T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU

YARALANMALARDA iLK YARDIM
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Amag;

Katilimcilar, yaralanmalarda ilkyardim uygulamalari ile ilgili bilgi, beceri
ve tutum kazanacaklardir.

Ogrenim Hedefleri;

* Bas, boyun ve omurga yaralanmalarinda ilk yardim uygulayabilmeli.
e GOgus ve karin yaralanmalarinda ilk yardim uygulayabilmeli.
e Ezilme yaralanmalarinda ilk yardim uygulayabilmeli.

* Dis kopmasinda ilk yardim uygulayabilmeli.



Bas, Boyun Ve Omurga Yaralanmalari “
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Bas Yaralanmalari

Bas, boyun ve omurga yaralanmalari ciddi yaralanmalardir ve genellikle
ayni baslik altinda ele alinirlar.

e Ancak belirti ve bulgulari farkhdir.

* Dogru bir sekilde ilk yardim uygulanmadiginda, kicuk gibi gértinen
yaralanmalar dahi hayati tehdit edebilir.

1-Bas yaralanmalari;

Bas yaralanmalari; sach deri, kafatasi ve yiz yaralanmalarini icerir. Bas
yaralanmasi olan kiside omurilik yaralanmasi (boyun ve omurga
yaralanmalari) da olabilir.



Bas, Boyun Ve Omurga Yaralanmalari “
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Bas Yaralanmalari

* Sach deri;

Kafatasi ylzeyinde vyer alan sach deri birka¢c o0zelligi nedeni ile

yaralanmalar acisindan 6nem arz eder;

1. Sach derinin kafatasi yuzeyi Gizerinde kolaylikla yer
degistirebilmesidir.

2. Sachi derinin herhangi bir darbe sonucu kolayca kafatasi ytzeyinden
ayrilabilmesidir.

3. Yaralanmalar sonrasi sacli derinin bol miktarda kanayabilmesi ve
yaraliyi soka dahi sokabilme 6zelligidir. Bu durum, sach derinin ¢ok
miktarda kan damari icermesinden kaynaklanmaktadir.



Bas, Boyun Ve Omurga Yaralanmalari “
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Bas Yaralanmalari

o Kafatasi;

Kafatasi yaralanmalari genellikle kiriklar ile sonuclanir. Ancak kiriktan
daha 6nemlisi beyin hasarinin olup olmadigidir. Bu nedenle beyin
hasari belirti ve bulgulari acisindan her yarali degerlendirilmelidir.

e Yuz;
Yiz yaralanmalari agiz ve burun bolgesinde ise, basta solunum olmak

uzere duyu organlarini etkileyebilir ve geri donusimsuiz
hasarlanmalara neden olabilir.
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Bas Yaralanmalarinda Belirti Ve Bulgular
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* Sacl deri veya ylzde yara, sislik ve kanamalar
* Bas agrisi

 Bas donmesi

* Bilin¢ degisikligi

* Yer ve zaman algisinda bozulma

* Hafiza kaybi

e Bulanti, kusma

e Burun veya kulaktan kanama

e Kafatasinda sekil bozuklugu

* Kulak arkasi ve goz kiirelerinde renk degisikligi ve/veya morarma
GOz bebeklerinin buyukligtinde esitsizlik

* Koma
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Bas, Boyun Ve Omurga Yaralanmalari
Bas Yaralanmalarinda ilk Yardim

* Yaralinin bilinci kontrol edilir.

e 112 acil yardim numarasi aranir veya aratilir.
* Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

e Yaralinin havayolu acikligini saglanir.

Yaralinin bilinci agiksa;

 Omurga yaralanma stphesi yoksa yaraliyi sirt tisti rahat edebilecegi bir
pozisyonda bas ve omuzlarini hafif yukselterek yatirilir.

 Yaralida bas yaralanmasi oldugunda kusma meydana gelebilir. Bu
durumda bas, boyun ve omurgay! ayni hizada tutarak yaraliyi yan
cevrilir ve kusmugun havayollarina kagmasi dnlenir.



Bas, Boyun Ve Omurga Yaralanmalari “

Bas Yaralanmalarinda ilk Yardim

Yaralinin bilinci kapali ancak solunumu varsa;
e Basyaralanmasina boyun yaralanmasinin da eslik edebilecegini
unutmamalidir.

e Bas ve boynu hareket ettirmeden dikkatlice destekleyerek ve
cevirme esnasinda bas-boyun ve omurgayi ayni hizada tutarak yarall

yan cevrilir.
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Bas Yaralanmalarinda Ilk Yardim
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 Havayolu acikhgini saglarken yiz kiriklari olan kemiklere kuvvet
uygulamaktan kacinilir.

* Dis kanama varsa kanama noktasina dogrudan basi uygulanir.
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI
Bas Yaralanmalarinda Ilk Yardim
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 Sach deriden kanamalarda dogrudan basi uygularken kafatasi
kemik kirigi riskinden dolayi asiri kuvvet uygulanmaz.

