliginin yonlendirdigi birimlerde doldurulur. Tiiplerin
dolum tarihi nobetci olan ekip sorumlusu tarafindan kayit altina alinir.

Ambulans igerisindeki oksijen tiipleri, sabitlenmis bir sekilde bulunur. Aksi durumda
ara¢ hareket halinde iken hareket ederek hastay1 veya saglik personelini yaralayabilir. Hasta
veya yaraliya oksijen vermek icin kullanilan basit oksijen maskeleri tek kullanimlik
oldugundan kullandiktan sonra atilir ve eksik olan malzeme hemen tamamlanur.

Oksijen sistemi ve manometrelerin dezenfeksiyonu, soliisyonla yikanmis ve sikilmisg
temizlik bezi ile i¢ ve dis olmak {izere tiim ylizeyi silinerek saglanir. Sabit oksijen sisteminde
bulunan su haznesi hazirlanan soliisyonla ardindan bol su ile yikanir ve uygun miktarda
distile su ile doldurulur.
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Resim 1.15:Oksijen tiipleri ve baglantilar

»  Sabit Vakum ve Portatif Aspirator

Acil yardim, nakil ve yogun bakim ambulanslarinda birer adet sabit vakum ve portatif
aspirator bulunur. Her noébet devir sirasinda bir miktar su ¢ekerek aspiratorlerin galisip
caligmadigi kontrol edilir. Baglanti hortumlarinda atik varsa temizligi yapilir. Her kullanimin
ardindan toplama kavanozunun igindeki atiklar kapagi acilarak veya iistiindeki biiyiik
delikten tuvalete bosaltilir. Once su ile daha sonra 1/10 oraninda sulandirilarak hazirlanan
camagir suyu ile yikanir ve kurulanir. Hortumlar ¢gesme suyu ile yikanarak icerisinden, 1/10
oraninda hazirlanmis ¢amasir suyu gegirilir ve 15 dakika sonra su ile durulanip kuru olarak
saklanir.

Nakil ve acil yardim ambulanslarinda birer ve yogun bakim ambulanslarinda ikiser
adet ii¢ farkli boyda aspirasyon kateteri bulunur. Aspirasyon isleminde tek kullanimlik
aspirasyon kateterleri kullanilir. Kullanilmig aspirasyon Kateterleri tibbi atik kutusuna atilir.
Kullanimin ardindan aspiratér kapatilir ve malzemeler aspirator cantasina yerlestirilir.
Caligma prensiplerine uygun olarak belirli araliklarla kalibrasyonu yaptirilir.

> Transport Ventilatér Cihazi

Acil yardim ve yogun bakim ambulanslarinda birer adet transport ventilator cihazi
bulunur, eriskin pediatrik kullanima uygun basinca ayarlanabilir. Her ndbet devir teslimi
sirasinda ventilatoriin agma/kapama diigmesi kullanilarak c¢alisip ¢alismadigi kontrol edilir.
Ayrica ventilatoriin elektrik baglantisi, oksijen hatti ile ventilatoriin baglantist vetilator ile
ventilatdr setinin baglantis1 ve ekipmanlari ayrica kontrol edilir. Islem sirasinda tiim
baglantilar hemen uygulama yapmaya hazir sekilde diizenli olarak bulundurulur. Ventilator
seti, disposable olarak kullanilir ve her kullanimdan sonra yerine yenisi konulur.
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Ventilatoriin ¢alisma prensibi, ambulansin tiim ekip iiyeleri tarafindan bilinmelidir.
Aksi durumda miidahale sirasinda olumsuz durumlarla karsilagilabilir. Cihazlarin {izerine
kalibre edildigine dair etiketler yapistirilir.

Ventilatorlerin dig yiizeyleri, gilinlik olarak su ve deterjanla temizlenir ve 1/100
camagir suyu ile, ekran, panel vb. hassas ylizeyler, tercihen %70'lik alkol veya alkol bazlh
hizl yiizey dezenfektani (sprey sekli) ile dezenfekte edilir. Solunum devreleri yiiksek diizey
dezenfeksiyon yapilip, kurutulur ve filtresi degistirilerek tekrar kullanilir.

> Defibrilator

Acil yardim ve yogun bakim ambulanslarinda birer adet defibrilatér bulunur. Her
ndbet devir teslim sirasinda defibrilatoriin galisip calismadigi ve bataryasinin dolu olup
olmadig1 kontrol edilir. Batarya her zaman dolu olarak bulundurulur. . Kontrol sirasinda
pediatrik kagiklar unutulmamalidir. Kasiklarin ist kismindaki yetiskin aynalar ¢ikarildiginda
pediatrik kasik aynalarina ulagilir. Her kullanimdan sonra dezenfektan ile nemlendirilmis bir
bezle tiim yiizey silinir. Defibrilatoriin kasiklar1 kesinlikle jelli birakilmaz. Kasiklar her
zaman kullanima hazir halde bulundurulur. Derivasyon ve pulse oksimetre kablolar1 da
dezenfektan soliisyon ile nemlendirilmis bir bezle silinir. EKG elektrotlart temizligin
ardindan cihaza takilir ve miidahaleye hazir hale getirilir. Kablolar birbirine dolanmis ise
diizenlenir. Jel defibrilatoriin yaninda kullanima hazir halde bulundurulur. Soguk havalarda
ise iletken jel sertlestiginden cihaz iizerinde bulundurulmayabilir. EKG kagidi kontrol edilir
ve yoksa takilir. Kullanim kilavuzu her zaman defibrilatoriin yayinda bulundurulur.

,

Resim 1.16: Defibrilator, ventilator ve oksijen baglantilar
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> Hava Yolu Ekipmanlar

Balon valf maske seti, laringoskop seti, entiibasyon tiipleri, havayolu tiipii,
oro/nazofaringeal kaniiller, kolorimetrik cihazi hava yolu ekipmanlari olarak kullanilir.

Acil yardim ve yogun bakim ambulanslarinda yer alan hava yolu ekipmanlari, her yas
grubundan hastaya acil yardim uygulamaya olanak saglayacak sekilde olmalidir. Hava yolu
ekipmanlarinda yer alan malzemeler tiim yas gruplarina uygun ve yeterli sayida olmali ve bu
malzemelerin listesi olugturulmalidir.

Laringoskop:Laringoskop her nobet degisiminde oncelikle kontrol edilir. Bladelerin
ampiillerinin saglam olup olmadigma bakilir. Laringoskopun pili 6zellikle kontrol edilir,
zayiflamis piller degistirilir. Entlibasyona ihtiya¢ duyulan bir durumda eger laringoskobun
pili ¢caligmiyor ise biitlin sorumluluk ndbeti teslim alan saglik personelindedir. Laringoskop
uzun siire kullanilmamis olsa bile pili akabilir, ya da kendiliginden biter bu ylizden ¢ok
dikkatli bir sekilde kontrolii yapilmalidir. Aksi durumda nobeti teslim alan personele yasal
islem uygulanabilir.

Her kullanim sonrasinda blade handle kismindan ayirarak ve akan suyun altina
tutularak mekanik temizligi yapilir. Daha sonra yiiksek diizey dezenfeksiyon yapan
soliisyonda bekletilerek ardindan musluk suyu ile temizlenir.

Entiibasyon tiipleri: Ambulanslarda her yasa uygun entiipasyon tiipleri bulunur.
Ambulans igerisindeki tiiplerin her nobet devir tesliminde yeterli sayida olup olmadigi
kontrol edilir. Ayrica kullanim sonrasi eksik olan tiip yerine konur. Balon valf maske seti her
kullanimdan sonra mutlaka temizlenir ve dezenfeksiyonu yapilir.

Resim 1.17: Hava yolu ekipmanlari
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Hava yolunu agmak i¢in kullanilan malzemelerin hepsi ayni set igerisinde, miidahale
sirasinda tiim personelin bildigi acil ¢antasi bolmesi ve/veya kolay ulasilabilir ambulans
cekmecesinde bulunmalidir.

1.10. Ambulanstaki Ila¢ ve Serumlar

Sira Serum ve ilaglar Ambulans Tipine Gore Bulunmasi Gereken Say1
No
Hasta Nakil Acil Yardim | Yogun Bakim

1 Adrenalin amp. 1 mg. 5 10 10

2 Aminocardol amp. 1 4 4

3 Lidokain % 2 amp. 1 5 5

4 Atropin amp. 0.5 mg. 5 10 10

5 Antihistaminik amp 2 4 4

6 Beta bloker amp 2 2

7 Spazmolitik amp 1 4 4

8 Calcrum amp. 1 3 3

9 Citanest flk. (prilocine) 1 1 1

10 Kortikosteroid amp. 5 10 10
11 Diazepam amp. 2 5 5

12 Diltiazem 25 mg. amp. 2 2

13 Dopamin 40 amp. 2 2

14 Dormicum 5 mg. amp. 1 1

15 Antiemetik amp. 1 2 2

16 Antiepileptik amp. 2 2

17 Etil chloride sprey 1 1

18 Isoptin amp. 2 2

19 Jetocaine amp 1 2 2

20 Lasix amp. (furosemide) 5 5

21 Amiadarone amp 2 2

22 Analjezik amp 5 10 10
23 Nahco3 amp. 5 10 10
24 Naloksan amp. 1 1

25 Nitroderm TTS 5 mg. ve 10mg 2 ser 2 ser
26 H2 bloker amp 2 4 4
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27 Serum fizyolojik amp. 5 10 10
28 Inhaler veya nebul (salbutamol) | 1 Inhaler 1 Inhaler 1 Inhaler
3 Nebul 6 Nebul 6 Nebul

29 Anestezik pomad 1 2 2

30 Antimikrobial pomad 1 2 2

31 Silverdin pomad 1 2 2

32 Asetilsalisilik asit tb 5 10 10

33 AKtif Kdmiir tip 1 2 2

34 Isordil 5 mg. TB 1 1 1

35 Kaptoril th. 25 mg. 1 1 1

36 % 20 Dextrose 500 cc. 1 3 3

37 Isolyte 500 cc. 5 5 5

38 Isolyte P 500 cc. 5 5 5

39 Isolyte S 500 cc. 5 5 5

40 Izotonik 500 cc. 5 5 5

41 Mannitol 500 cc. 2 2 2

42 Ringer Laktat 500cc 2 5 5

43 Magnezyum siilfat 2 5 5

44 Flumazenil 1 2 2

45 Paracetamol tablet 10 10 10

etrafa yayilir, serum siseleri hasta ve saglik personelini yaralayabilir.

karsilig1 teslim edilir.
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Tablo 1.4: Ambulanslarda bulundurulacak ila¢ ve serumlar(Ambulanslar ve Acil Saghk
Araclari ile Ambulans Hizmetleri Yonetmeligi Ek 4)

Ambulans igerisinde ve acil ¢antasinda, yer alan ilaglar ve serumlar personelin
kolaylikla ulasabilecegi bir sekilde yerlestirilir. Ilaglarin bulundugu dolaplarda ilacin adini
gosteren etiket bulunur. Ilaglarin karigma ihtimaline kars1 ayni tiir ilaglarm listesi yapilir ve
ayn1 dolaba yerlestirilir. Dolaplarin {izerine yazilan etiketler parlak, ayn1 zamanda diizgiin
yazilmig olmalidir. Acil ¢antasi iginde ampuller 6zel ayrilmis boliime yerlestirilerek kirilmasi
engellenir. Ambulans igerisinde yer alan bu dolaplar kolay acilip kapanmali ve kullanim
sonrast hemen kapatilmalidir. Aksi durumda ambulans hareket halinde iken ilag¢ ve serumlar

[lag ve serumlarm stok kontrolii her ndbet degisim sirasinda yapilir. Eksik malzemeler
temin edilir. Kullanma siiresi dolan ilaglar ekip sorumlusuna bildirilir. Bazi ilaglarin
suistimal edilme riskine karsi ambulansta goérevli sorumlu saglik personeline zimmet




1.11. Ambulanstaki Diger Malzeme ve Ekipmanlar

AMBULANS TIPINE GORE
BULUNMASI GEREKEN SAY!I

HASTA | ACIL | YOGUN

NAKIL | YARDIM BAKIM
Termometre 1 1 1
Diagnostik set (otoskop,oftalmoskop,rinoskop) 1 1 1
Serum askist 2 2 4
Enjektor pompasi - 1 1
Is1 izolasyonlu kap - 1 1
Muhtelif boyda idrar sondasi ve torbast 1 1 2
Muhtelif 6l¢iide enjektor 10 10 15
Toraks drenaj Kiti - - 1
Olgekli infiizyon cihazi - - 1
Perikardiyal delme Kiti - - 1
Merkezi (santral) ven sondasi (kateteri) - - 1
Acil dogum seti = 1
Yanik seti (Aliiminyum yanik battaniyesi, yanik sargisi ve - 1
kompresler veya yanik jeli)
Temel tibbi malzeme c¢antasi (yiizik kesme makasi, 1 1 1
turnike, steril spang, kompres, kanama durdurucu
materyal, sarg1 bezi, elastik bandaj ve plaster icermeli)
Serum seti ve kelebek set ile intraketler 5 5 10
Personel gorev kiyafeti (Yansiticilr) 2 2 2
Cenaze torbast 2 2 2
Sabit tansiyon aleti (Steteskoplu) 1 1 1
Portatif tansiyon aleti (Steteskoplu) 1 1 1

Tablo 1.5: Ambulanslarda bulunan diger malzeme ve ekipmanlar (“Acil Saghik Hizmetleri
Yonetmeligi”’ne uygun)

> Yanik Seti

Yanik seti icerisinde, aliiminyum yanik battaniyesi, yanik sargisi ve kompresler veya
yanik jeli bulunur. Yanik seti igerisinde bulunan malzemeler, yanik dokunun enfeksiyon
kapmasin1 6nleyecek pansuman ve sargi bezleri igerir. Setin icerisinde ayrica viicut 1sisini
koruyacak ortiiler bulunur.

»  Acil Dogum Seti

Dogum seti igerinde, steril gazl bez-3 adet klemp, bebek ortiisii, puar, steril eldiven,
steril havlu, plastik torba bulunur.
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Resim 1.18: Dogum ve yanik seti
> Intravenoz ve Intraosseoz Girisim Malzemeleri

Venoz girisim i¢in kullanilan gesitli biiytikliiklerde intraket ve kelebek set bulunur
Acil yardim ve nakil ambulaslarinda beser adet; yogun bakim ambulanslarinda ise on adet
serum seti, kelebek set ve intraket bulunur. Hasta veya yaralinin intravendz yolu agilamadig:
durumda alternatif veya ek yol olarak uygulanan intraossedz artik giiniimiiz ambulanslarinda
kullanilmaya baslanmistir. Yasa ve uygulanacak yere gére cesitleri bulunur. intraossedz kitin
farkli uygulama tipleri bulundugundan eldeki malzeme mutlaka Oncesinde denenmelidir
Kullanilan malzemeler tibbi atik kutusuna atilir. Eksik malzemeler tamamlanir.

.
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Resim 1.19: Intravenéz ve intraossedz girisim malzemeleri

-
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> Acil Miidahale Cantasi

Acil miidahale ¢antasi, hasta yanina gidildiginde gerekecek biitiin malzemeleri iginde
bulunduran ¢antadir. Aragta birden fazla ¢anta yerine tek miidahale ¢antasinin olmasi akut
gelisen durumlara karst hazirhikli olmak igin Onemlidir. Soguk havalarda acil gantasi
igerisinde yer alan ilaglarin bozulma ve donma tehlikesine karsi istasyona alinmali vakaya
¢ikarken ambulansa gotiiriilmelidir. Ayrica, acil miidahale c¢antasi vakaya giderken
istasyonda unutulmamalidir. Eger aragta motor ve akiiden bagimsiz otomatik 1sitma cihazi
(vebosta) varsa kullanim 6nerileri dikkate alinarak calistirilir. Bu sekilde arag i¢ kabin 6n ve
arka sicaklig1 istenen diizeyde olacagindan ¢antanin taginmasi gerekmez. Ayni zamanda tim
sedyeler ve diger malzemelerde (O2 nemlendiricileri, IV sivilar vb.) istenen sicaklikta olur.
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Acil miidahale ¢antasini tagimak, saglik personeli i¢in en 6nemli sorunlardan biridir.
Bu yiizden cantanin tagimaya uygun yapida olmasi gerekir. Tiim medikal malzemeler ayri
ayr1 gozlerde olmali ve miidahale sirasinda malzeme arayarak zaman kaybedilmemelidir.
Acil cantasi igerisindeki malzemeler her ndbet devir teslimi sirasinda kontrol edilmeli ayrica
olay yerinde c¢amurlandi ya da islandi ise igerisindeki malzemeler degistirilerek canta
temizligi yapilmalidir.

Resim 1.20: Acil Cantalari

> Tibbi Atik Kutusu

Tibbi atik kutusu, igerisine poset konularak kullanilir. Kontamine enjektor uglari
(igne), v.b. materyal tibbi atik kutularinda toplanir. Tibbi atik kutusu 2/3 oraninda dolduktan
sonra en uygun bir saglik kurulusunun tibbi atik deposuna birakilir. Tibbi atik birakilan
saglik kurulusunun adi nébet defterine yazilir.

> Yangin Sondiirme Tiipii

Ambulanslarda bir adet yangin séndiirme tiipti bulundurulur. Yangin séndiirme tiipiine
kolay ulagabilmek igin genellikle arka kapiya yakin bir yerde bulundurulur. Yangin
sondiirme tiiplerinin alt1 ayda bir kontrolii yapilir ve kayit altina alinir.

> Diger Malzeme ve Ekipmanlar

Cerrahi set, zehir antidot seti, folyo, sabit ve portatif tansiyon aleti, glukometre,
termometre, diagnostik set, cenaze torbasi, ambulans igerisindeki diger malzemelerdir. Bu

malzemelerin giinliik olarak kontrolii yapilmali, eksik malzemeler tamamlanmalidir.
Tansiyon aleti ve glukometrenin belirtilen tarihlerde kalibrasyonlart yapilir.
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> Kisisel Giivenlik Malzemeleri

Baret kask, koruyucu maske, koruyucu steril 6zel kiyafet, koruyucu gozliik, eldiven,
bas 1s1k kaynagi, reflektor, fosforlu mont, ayakkabi (bot) ambulansta yer alan kisisel
giivenlik malzemeleridir.

Resim 1.21: Kisisel giivenlik malzemeleri

1.12. Ambulans Temizligi

Ambulansin i¢ ve dig temizligi, istasyonda ndbet¢i saghk personel tarafindan yapilir.
Ambulanslar rutin olarak yedi giinde bir detayl olarak, her sabah ve her vakadan sonra da
genel olarak temizlenir. Ambulans temizligine baglanmadan 6nce ve ambulans temizligi
bittikten sonra KKM’ye haber verilir.

>  Ambulansmn i¢ Temizligi

Ambulans hasta kabininin temizlik ve dezenfeksiyonu ndbetgi saglik personeli
tarafindan yapilir. Ambulansin dig kisminin ve siirlicii kabininin temizligini ise nobetgi
ambulans stirticiisti (ATT, AABT, sofor) yapar.

Talep edildigi takdirde ambulans siiriiciisii, hasta kabininin temizligine de destek verir.
Hasta veya yaralinin temas ettigi tiim ylizeyin temizligi yapilir.

Eldiven giyilir,

Malzemeler eksiksiz olarak hazirlanir,

Oncelikle ambulansin kose kisimlarindan baslanir,

Arag iginin zemini siipiiriiliir,

Ambulans igerisindeki dolap sistemi, taban ve tavan kaplamasi ile yan
panel kaplamalari 1/100’lik ¢amasir suyu ile silinir. Eger hasta
sekrasyonlar1 ve kan ile kirlenme mevcut ise temizlik isleminde 1/10’luk

camasir suyu kullanilir.
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o Yumusak bir bezle temizleme isleminin ardindan kurulama yapilir,

. Son olarak ara¢ havalandirilir. Ara¢ havalandirmasi1 yapilmadan
ambulansin kapilar1 kapatilmaz. (Aksi durumda alerjik rahatsizli olan bir
vaka ambulansa alindig1 takdirde hastada solunum sikintist meydana
gelebilir.)

> Ambulansin dis temizligi

Ambulansin i¢ temizligi kadar dis temizligi de dnemlidir.

Eldiven giyilir,

Malzemeler eksiksiz olarak hazirlanir,

Aracin {istii, onii, arkas1 ve yanlar sirayla yikanir,

Oncelikle tekerlek ve jantlar yikanir ve camurlarmin akitilmasi saglanir,
Sabun veya ara¢ sampuani su ile kopiirtiiliir,

Aracin tepesinden baglanarak 1lik veya soguk su ile tiim ara¢ yikanir,
Uygun firgayla tepeden baslayarak tiim dig yiizey yikanir,

Temiz su ile ayn1 sekilde durulama yapilir,

Yumusak bezle mutlaka kurulama islemi yapilir.