 Kulaktan kan veya sivi geliyorsa temiz bir bez kulak Gzerine
hafifce sabitlenir, mimkinse yarali kan veya sivi gelen kulak
tarafina cevrilir.
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2-Boyun Ve Omurga Yaralanmalari;

Boyun ve Omurga yaralanmalari etkilenen bolgeye gore kalic
sakatliklara ve 6lime neden olabilecegi icin son derece dnemlidir.

Boyun Ve Omurga Yaralanmalarinda Belirti ve Bulgular;
* Yaralanma bolgesinde agri
* Yaralanma bolgesinde hassasiyet

* Yaralanma bolgesinin asagisinda duyuda azalma veya duyu
kaybi

* Yaralanma bolgesinin asagisinda kuvvet azalmasi veya kaybi
* El ve ayaklarda uyusma, karincalanma ve his kaybi
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Bas, Boyun Ve Omurga Yaralanmalari
Boyun Ve Omurga Yaralanmalarinda ilk Yardim

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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* Yaralinin bilinci kontrol edilir.

e 112 acil yardim numarasi aranir veya aratilir.
* Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

* Yaralinin havayolu acikligini saglanir.
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Boyun Ve Omurga Yaralanmalarinda Ilk Yardim
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Yaralinin bilinci agiksa;

* Yarali bulunan pozisyonda sabit tutulur, sadece tehlike aninda
hareket ettirilir.

* Yarali tekrar degerlendirilir ve hareket etmemesi soylenir.
» Kiyafetleri sikiysa gevsetilir.

* Omurganin hareketini 6nlemek icin yaralinin basi ve boynu
sabit tutulur.
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Boyun Ve Omurga Yaralanmalarinda Ilk Yardim
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Yaralinin bilinci kapali ancak solunumu varsa;

* Yaralinin bas ve boynu ilkyardimcinin eliyle sabitlenir, bas-boyun ve
omurga ayni hizada tutularak derlenme pozisyonuna getirilir.

* Omurganin hareketini 6nlemek icin yaralinin basi ve boynu sabit
tutulur.
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Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
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e Yaralinin hareket etmesine izin verilmez.
e Kulak veya burundan kan veya sivi akisi durdurulmaya calisiimaz.

 Saplanmis bir nesne varsa bu cikarilmaya calisiimaz ve oldugu
yerde sabitlenir.

* Kirik bolgesine bastiriimaz.

* Basina darbe aldiktan sonra kendiliginden hizlica iyilesen bir yaralida
halen ciddi beyin hasari olabilir.

* Yaralinin mutlaka saglk kurulusuna goturtlmesi saglanir.
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Gogus yaralanmalari her zaman ciddidir. Gogus yaralanmalari ezici
veya delici aletlerden kaynaklanabilir. Gogus duvarina zarar veren
herhangi bir yaralanma, yaralilarin nefes alip vermelerini dogrudan
etkileyebilir.

e GoOgus yaralanmalari akciger, kalp ve kan damarlarina zarar verebilir.
* Kaburgalarda kiriga neden olabilir.

* Yaralanmanin acik veya kapali (kiint) olmasi fark etmeksizin akciger
zarlari arasina hava girebilir ve akcigerin sonmesine neden olabilir.

e Bu durum akcigeri etkileyerek vyaraliyi nefessiz birakabilir, hatta
6limine neden olabilir.
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Belirti Ve Bulgulari
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* Nefes darligi

* Nefes alip verirken agri

e Ezici yaralanmalarda agri, hassasiyet, citirti sesi, morarma

* Delici yaralanmalarda aletin olusturdugu yara

* Yara Uzerinde saplanmis delici veya kesici alet

* Acik yarada nefes alirken iceri giren havaya ait ses duyulmasi

* Acik yarada nefes verirken yara yerinden c¢ikan hava kabarcigi ve
kan olmasi

e Sok bulgulari
* Bilin¢ kaybi
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Gogus Yaralanmasinda llk Yardim
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Acik ve Kapali gogus yaralanmalarinda ilk yardim uygulamalari
sinirhidir.

Bu tidr yaralanmalarda vyarali en kisa sure saglik kurulusuna
ulastirilmalidir.
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Gogus Yaralanmalari
Kapali (Kiint) Goglis Yaralanmasinda Ilk Yardim
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* Yaralinin bilinci kontrol edilir.
e 112 acil yardim numarasi aranir ya da aratilir.
* Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

* Yarali sakinlestirilir. =

e Yarali yari oturma pozisyonuna getirilir ve yarasinin oldugu tarafa
dogru egilmesi saglanir.

* Yaralinin solunumu izlenmeye devam edilir.

* Yaralinin bilinci kapanir ancak nefes almaya devam ederse, yaral
tarafina cevirerek derlenme pozisyonuna getirilir.

e Yaralinin solunumu durursa Temel Yasam Destegine baslanir.
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Acik Goguis Yaralanmasinda Ik Yardim

Yaralinin bilinci kontrol edilir.

112 acil yardim numarasi aranir ya da aratilr.
Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

Yarali sakinlestirilir.