Saglik personeli, hastalar ile direk temas Oncesinde ve sonrasinda, her tiirlii tibbi
girisimlerde ayrica ambulansin i¢ ve dis temizligi sirasinda eldiven giymelidir. Ambulansin
temizliginin 6ncesinde ve sonrasinda da mutlaka elleri sabunlu su ile yikanir.
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Kasko Sigortasi O Var O Yok Flagdrier O Saglam O Anizah
Acenta Police No | Gerl Vites Lambasi O Saglam [T Anzah
Basl. Tarihi Bitig Tarihi Arka Kapi Aydinlatmas1 | = Saglam |© Anzah
Aracin Dig Goriiniigi T Temiz o Kirli Tepe lambalar O Saglam |0 Arizal
Kaporta O Saglam T Hasarh Fren Lambalan O Saglam |0 Anzah
Fren Sistemi O Saglam |O Arizah
Vites Sistemi O Saglam O Anzah
Aynalar O Saglam O Kink
Motor Cahgmasi O Saglam O Arizah
Egzoz O Saglam O Anizah
Direksiyon Sistemi O Saglam O Arzah
Merkezi Sistem Kilitleme T Var T Yok
Radyo-Teyp O Saglam |0 Anzah
6- Arka Kabin igi
Temizlik O Temiz O Kirli
Cop Kutusu O Bog O Dolu
Aydinlatma O Saglam T Anzah
Ana Sedye O Saglam O Arizah
Redresdr C Saglam T Anzah
7- Avadanlik
Kurtarma Cantasi O Var |0 Yok
O Saglam O Anzal Gekme halati O var C Yok
Akaryakit Ceki O Var O Yok Takoz = Var C Yok
Araci Yakit Durumu isaretleyiniz ) Naylon Halat o Var C Yok
—ﬁlr(m 1A Baren (3 Adet) Cvar |0 Yok
Bog ¢ T T T ] Dolu izme ( 3 Adet ) O Var | O Yok
3- Aracin Altinin Kontrolii | Yagmurluk ( 3 Adet ) O Var O Yok
Yag Damlamasi Var mi? |C Var = Yok 'Balta O Var O Yok
_Su Kagag Var Mi? = Var O Yok | Kiirek O Var = Yok
Hidrolik Kagagi Var mi? | = Var Z Yok | Balyoz o Var C Yok
Yakit Kacag Var mi? O var O Yok | Levye O Var C Yok
Darbe Var mi? O Var 'O Yok | Kriko o Var = Yok
4- Aracin Motor Kontroli | Bijon Anahtari o Var T Yok
Motor Kaputu Agma sist. | = Normal O Anizali Patinaj Zinciri = Var o Yok
Silgeg Lastigi O Normal O Yipranmig El Feneri o Var o Yok
Suyu Sivi Seviyesi = Normal T Digiik | Yangin Séndilriici O Var O Yok
Radyatér Sivi Seviyesi 2 Normal O Dasgik | 220 Volt Sarj Kablosu o Var O Yok
Motor Yag Seviyesi O Normal | C Dasik  Takviye Kablosu o Var - Yok
Fren Hidrolk Yag Seviyesi — Normal CDagik | Reflektor o Var O Yok
_Motor V Kayigi Gerginligi = Normal T Gevsek | Reflektabl Kugak O Var O Yok
Akiimilatérin Durumu = Normal T Anzah = Alet Cantasi C Var O Yok
Kablolar O Normal O Arizah Yedek Emniyet Kemeri | O Var 2 Yok
“Motor Temizligi O Normal |C Kirli _is Eldiveni o Var O Yok
Sanziman Yag T Normal O Dasik |imdat Gekici o Var O Yok
Klima O Normal | Anzah | Reflektabl Yelek (3 Adet) = Var O Yok

Tablo 1.6: Ambulans giinliik bakim formu A yiizii
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s S SERVISi
: GUNLUK AMBULANS BAKIM FORMU (B)
yon Ad: ! Kodu.......... Arag Plaka NO:.................cene

(10 Adet) T Var

E

ff!

it

istasyon Nobetgi Saglik Personeli Adi Soyads, imza istasyon Nobetgl Hekimi Adi Soyads, imza

Tablo 1.7: Ambulans giinliik bakim formu B yiizii

Ambulans bakim formundaki tim malzeme ve ekipmanlar giinliik olarak kontrol
edilir. Eksik ve bozuk malzemeler isaretlenir, gerektiginde tutanaklari tutularak ekip
sorumlusuna bildirilir
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Kara ambulanslarini ayirt ediniz.

Islem Basamaklari Oneriler

» Ambulans olarak kullanilacak araglarin
ozelligini siralaymiz.

» Ambulanslar siiflandiriniz.

A\

Kara ambulanslarini siniflandiriniz.

» Acil yardim ambulansinin &zelliklerini
siralayiniz.

A\

Nakil ambulansin 6zelligini siralayiniz.

» Ozel donanimli ambulanslar1 ayirt
ediniz.

» Saglik araglarini siniflandiriniz.

Malzeme kontrolii yapilacaksa

» Bozuk ve eksik olan sedyeleri istasyon
sorumlusuna bildiriniz.

» Yirtik ve delik olan atelleri yenileri ile
degistiriniz.

» Sedyelerin kontroliinii yapiniz.

» Sabitleyicilerin kontroliinii yapiniz.

» Laringoskobun pillerini kontrol ediniz.
» Resiisitasyon ekipman ve | » Eksik malzemeleri tamamlayiniz.
malzemelerini kontrol ediniz. » Oksijen tlipiiniin dolu olup olmadigim

kontrol ediniz.

» Ambulanstaki ila¢ ve serumlar1 kontrol | > Son kullanma tarihi ge¢mis ilag ve
ediniz. serumlari ayiriniz.

» Ambulanstaki  diger = malzemeleri
kontrol ediniz.

» Yiiksek ve diigiik diizey dezenfeksiyon
icin soliisyon hazirlayiniz

» Kullanilan malzemelerin tim | » Malzemelere, kan ve sekresyon bulagti ise
parcalarini soliisyon ile yikayiniz. once su altinda yikaymiz.

Ambulansn i¢ temizligi yapilacaksa

» Eldiven giyiniz

» Malzeme hazirhg: yapiniz.

> Oncelikle ambulansin kose | » Her zaman Oncelikle kirli kisimlar
kisimlarindan baslayiniz. temizleyiniz.

» Arag i¢ zeminini siipiiriiniiz.
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» Ambulans igerisindeki dolap sistemi,
taban ve tavan kaplamasi ile yan panel
kaplamalar1 1/100’liikk ¢camasir suyu ile
siliniz.

» Temizleme isleminin ardindan
kurulama yapimiz.

» Ambulansi havalandiriniz.

» Eger hasta sekresyonlar1 ve kan ile

kirlenme mevcut ise temizlik isleminde
1/10’luk ¢amasir suyu kullaniniz.

» Yumusak bir bez kullaniniz.

Ambulansin dis temizligi yapilacaksa

» Aracin Ustiini, Onini, arkasini ve
yanlarim sirayla yikaymniz.

» Ambulansin dis temizliginin de ambulans

siiriiciisiiniin (ATT, AABT vb.) gorevi
oldugunu unutmayiniz.

> Oncelikle tekerlek ve jantlar1 yikayip
camurlariin akitilmasi saglayiniz.

» Sabun veya ara¢g sampuanini SU ile
kopiirtiiniiz.

» Aracin tepesinden baglanarak ilik veya
soguk su ile tiim ara¢ i¢ini yikayiniz.

» Upygun fircayla tepeden baslayarak tiim
dis yiizeyi yikayimniz.

» Temiz su ile ayni sekilde durulama
yapiniz.

» Kurulama islemi yapiniz.

» Yumusak bez kullaniniz.
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Asagidaki sorular dikkatlice okuyarak dogru secenegi isaretleyiniz.

1. Asagida acil yardim ambulansi ile ilgili verilen bilgilerden hangisi yanlistir?

A) Acil yardim ambulanslarinda en az bir hekim ve/veya ambulans ve acil bakim
teknikeri ve bir acil tip teknisyeni gorev yapar.

B) Hasta kabininde nakil esnasinda hastaya miidahale etmek iizere goérev yapan
personelden biri, ambulans ve acil bakim teknikeri olmak zorundadir.

C) Acil yardim ambulansi, beyaz renkte olup orta kismindan kirmizi renkli ve fosforlu
bir serit geger.

D) Acil yardim ambulansindaki serit, mavi renkli ve fosforlu dzellikte, en az 200 mm
genisliginde olmalidir.

E) Acil yardim ambulansi, acil durumda olay yerinde ve ambulans igerisinde hasta ve
yaralilara gerekli acil tibbi miidahaleyi yapabilecek ekibe ve yonetmelikte yer alan
teknik ve tibbi donanima sahip kara aracidir.

2. Asagidakilerden hangisi, 6zel donanimli ambulanstir?
A) Yenidogan ambulansi.
B) Acil yardim ambulansi.
C) Nakil ambulansi.
D) Acil saglik araglari.
E) Ucak ambulans.

3. Asagidaki sedyelerden hangisi, sadece acil yardim ve yogun bakim ambulansinda
bulunur?
A) Ana sedye, faras sedye.
B) Faras sedye, vakum sedye.
C) Surt tahtasi, ana sedye.
D) Ana sedye, vakum sedye.
E) Kombinasyon sedye, vakum sedye.

4, Her nobet devir tesliminde asagidaki malzemelerden hangisinin kontrolii yapilir?
A) Sedyelerin.
B) Sabitleyicilerin.
C) Resiisitasyon ekipmanlarinin.
D) Yanik ve dogum setinin.
E) Hepsi.
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5. Ambulansin i¢ temizligi ile ilgili olarak asagida verilen ifadelerden hangisi yanlistir?
A) Ambulans temizligine kose kisimlardan baglanir.
B) Saglik personeli temizleme sirasinda mutlaka eldiven giyer.
C) Oncelikle kirli yerler sonra temiz yerler silinir.
D) Hasta sckrasyonlar1 ve kan ile kirlenme mevcut ise temizlik igleminde 1/10’Tuk
camasir suyu kullanilir.
E) Her remizlik sonras1 ambulans mutlaka havalandirilir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtariyla karsilastiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayiniz.
Cevaplarinizin tiimii dogru ise bir sonraki 6grenme faaliyetine geciniz.
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OGRENME FAALIYETIi-2

C AMAC )

Hava ambulanslarini ayirt edebileceksiniz.

CARASTIRMA )

Hava ambulanslarinin tarihsel gelisimini arastirarak bir sunu hazirlayiniz.

2. HAVA AMBULANSLARI

Acil tibbi miidahale gereken durumlarda, hasta veya yaralinin tibbi miidahalenin
yapilabilecegi saglik kurulusuna hizli sekilde ulastirllmasi ve gereken miidahalenin
yapilmasi hayati 6nem tasir. Bu nedenle Saglik Bakanligi hasta naklinde zamandan kazang
saglamak amaciyla 2008 yilinda hava ambulans sistemine geg¢ilmistir. Hava ambulanslari,
kiralama yoluyla hizmet satin alimi seklinde faaliyetlerine baslamistir. Havacilikla ilgili
teknik ve operasyonel faaliyetlerin denetiminde yetkili olan otorite Sivil Havacilik Genel
Midiirligidiir.

Hasta nakli veya acil tibbi miidahale amagl kullanilmak {izere ulusal sivil havacilik
yetkili biriminden calisma ve ugus izni alinmig ayrica“Ambulanslar ve Acil Saghk
Araglar: ile Ambulans Hizmetleri Yonetmeliginde” belirtilen tibbi donanima sahip ugak
ve helikopter, hava ambulansi olarak tanimlanir.

Ulkemizde daha 6nce askeri kurumlarin biinyesinde bulunan hava ambulanslari, kara,
hava kuvvetleri, sahil giivenlik komutanliklarina bagli arama ve kurtarma helikopterleri ile
hizmet vermekte idi. Hava ambulanslar1 Saglik Bakanligi biinyesinde ilk olarak Ankara’da
daha sonra istanbul’da, izmir’de ve Erzurum’da hizmet vermeye baslamistir. 2011 yih
itibariyle 15 farkli ilde 17 helikopter ve 2 u¢ak ambulans ile hizmet verilmektedir.

Hava ambulanslarinda, en az bir hekim ve bir saglik personeli veya iki saglik personeli
(ATT/ AABT/ hemsire, anestezi teknisyeni) ile sivil havacilik mevzuatina gore belirlenmis
asgari nitelik ve sayida ugus miirettebat1 (pilot, ikinci pilot ve/veya ilgili teknik personel)
gorev yapar. Hava ambulansinda gorev yapan bu personel, ayn1 zamanda ¢ekirdek personel
olarak adlandirilir. Hava ambulanslarinda gérev yapan tibbi personel; TYD, TRK, ILYAD,
CILYAD ve ugus fizyolojisi (yiikseklige bagl, insan viicudunda meydana gelen
degisikliklerin anlatildigi egitim) konularinda egitim aldiktan sonra hava ambulanslarinda
gorev yapabilir.
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Hava ambulanslarinin {izerinde kurulusa ait isim, marka, isaret, logo ve iletisim
bilgileri yer alir. Hava ambulanslari, ambulans helikopter ve ambulans ucgak olmak tiizere
ikiye ayrilir.

2.1. Ambulans Helikopter

Helikopter, belirli bir piste ihtiyag duymaksizin karada ve denizde bir noktaya inen ve
kalkan, motor giicii ile seyreden, havadan agir hava aracidir. Ambulans helikopter ise
Ambulanslar ve Acil Saglik Araglari ile Ambulans Hizmetleri Ydnetmeligi’nde” belirtilen
tibbi donanima sahip hava aracidir.

2.1.1. Ambulans Helikopter Heliportu

Ambulans helikopter, géreve ¢ikmadigi zamanlarda hangar denilen alanda bulunur.
Ambulansta gérev yapan personel alanda kendilerine ayrilmis boliimlerde bekler.

Resim 2.1: Ambulans helikopter ve heliport

Helikopterlerin inis kalkis ve yer hareketlerini yapabilmeleri icin tasarlanmis, zemini
sikigtirllmis beton olan yapi iizerindeki alan heliport olarak tanimlanir. Bu alan, aym
zamanda hava alan1 da olabilir. Hastanelerde bulunan heliportun isletilmesinden hastane
bashekimi sorumludur.

Heliporta giris ve ¢ikislar kontrollii olarak acil servise en yakin ve tek kapidan yapilir.
Hangar tarafinda personel ve malzemenin girisi ve ¢ikisi i¢in bir kapt daha vardir. Heliport
ile acil servis arasindaki mesafe, kara ambulansinin heliporta yaklasabilecegi sekilde dizayn
edilmistir.

Resim 2.2: Ambulans helikopterin i¢ goriiniimii
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Heliportun i¢ ve dis emniyeti, hastane basghekimi sorumlulugunda olup, 24 saat
giivenlik gorevlilerince korunur.

Resim 2.3: Hangar ve heliportun yukaridan goriiniisii

2.2. Ambulans Ucak

Ambulans helikopterin hava sartlarindan dolay: havalanamadigi durumlarda ambulans
ucak devreye girer. 2011 yili itibariyle Saglik Bakanligi’na bagl toplam 5 adet ugak
ambulans acil saglik hizmeti vermektedir.

i

Resim 2.5: Ucak ambulansin i¢ goriiniisii
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2.3. Hava Ambulanslarinin Calisma Prensipleri

Saglik Bakanligi Temel Saghik Hizmetleri Genel Miidiirliigiine bagh olarak gorev
yapan hava ambulans operasyon merkezi bulunur. Hava ambulas operasyon merkezi,
helikopterlerin sorumluluk sahasi disina gorevlendirilmelerini ve ambulans ugak taleplerini
degerlendirir. Hava ambulas operasyon merkezi uygun gordiigii takdirde gorevlendirme
emrini verir ve Kesintisiz 24 saat gérev yapar.

e . *TEMELSAGLIK *ACILVE AFETLERDE
*SAGLIK BAKANLIG! HIZMETERI GENEL SAGLIK HIZMETLERI
‘ MUDURLUGU DAIRE BASKANLIGH

|

Tablo 2.1: Hava ambulans operasyon merkezi teskilat yapisi

> Ambulans helikopterlerin sorumluluk alanindaki sevk ve idare helikopterin
konuslandigi ilin il ambulans servisi bashekimligi tarafindan yuritiildr.
Ambulans helikopter Saglik Bakanliginca belirlenen illerde konuslandirilir.
Ambulans helikopter, gorerek ugus kuralarina uygun olarak giin dogumu ve giin
batim1 ( giinesin dogmasi ile batmasi arasinda gecen siire) arasinda hizmet verir.
Helikopterin, pervane pallerinin donmeye basladigi andan itibaren, ugus
sonunda park yerinde motorunu durdurarak pervane pallerinin durdugu ana
kadar gecen toplam siire, helikopter ugus gorev siiresi olarak belirlenir.

> Ambulans helikopterlerinin sorumluluk alani i¢inde gorev emri, KKM
tarafndan verilir. Sorumluluk alami disindaki (il dis1 gorevlendirmeler)
gorev emirleri hava ambulans operasyon merkezi tarafindan verilir.
Ambulans helikopter kara ambulansi ile entegre olarak calisir. Ayrica her
ambulans helikopterin bir ¢agri kodu bulunur. Cagri kodu; konuslanan ilin
plakas1 (hava+il plakasi) ile belirtilir. Bir ilde birden fazla ambulans helikopter
varsa hava + il plakasimna A, B vb. eklenir. Ornek; hava Ankara 06 B vb.

> Ambulans helikopterin kara ambulans1 ile entegrasyonu, hava ambulans
operasyon merkezi tarafindan gorev verilen ilin KKM’si tarafindan saglanir.

> Ambulans helikopter gérev emrinin verilmesinin ardindan, hava sartlariin iyi
olmasi durumunda maksimum yedi dakika igerisinde havalanmasi gerekir.
Ambulans helikopterlerin, gorev bolgesi disinda goérevlendirilmesi halinde,
gerekli hazirliklarini yapilmasimin ardindan en ge¢ otuz dakika igerisinde
havalanmasi gerekir.
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Ambulans helikopterde gérev yapan tibbi personel 24 saat esasina gore calisir.
Ancak ugus ve ugus gorev siireleri Sivil Havacilik Genel Miidiirliigii tarafindan
yayinlanan sivil havacilik talimatlarina uygun olarak planlanir.

Ambulans helikopterin ugus gorevi sirasinda hava araci el kitabi ve haberlesme
sistemleri bulunmalidir. Iletisim ekipmanlar1 her zaman ¢ahisir durumda ve
gorev bolgesinde tespit edilen frekansta olmalidir.

Ucus siiresinin not alinmasi, sorumlu pilot ve yiiklenicinin sorumlulugundadir.
Bu siire teknik kayitlarla uyumlu olmalidir.

Ambulans helikopterin havalanmasi meteorolojik sartlara bagh oldugundan bu
durumda helikopterin havalanip havalanamayacaginin kararint sorumlu pilot
verir. Ambulans helikopter ile nakil yapilmasi1 gerektiginde goriis mesafesinin
uygun olmadig1 durumda sorumlu pilot uygun goérmiiyorsa goreve ¢ikilmaz.
Ambulans hava araglarinda, acil tibbi yardim ve nakil esnasinda tibbi destek
icin gerekli olabilecek her tiirlii ilag ve tibbi sarf malzeme yonetmelikte
belirtilen sayida bulundurulur.

Hava ambulans hizmeti verilen her bir hasta veya yarali i¢in kara
ambulanslarinda kullanilan ambulans kayit formu doldurulur.

Ambulans helikopterin gérev emrinin KKM tarafindan verilmesinin ardindan,
helikopterin inis ve kalkis saatleri hava ambulans operasyon merkezine KKM
tarafindan bilidirilir.

2.4. Hava Ambulans Cagrisi

112 KKM’nin aranmasi ile hava ambulans talep ¢agrisi baslar ve personel tarafindan
cagr karsilama talimatlarina uygun bilgi alinir.

112 KKM

> Halk,

> Saglik kurum ve kuruluslari,

> Hava ambulans araglarmin hizmet sahasi igerisindeki diger illerin komuta
merkezi,

> Polis, jandarma, itfaiye ve diger kurtarma ekipleri tarafindan aranir.

Afet ve olagandist durumlarda toplu hava ambulans gérevlendirmelerinde gorev takibi
ve koordinasyonu hava ambulans operasyon merkezi tarafindan yapilir. Operasyon merkezi,
durumun niteligine goére ihtiya¢ duydugu diger kurum ve kuruluslari da bilgilendirir.

Ambulans helikopter, konuslandigi ilin KKM’si tarafindan yonlendirilir.
Yonlendirme, bagshekim onaymin ardindan, KKM tarafindan telsiz ya da telefon araciligi
bildirilir ve hava ambulans ekibi gorevlendirilir.
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2.4.1. Cagrimin KKM Tarafindan Degerlendirilmesi

Cagriy1 degerlendirme yetkisi, ¢agriyr alan KKM’deki danisman hekime aittir.

>

Cagn karsilayici personel, verilen bilgilere bagli olarak hava ambulansinin
kullanilmas1 gerektigini diisliniiyorsa, cagriyr vakit kaybetmeden danigsman
hekime aktarir.

Danigman hekim, kendisine ulasan cagrida hava ambulansit kullanilacagin
diistiniyorsa ¢agriyt KKM bashekimine aktarir. Konu hava ambulans talebi ise
¢agr1 dogrudan KKM bashekimine aktarilabilir.

KKM hava ambulansin gorevlendirilmesi genel ve tibbi kriterleri 1s1ginda,
talebin hava ambulans hizmeti gerektirip gerektirmedigini degerlendirir.

KKM’deki danisman hekim, sorumluluk sahasi disina hava ambulansi ile nakle karar
vermis ise hava ambulans operasyon merkezine onay ig¢in bagvurur. Gorevlendirilen
helikopteri, KKM uygun heliporta yonlendirir. KKM hastanin sevk edildigi hastanenin acil
servisini olay hakkinda bilgilendirir. Hastanin tedavi gdrecegi saglik kurulusunda uygun
heliport mevcut degil ise buraya en yakin inis kalkig bolgesi tespit edilerek ugus ekibine bilgi
verir. KKM, bu bolgeden hastayi teslim alip hastaneye nakil edilmesi i¢in kara ambulansini
da gorevlendirir.

2.4.1.1. Ambulans Helikopterin Sorumluluk Sahasi i¢inde Gorevlendirilmesi

>

Oncelikle hava ambulansina, vaka verilebilecegi bildirilir. Bu sirada hava
ambulans ekibiyle elde edilen ilk bilgiler paylasilir. (hasta ya da olay, konum,
gidilecek yer vb) Bu durum, ayni zamanda hava ambulansi igin “gérev
verilebilir talimatr” dir ve saati not edilir.

Hemen ardindan en hizli iletisim yolu ile 112 KKM baghekimine bilgi verilerek
onay istenir.

Onayin ardindan vaka, hava ambulansina bildirilir. Miimkiinse bu sirada, hasta
veya yarali hakkinda ayrintili bilgi, hava ambulansinin nereye inecegi, hastanin
hangi hastaneye tasinacagi, bu hastane i¢in hangi inig alanimnin kullanilacagi
hava ambulansina bildirilir. Bu, hava ambulansi i¢in “miidahale edin
talimaty”dir ve saati not edilir. Baz1 durumlarda (olay ¢ok agik ve net, onay ¢ok
hizli ise) gorev verilebilir talimati ile ‘miidahale edin’ talimati arasinda ¢ok kisa
stire olabilecegi gibi gorev verilebilir talimati1 atlanarak direkt olarak miidahale
edin talimat1 verilebilir.

Miidahale edin talimatinin ardindan hava ambulansi sorumlu pilotu tarafindan
meteorolojik ve teknik caligma yapilarak ucgusun yapilip yapilamayacagi
belirlenir. Pilot, onayinin ardindan kalkis gergeklestirilir.

Helikopter ambulans uguslarindan once tahmini ugus siireleri hesaplanirken giin
batimi da gz Oniine alinir. KKM tarafindan, sorumluluk alan1 igerisinde ugus baslarken ve
tamamlandiginda, hava ambulans operasyon merkezine bilgi verilir.
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2.4.2. Cagrinin Hava Ambulans Operasyon Merkezi Tarafindan
Degerlendirilmesi

Hava ambulans operasyon merkezinde ¢agriyr alan danigsman hekim, ambulans ugak
ve/veya ambulans helikopter gorevlendirilmesine karar verir. Ambulans ugaklar, hava
ambulans operasyon merkezi tarafindan yonlendirilir. Ydnlendirme, hava ambulans
operasyon merkezinde nobetgi damigman hekim tarafindan telsiz ya da telefon sistemi
araciligi ile hava ambulans ekibinin gorevlendirilmesi suretiyle yerine getirilir.

2.4.2.1. Ambulans Ucak Gorevlendirilmesi

> Oncelikle hava ambulansina bir vaka verilebilecegi bildirilir. Bu, hava
ambulansi i¢in “gdrev verilebilir talimatr” dir ve saati not edilir.

> Hemen ardindan en hizli iletisim yolu ile sube miidiirii veya daire baskanina
bilgi verilerek onay istenir.

> Onayin ardindan vaka hava ambulansina bildirilir. Miimkiinse bu sirada, hasta
veya yarali hakkinda ayrintili bilgi, hava ambulansinin nereye inecegi, hastanin
hangi hastaneye tasinacagi, bu hastane i¢in hangi inis alaninin kullanilacagi
hava ambulansina bildirilir. Bu durum hava ambulansi i¢in “miidahale edin
talimat”dir ve saati not edilir.

> ‘Ilgili birimin onay1 ile hava ambulansina miidahale edin’ talimati verilene
kadar gerekli hazirliklar yapilir, olayin durumuna gore bu ¢alismalarin bir kismi
hava ambulansina talimat verildikten sonra da yapilabilir.

> Miidahale edin talimatinin ardindan hava ambulans1 kaptani tarafindan
meteorolojik ve teknik ¢aligma yapilarak ucgusun yapilip yapilamayacagi
belirlenir. Pilot onaymin ardindan kalkis gergeklestirilir.

Hava ambulans operasyon merkezi; kara ambulansi, deniz ambulans1 veya diger acil
saglik araglar1 ile koordinasyon ve helikopterden ucaga zincir seklinde nakil gereken
durumlarda iletisimi KKM araciligiyla saglar.

2.5. Hava Ambulans EKibi Tarafindan Ugus Gorevinin Alinmasi

Hava ambulans goérevlendirmesi yapildiginda; hava ambulans operasyon merkezi,
KKM vya da olay yerinde bulunan 112 ekibi tarafindan hava ambulans ekibine asagidaki
bilgiler verilir.

Hasta veya yarali sayis1 ve tibbi durumlari,

Ihtiyag duyulan 6zel ekipman,

Helikopter i¢in inis bolgesinin yeri, fiziki ve ¢evre durumu,

Helikopter icin inis bolgesindeki hava durumu (Yagis olup olmadigi, bulut
durumu, goriis mesafesi, riizgar siddeti ve yonii vb.)

Helikopter igin inis bélgesi civarindaki muhtemel tehlikeler, (elektrik telleri, sik
agaclar, antenler vs.),

Irtibat telefon numaralar1 ve varsa telsiz frekansi.

YV V. VVVY
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Ugus talebinin alinmasinin ardindan, sorumlu pilot; kalkis yeri, yol boyu ve inis
yerinin en son gecerli meteorolojik sartlarmi degerlendirerek ugus gorevinin yapilip
yapilamayacagina karar verir. Gorevin yapilabilecegi karar1 verildigi takdirde, helikopter
ekibi en ge¢c 7 dakika igerisinde, ucak ekibi en ge¢ 60 dakika icerisinde kalkis yapacak
sekilde hazirligini tamamlar.

Hastanin alinacagi veya gotiiriilecegi yer, KKM tarafindan hava ambulans ekibine
bildirilir. Sorumlu pilot tarafindan saglk personeline gorevin niteligi, gidilecek yer, rota,
tahmini ugus siiresi, meteoroloji ile ilgili kisa bir ugus bilgisi verilir.

Herhangi bir nedenden dolay1 goérevin yapilamayacagi karariin verilmesi ve nedeni
hava ambulans operasyon merkezi ya da komuta kontrol merkezine bildirilir.

2.6. Hava Ambulans ile Hasta Naklinin Saglandigi Durumlar

Asagidaki olaylarda hava ambulans1 gorevlendirilir. Hava ambulansi ile hasta nakli
asagidaki durumlarda saglanir. Bunun yaninda hastanin anatomik ve fizyolojik agidan
degerlendirilmesi ¢ok 6nemlidir.

> Hava Ambulansi ile Tasimay1 Gerektiren Genel Durumlar

o Kara ambulansi ile olay yerine ulagma siiresinin 30 dakika veya daha fazla
uzadig1 durumlar,

. Arazi ve iklim sartlarinin kara yolu ile hastaya ulasimin zor oldugu veya
engelledigi durumlar,

o Hastanin karayolu ile uygun bir saglik kuruluguna gétiiriilmesi igin gececek

zamanin hastanin hayatta kalmasi veya sakat kalmasi agisindan tehdit

olusturdugu durumlar,

Afet veya olagan dis1 durumlar,

Adalardan veya deniz tizerinden hasta nakli gereken durumlar,

Olay yerine saglik personelinin hizli bir sekilde nakli gereken durumlar,

Ayni1 anda birden fazla hasta veya yaralinin taginmasi gereken durumlar,

Yurtigi ve yurtdigina personel, hasta veya tibbi malzeme ve ekipman nakli

gerektigi durumlar,

Yurtdisindan {ilkemize hasta nakli yapilacagi durumlar,

o Organ, organ nakli olacak hasta veya organ nakli ekibinin taginmasi
gerektigi durumlar,

o Salgin vb durumlarda asilarin ihtiyag bolgelerine soguk zincir sartlarinda
tagsinmasi gereken durumlar,

o Acil ihtiya¢ durumlarinda kan ve kan tiriinlerinin nakli gereken durumlar,

o Hastanin acil miidahalesi ve stabilizasyonu bir saglik merkezinde
yapildiktan sonra ileri tetkik ve tedavisinin yapilabilmesi i¢in nakli zorunlu
olan hastalar,

o Eriskin ve c¢ocuk hastalarin acil miidahalesi ve stabilizasyonu yapildigi
halde ve yogun bakim ihtiyaci gerektiren durumlarda hastanin bulundugu

ilde veya bolgede yogun bakimlarda yer bulunamadigi durumlar,
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o Yogun bakim kosullarinda izlenmesi gereken yenidoganin, yenidogan
yogun bakim tinitelerine nakli gereken durumlar.

> Hava Ambulansi ile Tasinmas1 Gereken Hastalar

Hasta veya yaralida asagidaki belirti ve bulgulardan bir ya da bir ka¢i1 varsa hava
ambulansi ile taginmasi gerekir.

. Biling kapali veya biling durumunun giderek bozulmasinda,
o Yetiskin sistolik kan basinct 90 mmHg’ nin altinda olmasi ve gocuk i¢in
yasa uygun kan basinci degerlerinin altinda olmasinda,

. Solunum hiz1 dakikada 10‘un altinda ya da 30’un {izerinde olmasi ve
cocuk i¢in yasa uygun solunum degerlerinin iizerinde veya altinda
olmasinda,

) Glasgow koma skoru, yetiskinde 10’un altinda ve ¢ocukta 12’nin altinda
olmasinda,

J Solunum arresti veya apne geligsmesi,

o Gogis, karin, bas, boyun ya da kasiklarda acik yaralanma olmast,

o Progresif soka gotiiren kiriklar, (iki ya da daha fazla uzun kemik kirigi
veya pelvis kirig1)
o Yelken gogiis gelismesinde,

. El, ayak veya uzuv kopmasi veya norolojik bulgu veren spinal yaralanma
olmasi,
. Soka neden olabilecek yanik, (viicut alaninin yiizde 20 sinden fazla 2. ve

3. derece veya yiiz boyun el ayak genital bolgede) Solunum yolu yanigi
veya kimyasal yanik bulunmasinda,

. Suda bogulmalarda,

. Coklu travma vakalarinda,

o Fibrinolitik tedavi gerektiren vaskiiler olaylar veya akut koroner
sendromda.

> Hava Ambulansi ile Tasinmamasi Gereken Hastalar

Asagida belirtilen durumlardan bir ya da bir kagi varsa hasta veya yarali hava
ambulansi ile tasinmaz.

. Hastanin sagligi agisindan ugusuna mani durumlarda, (miidahale
edilmemis; pnomotoraks, pnomomediastinum, pnomokranium, gazh
gangren, ileus vb.)

o Dekontaminasyon yapilmamig, radyoaktif ve kimyasal kontamine
hastalarda,

. Davranig bozuklugu ve siddete basvurabilecek psikiyatrik hastalarda.

Hava ambulansina uygun inis alani bulunmayan veya giivenlik gibi nedenlerden
dolay1 inisine izin verilmeyen yerler i¢in gelen ¢agrilarda hava ambulans: kullanilamaz.
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2.7. Hasta veya Yarahyr Hava Ambulansina Nakletme

Hasta veya yaralinin durumu, hava ambulansina almadan 6nce mutlaka stabilize edilir
ve sedyeye alinarak emniyet kemerleri takilir. Hasta veya yaralinin baska ambulansa ya da
sedyeye nakli sirasinda emniyet kemerleri agilir.

> Hasta veya yarali ugak ambulansin motoru susturulmadan nakledilmez.

> Helikoptere yaklasma ve uzaklasma, helikopter 6niinden sag ve sol 45 derecelik
acilarla yapilir, hasta veya yarali helikoptere rotor palleri durmus vaziyette
nakledilir.

> Hasta veya yarali, hava ambulansinin inis yapacagi yere kara ambulansi ile
getirilir.

> Hasta veya yarali, tasima ilkelerine uygun olarak kara ambulansindan sedye ile
alinir. Hava ambulansina yerlestirilir. Sedyenin emniyet kemerleri baglanir.

> Hastanin teslimi sirasinda epikriz, hastaya ait tibbi dokiiman ve varsa diger
belgeler hava ambulans personeline teslim edilir.

Resim 2.6: Hasta veya yaraliy1 ambulans helikoptere tasima

> Kara ambulanslarinin havaalani apronuna (u¢agin manevra yapabilmesi icin
kullanilan sertlestirilmis diiz ylizey) girisleri i¢in gerekli prosediirler hava

Resim 2.7: Hasta veya yaraliyr ambulans helikoptere yerlestirme hazirhg:

44



Acil ve zorunlu hallerde, paller donerken hasta veya yarali bindirilecek ise
yiikleme; helikopter personeli tarafindan, pilotun bilgisi ve onay1 dahilinde,
rotor ve Kkuyruk rotor pallerine dikkat edilerek yapilir. Diger saglik
personelinden yardim gerekiyorsa bu sayi iKi kisiyi gegmez.

Resim 2.8: Hastamin kara ambulansindan u¢cak ambulansa alinmasi

2.7.1. Hasta veya Yarah Kabindeyken Yapilacak Islemler

Saglik ekibi; hava aracinin elektrik sisteminden beslenen tibbi cihaz, elektrik motoru,
aparat ve benzerlerinin kullanimi esnasinda, muhtemel bir elektrik sistem arizasi veya yangin
belirtisi olabilecek normal dig1 1sinma veya duman tespit ettiginde derhal cihazi durdurarak
figini ¢ikarir ve sorumlu pilotu haberdar eder.

>

>

>

Hasta veya yarali, kabin igerisindeyken her zaman sedyede yatar ve emniyet
kemerleri takili durumda bulunur.

Nakil sirasinda gerekli ise tibbi miidahale devam eder. Nakil sirasindaki tibb1
miidahalenin yiiriitiilmesi i¢in bilgi destegine ihtiya¢ duyulur ise uygun kurum
ve kuruluslar ile KKM iizerinden iletigim kurulur.

Miimkiinse 112 KKM ve/veya ilgili hastane ile telsiz temas1 saglanarak hasta
veya yaralinin durumu, tahmini varig zamani ve ilave isteklerle ilgili bilgi
verilir.

Zorunlu haller disinda ambulans hava araglarina refakat¢i alinmaz.

Kabin igerisinde defibrilatér kullanimi sirasinda ¢ok dikkatli olunmalidir. Aksi
durumda, hasta veya yaralinin izolasyonu yapilmamis bir yere temas etmesi neticesi ugus
ekibinin ve kabindeki diger personelin elektrik sokuna maruz kalmasina neden olur.
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2.8. Hasta veya Yarahyr Hava Ambulansindan Kara Ambulansina
Nakletme

Hastane heliportu veya inis yerine yaklasildiginda miimkiinse telsiz ile iletisim
kurularak, inis yerinin ve hasta veya yaralinin durumu ile ilgili son bilgiler KKM’ye
bildirilir.

> Kara ambulansi, hava ambulansi ile entegre olarak ¢aligir. Hava ambulansinin
inis yapacag yerde kara ambulansi hazir olarak bekler.

> Hava ambulansinin inisinin ardindan tibbi personel helikopterden inerek hasta
veya yaralinin indirilmesine eslik eder.

> Yerde beklerken helikoptere 6zellikle arka kisimdan yetkisiz hi¢bir personelin
veya aracin yaklagmasina miisaade edilmez.

> KKM’ye gorevin tamamlandigi rapor edilir.

Hasta veya yarali; helikopterden rotor palleri durmus vaziyette helikopter saglik
personeli tarafindan indirilir. Acil ve zorunlu hallerde paller donerken indirilecek ise,
helikopter personeli tarafindan, pilotun bilgisi ve onay1 dahilinde, rotor ve kuyruk rotor
pallerine dikkat edilerek indirilir.

Resim 2.9: Hastanin indirme hazirhg:

Hasta veya yaralinin inis alaninda ilgili hastane personeline veya hastaneye nakil
edecek kara ambulansina devri ile hava ambulansi gérevini tamamlanmis olur. Hasta veya
yaralinin devir ve teslimi, helikopter saglik ekibi tarafindan doldurulan il ambulans servisi
ambulans kayit formu ile yapilir.
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Resim 2.10: Hastanin indirilmesi

Kiivdoz ile hasta nakli yapilan vakalarda, hastayr teslim almaya gelen kara
ambulansindaki kiivoziin dnceden 1sitilmast ve uygun 1sida muhafaza edilmesi igin gerekli
tedbirler kara ambulansi ekibi tarafindan yapilir.

Resim 2.11: Yenidoganin ambulans ucak ile nakledilmesi

> Ucus Sonrasi Hava Ambulansinin Kontrol Edilmesi

. Tibbi personel tarafindan tibbi ekipman kontrol edilerek malzeme
kullanilmus ise bir sonraki gérev i¢in tamamlanir.

. Teknisyen nezaretinde yer destek personeli tarafindan aracin temizligi
yapilir.
. flgili personel tarafindan yapilan kontrol neticelerinden pilot haberdar

edilerek aracin bir sonraki gorev i¢in hazir oldugu teyit edilir.
2.9. Hava Ambulansinin Dezenfeksiyonu

Ambulansin her vaka sonrasi normal rutin is akisi izlenerek genel temizligi yapilir.
Bulagici hastalik tanis1 konmus ya da herhangi bir sekilde bir enfeksiyon siiphesi bulunan bir
hasta tasindig1 zaman, 6zel dezenfektanlar kullanilarak dezenfekte edilmesi saglanir.
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Hasta tagima sirasinda, hastanin hastaligi dogrultusunda bazi ek Onlemler alinmasi
gerekir. Ornegin solunum yolu ile bulagsma s6z konusu ise tagima sirasinda hem hastanin
hem de personelin maske takmasi gerekir.

Ugak ambulans ile en fazla iki hasta tasinir. Ancak hastalardan birinin enfeksiyon
stiphesi bulunmasi durumunda hasta tek olarak tasinir, ardindan dezenfeksiyonu saglanir.
Hava ambulansinin dezenfeksiyonu 6zel olarak iiretilmis dezenfeksiyon tabletleri ile yapilir.
Dezenfeksiyon tableti hava ambulansinin igerisinde patlatilir ve ambulansin kapis1 kapatilir.

Iki saat siire ile kapis1 agilmaz.
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Tablo 2.2: Hava ambulansi icerisinde yer alan tibbi cihaz, arac- gere¢ ve malzemeler
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Hava ambulanslarini ayirt edebileceksiniz.

Islem Basamaklar Oneriler

» Gelen ¢agriy1 karsilayiniz.

» Cagr kargilama talimatlarina uygun bilgi
aliniz.

» Hastanin hava ambulansi ile tasinmasi
gerektigine karar veriniz.

» Cagrinin  kim tarafindan arandigim
belirleyiniz.

» Hastanm bulundugu yerin adresini tespit
ediniz.

> Telefonu danisman hekime aktarmniz.

» Konu hava ambulans talebi ise ¢agri
» Telefonu baghekime aktariniz. dogrudan KKM bashekimine
aktarilabilir.

Ambulans helikopterin sorumluluk sahasi icinde gorevlendirilmesi

> Oncelikle hava ambulansina vaka | » Sorumluluk alani iginde gorev emri
verilebilecegini bildiriniz. KKM tarafindan verilir.

» 112 KKM baghekimine bilgi veriniz.

» Hava ambulansinin nereye inecegi,
hastanin hangi hastaneye tasinacagi bu

» Onayin ardindan vakaya1, hava . R
e hastane i¢in hangi inis alanmin
ambulansina bildiriniz. N
kullanilacagi hava ambulansina
bildiriniz.

» Cagrimin hava ambulans operasyon merkezi tarafindan degerlendirilmesi

» Hava ambulansina vaka verilecegini
bildiriniz.

» En hizl iletisim yolu ile sube miidiirii
veya daire baskanina bilgi verilerek onay
isteyiniz

» Ardindan vakayr hava ambulansina | » Hava ambulansi i¢in “miidahale edin”
bildiriniz. talimatinin saatini not ediniz.

> Hasta veya yarali sayisini greniniz.
» Ozel ekipmana ihtiya¢ olup olmadigimi
Ogreniniz.

» Goreve gidilecek ilin KKM’si ile
iletisime geciniz.
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Ugak ambulansin motorunun durmasini
bekleyiniz.

Sag ve sol 45 derecelik agilarla hava
ambulansina yaklaginiz.

» Hasta veya yaraliy1 helikoptere rotor
palleri durmus vaziyette bindiriniz.

Acil durumda paller donerken hasta
veya yarali bindirilecek ise, yiikleme
helikopter personeli tarafindan, pilotun
bilgisi ve onay1r dahilinde, dikkat
edilerek yapiniz.

Teslimi sirasinda epikriz, hastaya ait
tibbi dokiiman ve varsa diger belgeleri
veriniz.

>

Hasta veya yaraliy1 hava ambulansinin
inis yapacagi yere kara ambulansi ile
getiriniz.

Hasta veya yarali ekip ile birlikte kara
ambulansindan sedye ile aliniz.

Hastay1 hava ambulansina yerlestiriniz.

Sedyenin kemerlerini

baglayiniz.

emniyet

» Hasta veya yarali kabin igerisindeyken
her zaman sedyede yatar ve emniyet
kemerleri takili durumda bulundurunuz.

Nakil sirasinda tibbi miidahaleye devam
ediniz.

KKM ve diger kurumlar ile iletisime
devam ediniz.

KKM’ye hasta veya yaralinin durumunu,
tahmini varig zamanini bildiriniz.

Hava ambulansinin durmasinin ardindan
sedyenin kemerlerini ¢6ziiniiz.

Tasima  tekniklerine uygun olarak
hastanin, kara ambulansina naklini
saglaymiz.

Hava ambulansindan ekip ile birlikte
ininiz.

KKM’ye,
bildiriniz.

gorevin  tamamlandigini
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Asagidaki sorular dikkatlice okuyarak dogru secenegi isaretleyiniz.

1. Asagida verilen hava ambulansi ile ilgili bilgilerden hangisi yanlistir?

A) Hava ambulanslarinda en az bir hekim ve bir saglik personeli gérev yapar.

B) Hava ambulansinda sivil havacilik mevzuatina gore belirlenmis asgari nitelik ve
sayida ugus miirettebat1 (pilot, ikinci pilot ve/veya ilgili teknik personel) gorev
yapar.

C) Hava ambulanslarinda gérev yapan tibbi personel; TYD, TRK, ILYAD, CILYAD
kursu almig olmalidir.

D) Hava ambulanslarinda iki saglik personeli (ATT/ AABT/ hemsire, anestezi
teknisyeni) ile sivil havacilik mevzuatina gore belirlenmis asgari nitelik ve sayida
ucus miirettebati gérev yapar

E) Sorumluluk sahasi igindeki gorevlendirmeler hava ambulans operasyon merkezi
tarafindan yapilir.

2. Ambulans helikopterin konuglandigi bolgedeki hasta veya yaralinin sevk ve idaresi
kim tarafindan saglanir?
A) 11 ambulans servisi bashekimligi.
B) Hastane baghekimligi.
C) Hava ambulans operasyon merkezi.
D) Hastane acil servisi.
E) Komuta kontrol merkezi.

3. Hava ambulansi ile yapilan il dis1 gorevlendirmelerin gorev emirleri ile ambulans
ucagm gorev emirleri kim tarafindan verilir?
A) Komuta kontrol merkezi.
B) Hava ambulans operasyon merkezi.
C) 11 ambulans servisi bashekimligi.
D) Komuta kontrol merkezi.
E) Hastane baghekimligi.

4, Asagida verilen hastalardan hangisi, hava ambulanst ile taginir?
A) Pnomoni.
B) Dirsek kirigi.
C) Yelken gogiis teshisi konan hastalar.
D) Glaskow Koma Skalas1 13’iin {izerinde olanlar.
E) Miidahale edilmemis pnomotoraks,

5. Asagidaki hastalardan hangisi, hava ambulansi ile tasinmaz?
A) Progresif soka neden olan kiriklar.
B) Solunum arresti olan hastalar.
C) Bilinci kapali veya biling durumu giderek bozulan hastalar.
D) Miidahale edilmemis pnémotoraks,
E) Coklu travmasi olan hastalar.

DEGERLENDIRME

Cevaplariniz1 cevap anahtariyla karsilastiriniz. Yanls cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayimiz.
Cevaplarinizin tiimii dogru ise bir sonraki 6grenme faaliyetine geciniz.
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OGRENME FAALIYETI-3

( AMAC )

Deniz ambulanslarmi ayirt edebileceksiniz.

( ARASTIRMA )

Deniz ambulanslar ile ilgili resimleri toplayarak bir sunu hazirlaymiz.

3. DENiZ AMBULANSLARI

Deniz ambulansi, hasta nakli veya acil tibbi miidahale amacli kullanilmak tizere
Denizcilik Miistesarligindan calisma izni alinmus ve “Acil Saghk Hizmetleri
Yonetmeliginde” belirtilen tibbi donanima sahip deniz araglaridir.

Deniz ambulanslarinda en az bir hekim ve bir veya iki saglik personeli ile deniz
ambulansini kullanma ehliyetine sahip personel gorev yapar. Deniz ambulanslarinda asgari
kurulusa ait isim, marka, isaret, logo ve iletisim bilgileri yer alir.

Resim 3.1: Deniz ambulansi

3.1. Tele Saghk Merkezi (TSM)

Deniz ambulansinin ¢aligma sistemi ve bagli oldugu birim diger ambulanslardan
farklidir. Saglik Bakanligi Hudut ve Sahiller Saglik Genel Midiirliigii biinyesinde kurulan
Tele Saglik Merkezi Bastabipligine bagl olarak 24 saat ndbet esasina gore kesintisiz hizmet
vermektedir. Ulusal ve uluslararas: seyir halindeki deniz araglarinda meydana gelebilecek
tiim saglik sorunlarina yonelik, uzaktan saglik danigmanlig1 ve acil yardim hizmeti verir.
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Resim 3.2: Tele saghk cagr1 merkezi

Deniz ambulansinin yonlendirilmesi gorevi, 21 Kasim 2006 tarih ve 5653 sayili
Bakanlik Makam Oluru ile Tele Saglik Merkezi Bastabipligine verilmistir.

Tele Saglik Merkezinde ¢alisan personel; bir bashekim, tercihen alti hekim, alti
iletisim gorevlisi ve ihtiyag halinde goérevlendirilebilecek hizmetliden olusur. Personelin,
uluslararas1 iletigim kurabilecek diizeyde Ingilizce bilmesi ve iletisim araglarini
kullanabilmesi gerekir.

Tirk Arama Kurtarma Bolgesinde seyir halindeki gemilerde, kiy1t ve adalarda
meydana gelen acil saglik durumlarinda “444 83 53” numarali telefondan Tele Saglik
Merkezine ulasilabilir.

Acil durumlara dncelikle Istanbul, Canakkale’de, Gokgeada’da ve Marmara Adasi’nda
konuslu deniz ambulanslari ile miidahale edilir. Deniz ambulanslarimin komutas1 Tele Saglik
Merkezi tarafindan saglanir.

> Tele Saghk Merkezinin Gorevleri

Tele Saglik Merkezi, Tirk Arama Kurtarma Yonetmeligi uyarinca denizde
gerceklestirilen arama kurtarma faaliyetlerinde, hasta veya yaraliya saglik hizmeti sunar.

TSM, Hudut ve Sahiller Saglik Genel Miidiirliigii’ne bagli olarak asagidaki gorevleri
yapar;

. TSM’ye ulasan saglik yardim cagrilarmin degerlendirilmesi, tibbi
tavsiyelerde bulunulmasi, gerektiginde tahliye 6nerilmesi,
. Tele Saglik Servisinin verilmesi sirasinda, hizmete katilan kurum ve

kuruluslar arasinda isbirliginin saglanmasi,

. Arama kurtarma faaliyetlerinde olayin meydana geldigi yere gore deniz,
hava ve kara ambulanslari ile koordinasyonun saglanmasi,

. Tele Saglik Servisi sunan kuruluglarin imkén ve kabiliyetlerine yonelik
bilgilerin giincel olarak tutulmasi,
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o Tele Saglik Servisi ile ilgili kayitlarin tutulmasi, tutulan kayitlar {izerinden
hizmet istatistiklerinin ¢ikarilmas1 ve her ay bu istatistiklerin genel
miidiirliige gonderilmesi.

TSM Bashekimi, hizmetin sevk ve idaresinden Hudut ve Sahiller Saglik Genel
Midiirliigii’ne kargt sorumludur.

Tele Saglik Servisi isleyisi sirasinda bazi birimlerden destek alir. Bu birimler
sunlardir:

Komuta kontrol merkezleri,

Acil saglik hizmetleri sunan 6zel kuruluslar,
Saglik denetleme merkezleri,

Birinci basamak saglik kurum ve kuruluslari,
Acil servisler.

YVVVYVYYVY

Tele Saglik Servisi destek birimleri gerektiginde arama kurtarma faaliyetlerinde ilk
yardim ve acil saglik hizmeti sunar. TSM’ye ulagsan c¢agri sonucunda, TSM’nin
yonlendirmesiyle 112 acil saghik hizmet birimleri hasta veya yaraliya acil miidahaleyi
yapmak ve uygun olan hastaneye gotiirmek icin belirlenen bulugma noktasina en kisa siirede
ulagir.

> Tele Saghik Merkezinde Kullanilan iletisim Araglan

o Telefon, gelen acil saglik ¢agrilar1 ya direkt olarak TSM’ye ulasir, ya da
bu yardim ¢agrisini ilk olarak alan kuruluslar bu ¢agriyi TSM’ye ulasgtirir.

. Telsiz, sadece telsiz baglantisi olan gemilerden gelen ¢agrilar sahil telsiz
istasyonu tarafindan alinir ve TSM’nin telefonuna aktarilir.

. Elektronik posta (e-posta), TSM’ye deniz veya hava aracindan ulasan
saglik sorunlart TSM hekimince degerlendirilerek e-posta yoluyla
cevaplandirilir.

. Faks, deniz aracindan ulasan saglik sorunlarina ait belirtileri tanimlamak,
tedavi sekil ya da yontemini belirlemeye yardimci olacak resim veya
diyagram alis verisi amaciyla kullanilir.

. Dijital veri iletimi; deniz aracindan ulasan saglik sorunlarina ait online
goriintli aktarimi, fotograf veya elektrokardiyogram gibi tanimlayici ve
belirleyici klinik verilere objektif katki saglamak amaciyla kullanilir.

3.1.1. Tele Saghk Merkezinin Calisma Prensibi

> Acil yardim gerektiren durumlarda Tele Saglik Servisi aranir. TSM’ye, e-posta,
telefon, faks ve dijital veri iletimi vasitasi ile ulagilabilir. Hasta ile ilgili bilgileri
alan iletisim gorevlisi bilgileri hekime aktarir.

> Gelen ¢agrinin acil saglik hizmeti veya tele konsiiltasyon ve tedavi hizmeti
gerektirip gerektirmedigine karar verilir.
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Hekim yaptig1 degerlendirme sonucunda, hasta ya da yaraliya deniz aracinda
bulunan imkéanlar dahilinde ilk yardim uygulamasi konusunda tavsiyelerde
bulunur.

Hasta veya yaralinin saglik durumu, hava sartlari, hastanin durumuna en uygun
saglik kurulusu, saglik hizmeti alinabilecek kiyiya uzaklik gibi durumlar ve
gerektiginde KKM’lerin goriisleri de degerlendirilerek TSM hekimi tarafindan
tahliye karar1 verilir.

TSM hekiminin tahliye karar1 almasi halinde, ilin komuta kontrol merkezi veya en
yakin diger Tele Saglik Servisi destek birimleri ile iletisime gegilir. Uygun goriilmesi halinde
deniz ambulanslari ile hasta veya yaralinin nakli gerceklestirilir.

Deniz ambulanslarinda saglik personeli olarak doktor, ATT/AABT/hemsire gorev
yapar. Bu personel, kara ambulansinda galisan saglik personeliyle ayni gorevleri yapar.

>

TSM hekimi, komuta kontrol merkezi yetkilisi ile goriiserek hasta ya da
yaralinin durumuna gore naklin gerceklesecegi en uygun saglik merkezini tespit
eder.

Kiyiya getirilen hasta veya yarali, hazir olarak bekleyen kara ambulansina
nakledilir ve belirlenen saglik kurulusuna gotiiriilir.
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Ozel Program
ile Sisteme
Kaydeder

lletisim Gorevlisi
Cagriyi Karsilar

Hasta ve Gemi
Bilgilerini Alir

Adi, Soyadi,Dogum Tarihi,
Telefon, T.C.Kimlik No,
Geminin Mevkisi ve IMO

Numarasi

Telefonu
Merkezimiz
Doktoruna Aktarir

Doktorumuz
Hastanin

Durumunu
Degerlendirir

Doktorumuz Tibbi
Tavsiyelerde
Bulunur

Tahliye

Hayir

Gerekli mi?,

Evet

A 4

Karada 112 ve
ligili Kurum ve
Kuruluslarla
lletisime Gegilir

Kurum ve
Kuruluslarla
Koordinasyon
Saglanir

Hastanin
Tahliiyesi
Gergeklestirilir

Operasyon
Tamamlandi
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Karaya ulagtirilan hasta veya yarali, komuta kontrol merkezinin yonlendirdigi tam
donanimli ambulans ile kiyida belirlenmis koordinatlardaki uygun bulusma noktasindan
almarak gerekli tibbi miidahaleyi yaptiktan sonra en uygun saglik kurumunun acil servisine
nakledilir. Tahliye edilen hastanin veya yaralinin bir hava ambulansi ile de hastaneye nakli
saglanabilir.

Tahliye imk&n1 yoksa bulundugu deniz aracinin sefer yonii, TSM hekiminin 6nerisi
dogrultusunda degistirilerek hasta veya yarali kiytya ulastirtlir. Komuta kontrol merkezi ile
iletisime gecilir ve hasta, uygun hastaneye nakledilir.

Tiirk karasularinda, deniz ambulanslarimin bulunmadigi bdlgelerde, acil saglik
miidahalesi gereken durumlarda, gemiden veya adadan anakaraya nakil gereken durumlarda
diger kurumlarla esgiidiimlii olarak c¢alisilir. Sahil Giivenlik Komutanligi, Temel Saglik
Hizmetleri Genel Miidiirliigii ve Hudut ve Sahiller Saglik Genel Miidiirliigii arasinda yapilan
protokole gore, oncelikli olarak bolgede bulunan sahil giivenlik komutanligindan yardim
istenir.

Protokol uyarinca sahil giivenlik botunda gorevlendirilecek saglik personeli, komuta
kontrol merkezi tarafindan saglanir. 112 Ambulans personeli hastanin tahliyesi i¢in sahil
giivenlik botuyla hastanin bulundugu yere gider ve hastay1 alarak karada 112 ambulansiyla
hastaneye naklini saglar. Tele Saglik Merkezi, hastanin tahliyesi esnasinda tahliye hangi il
sinirlarinda olacaksa o ilin komuta kontrol merkezini arayarak hastanin karada tahliyesinin
yapilacagi noktada kara ambulansinin hazir bulunmasi i¢in gerekli organizasyonu yapar.

Deniz ambulansinda gorevli saglik personeli, vaka ihbar1 sonucunda gemi personeliyle
birlikte hastaya ¢ikar. Hastay1 teslim aldiktan sonra, Tele Saglik Merkezi tarafindan belirtilen
noktada 112 ambulansina teslim edilir.

SIRA TIBBIi CIHAZ, ARAC- GEREC VE ADET

NO MALZEMELER
1 Ana Sedye 1 Adet
2 Kombinasyon Sedye 1 Adet
3 Scoop Sedye 1 Adet
4 Vakum sedye 1 Adet
5 Monitdrlii Defibrilator 1 Adet
6 Oksijen sistemi (Depo, Yedek tiipii ve aparatlar) 1 Adet
7 Tibbi Aspirator sistemi 1 Adet
8 Sedye oturma raylar1 ve Emniyet kilitleri 1 Adet
9 Saglik personel koltugu 2 Adet
10 Puls Oksimetre* 1 Adet
11 Voliim ayarl1 Infiizyon veya Enjektor pompasi 2 Adet
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Tablo 3.2: Deniz ambulansinda yer alan tibbi cihaz, arac ve gerecler

Vaka, kara ambulansina teslim edildikten sonra eksik olan malzemeler tamamlanir.
Kullanilan malzemelerin temizligi ve dezenfeksiyonu saglanir.
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Resim 3.3: Acil tip teknisyenin gorev yaptigi ambulanslar ve acil saghk araclari
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_(UYGULAMA FAALIYETI

J—

Deniz ambulanslarini ayirt edebileceksiniz.

Islem Basamaklar

Oneriler

Cagriy1 karsilaymiz.

Hasta ve gemi bilgilerini aliniz.

» Hastanin adi soyadi, dogum tarihi,
telefon, TC kimlik numarasi ve geminin
mevki bilgilerini aliniz.

Telefonu hekime aktarmiz.

Hekimin kararlar1 dogrultusunda KKM
ile iletisime geciniz.

Ihtiya¢ durumunda kara ambulans ekibi
ile deniz ambulansa intikal ediniz.

Ekip ile birlikte ilgili kurum ve
kuruluslarla iletisime geginiz.

Gemi ekibi ile olay yerine gidiniz.

Hasta veya yaraliya acil
uygulayiniz

yardim

Hastanin naklini saglaymniz.

Karada hastayr 112 ekiplerine teslim
ediniz.

» Tele saglik merkezine nakil ile ilgili
bilgileri veriniz.

Kullanilan malzemelerin temizlik ve
dezenfeksiyonunu saglayiniz.

> Eksik ve bozuk olan malzemelerin

kontrolii yapiniz.
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Asagidaki ciimlelerin basinda bos birakilan parantezlere, ciimlelerde verilen
bilgiler dogru ise D, yanhs ise Y yazimiz.

1. () Deniz ambulanslarinda en az bir hekim ve bir veya iki saglik personeli ile deniz
ambulansi kullanma ehliyetine sahip personel gorev yapar.

2. () Saglik Bakanligi Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigii biinyesinde kurulan
Tele Saglik Merkezi Bastabipligine bagli olarak 24 saat ndbet esasina gore kesintisiz
hizmet verir.

3. () Kuyr ve adalarda meydana gelen acil saglik durumlarinda “444 83 53” numaral
telefondan Tele Saglik Merkezine ulagilabilir.

4, () Tahliyesi saglanan hastanin tedavisinin saglanacagi hastaneye kadar gotiiriilmesi,
tele saglik merkezinin gorevidir.

5. () Tele Saglik Merkezi, hastanin tahliyesi esnasinda tahliye hangi il smirlarinda
olacaksa o ilin komuta kontrol merkezini hastanin tahliyesinin yapilacagi noktada kara

ambulansinin hazir bulunmasi gerekir.

DEGERLENDIRME

Cevaplarinizi cevap anahtariyla karsilagtiriniz. Yanlis cevap verdiginiz ya da cevap
verirken tereddiit ettiginiz sorularla ilgili konular1 faaliyete geri donerek tekrarlayiniz.
Cevaplarinizin tiimii dogru ise “Modiil Degerlendirme”ye geginiz.
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MODUL DEGERLENDIiRME

Bu modiil kapsaminda asagida listelenen davraniglardan kazandiginiz beceriler igin
Evet, kazanamadiklariniz i¢in Hayir kutucuklarina (X) isareti koyarak kontrol ediniz.

Degerlendirme Olciitleri Evet | Hayir

1. Ambulanslart simiflandirdiniz mi1?

2. Saglik araglarini siniflandirdiniz mi1?

Kara ambulanslarinda malzeme kontrolii yapilacaksa

Sedyelerin kontroliinii yaptiniz mi?

Sabitleyicilerin kontroliinii yaptiniz m1?

Resiisitasyon ekipmanlarini kontrol ettiniz mi?

Ambulanstaki ilag ve serumlari kontrol ettiniz mi?

Ambulanstaki diger malzemeleri kontrol ettiniz mi?

N ok~ W

Yiksek ve diisiik diizey dezenfeksiyon igin soliisyon hazirladiniz
mi?

9. Kullanilan malzemelerin tiim pargalarini soliisyon ile yikadiniz mi?

Ambulansin i¢ temizligi yapilacaksa

1. Eldiven giydiniz mi?

Malzeme hazirligi yaptiniz mi1?

Oncelikle ambulansin kose kisimlarindan basladiniz m1?

Arag i¢inin zemini siiplirdiiniiz mii?

ol W N

Ambulans igerisindeki dolap sistemi, taban ve tavan kaplamasi ile
yan panel kaplamalar1 1/100°liikk ¢amasir suyu ile sildiniz mi?

6. Temizleme isleminin ardindan kurulama yaptiniz mi?

7. Ambulans1 havalandirdiniz m1?

Ambulansin dis temizligi yapilacaksa

1. Aracin isti, 6nii, arkas1 ve yanlari sirayla yikadiniz mi1?

2. Oncelikle tekerlek ve jantlari yikaylp c¢amurlarmin akitilmasi
sagladiniz mi?

3. Sabun veya ara¢ sampuanini su ile kopiirttiiniiz mii?

4. Aracin tepesinden baglanarak 1lik veya soguk su ile tiim arag i¢ini
yikadimiz mi?
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5. Uygun fir¢ayla tepeden baslayarak tiim dis yiizeyi yikadiniz mi1?

6. Temiz su ile ayn1 sekilde durulama yaptiniz mi?

7. Kurulama iglemi yaptiniz mi1?

Hava ambulansi ile nakil saglanacaksa

1. Gelen ¢agriy1 karsiladiniz m1?

N

Cagn karsilama talimatlarina uygun bilgi aldiniz m1?

w

Ekip ile birlikte hastanin hava ambulansi ile taginmasi gerektigine
karar verdiniz mi?

. Cagrimin kim tarafindan arandigini belirlediniz mi?

. Telefonu danisman hekime aktardiniz mi?

4
5. Hastanm bulundugu yerin adresini tespit ettiniz mi?
6
7

. Telefonu baghekime aktardiniz m1?

Ambulans helikopterin sorumluluk sahasi i¢inde gorevlendirilmesi

1. Oncelikle hava ambulansina vaka verilebilecegini bildirdiniz mi?

2. 112 KKM baghekimine bilgi verdiniz mi?

3. Onayin ardindan vakayi, hava ambulansina bildirdiniz mi?

Cagrinin  hava ambulans operasyon merkezi tarafindan
degerlendirilmesi

1. Hava ambulansina vaka verilecegini bildirdiniz mi?

2. En hizli iletisim yolu ile sube midiirii veya daire bagskanina bilgi
verilerek onay istediniz mi?

Ardindan vakay1 hava ambulansina bildirdiniz mi?

Goreve gidilecek ilin KKM’si ile iletisime gegtiniz mi?

Ugak ambulansin motorunun durmasini beklediniz mi?

Sag ve sol 45 derecelik agilarla hava ambulansina yaklastiniz mi1?

Noe | g | kMo

Hasta veya yaraliy1 hava ambulansinin inis yapacagi yere kara
ambulansi ile getirdiniz mi?

8. Hasta veya yarah ekip ile birlikte kara ambulansindan sedye ile
aldimiz mi1?

9. Hastay1 hava ambulansina yerlestirdiniz mi?

10.Sedyenin emniyet kemerlerini bagladiniz mi?

11.Nakil sirasinda tibbi miidahaleye devam ettiniz mi?
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12.KKM ve diger kurumlar ile iletisime devam ettiniz mi?

13.KKM’ye hasta veya yaralinin durumunu, tahmini varis zamanini
bildirdiniz mi?

14.Hava ambulansinin durmasimin ardindan sedyenin kemerlerini
¢Ozdiiniiz mii?

15.Tasma tekniklerine uygun olarak hastanin kara ambulansina
naklini sagladiniz mi?

16.Hava ambulansindan ekip ile birlikte indirdiniz mi?

17.KKM’ye gorevin tamamlandigini bildirdiniz mi?

Deniz ambulansi ile nakil saglanacaksa

Cagriy1 karsiladiniz mi1?

Hasta ve gemi bilgilerini aldiniz mi?

Telefonu hekime aktardiniz mi?

Hekimin kararlar1 dogrultusunda KKM ile iletisime gectiniz mi?

gals | w N e

Ihtiya¢ durumunda kara ambulans ekibi ile deniz ambulansa intikal
ettiniz mi?

. Ekip ile birlikte ilgili kurum ve kuruluslarla irtibata gectiniz mi?

. Gemi ekibi ile olay yerine gittiniz mi?

6
7
8. Hasta veya yaraliya acil yardim uyguladiniz mi?
9

. Hastanin naklini sagladiniz m?

10.Karada 112 ekiplerine hastayi teslim ettiniz mi?

11.Kullanilan malzemelerin temizlik ve dezenfeksiyonunu sagladiniz
mi1?

DEGERLENDIRME

Degerlendirme sonunda “Hayir” seklindeki cevaplarinizi bir daha gézden gegiriniz.
Kendinizi yeterli gérmiiyorsaniz modiiliiniizii tekrar ediniz. Biitiin cevaplariniz “Evet” ise bir
sonraki modiile gegcmek i¢in 6gretmeninize bagvurunuz.
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