Coklu yaralanma ve omurga yaralanmasi bulgusu yoksa yarali yari oturur
pozisyona getirilir ve mimkiinse yarasinin oldugu tarafa dogru egilmeye
tesvik edilir. Bu sayede yaralanmamis akciger korunabilir.

Yaralanma yerinde kanama varsa kanama basi ile kontrol edilir.

Yarali oturmakta ve egilmekte zorlaniyorsa yarali hareket ettirilmez.



Gogus Yaralanmalari
Acik Gogis Yaralanmasinda Ilk Yardim

Acik gogus yarasi dis ortamla serbestce
iletisimde olacak sekilde acik birakilir
veya gerekiyorsa yara tikayici olmayan
temiz bir bezle (gazh bez veya tisortin
bir parcasi gibi) kapatilir veya elde hazir
uretilmis havalandirmali 6zel gogus
pansumani varsa uygulanir.

Eger pansumani yapilmissa  kisinin
solunumu izlenmeli ve solunumu
kotulesirse  pansuman  gevsetilmeli
veya cikarilmalidir.
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Gogus Yaralanmalari
Acik Gogis Yaralanmasinda Ilk Yardim

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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e GoOgse saplanmis bir cisim varsa kesinlikle cikarilmaz.

e Cisim yaranin icerisinde bulundugu pozisyonda sabit tutacak sekilde
gazli bez, rulo seklinde sargi bezi (simit sargi) veya temiz kumas
yerlestirerek sabitlenir.
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Gogus Yaralanmalari
Acik Gogis Yaralanmasinda Ilk Yardim
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e Yaralinin solunumu izlemeye devam edilir.

e Yaralinin bilinci kapanir ancak nefes almaya devam ederse, yarali
tarafina cevirerek derlenme pozisyonuna getirilir (Saglam taraf ile
rahat bir sekilde nefes alip vermeyi saglar).

* Yaralinin solunumu durursa Temel Yasam Destegine baslanir.
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Dikkat Edilmesi Gerekenler
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 Acik gogus yarasinda tikayici pansuman veya malzemeleri yanlis
kullanarak dikkatsizce yara kapatmaktan kacinilir. Bu yasami
tehdit edici istenmeyen sonuclara yol acabilir.

* Delici gogus yaralanmalarinda yaralanma yonu karin bolgesine
dogru ise karin ici yaralanmalarin da olabilecegi goéz ontnde
bulundurulur.



e

S W,
::' * CJ X
x x
i a%?s N
x4 a
‘""'.‘4 o
xRS

Karin Yaralanmalari

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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Karin yaralanmalari ezici (ktnt) ve delici yaralanmalar olarak ikiye
ayrilir. Her ikisi de ciddi ve o6limcul sonuclara yol acabilir.

N .
T2 T 5AGLIK BAKANLIGH LTK BAKANLIGH
=) LAY S e e
VX amsnaoasio N, EL 27 e wonatgo

1-Ezici (kiint) yaralanmalar

Arac ici ve disi trafik kazasi, yiksekten diisme ve gocuk altinda kalma
gibi nedenlere bagli meydana gelir.
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Karin Yaralanmalari
Ezici (Kint) Karin Yaralanmalarinda Belirti Ve Bulgular

* Karinda agri, hassasiyet
* Bulanti, kusma s

e Karinda ezikler, siyriklar
e Kizariklik, morluk

e Siskinlik

* Solukluk ve

* ic kanamaya bagli sok bulgulari
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Ezici (Kint) Karin Yaralanmalarinda ilk Yardim = e;esiens

Ezici karin vyaralanmalari disariya hemen bulgu vermedikleri icin
gorunduklerinden daha ciddi olabilirler. Bu vyaralanmalarda yasamsal
bulgularin kontroli ve hizli sekilde hastaneye ulasim saglanmalidir.

* Yaralinin bilinci kontrol edilir.

e 112 acil yardim numarasi aranir ya da aratilir.

* Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

e Yarali diiz bir zemine yatirilir.

¢ kanama ve buna bagli sok bulgulari takip edilir.

e Su dahil herhangi bir yiyecek veya icecek verilmez.

* Yaralinin bilinci kapanir ancak nefes almaya devam ederse, yarasinin
oldugu tarafina cevirerek derleme (iyilesme, kurtarma) pozisyonuna
getirilir.

* Yaralinin solunumu durursa Temel Yasam Destegine baslanir.
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Karin Yaralanmalari
Delici Karin Yaralanmalari

2-Delici karin yaralanmalari;

Delici yaralanmalar; atesli silahlar, delici ve kesici aletlere bagli olarak
meydana gelir.

* Belirti ve bulgular; e
e Karinda agri, hassasiyet
e Bulanti, kusma

e Cilt kesisi

e Karinda saplanmis bir cisim

e Atesli silaha bagli kursun veya sacma giris-cikis izleri
* |cve dis kanama

* Ciltten disari ¢cikan ic organlar ve

* ¢ ve dis kanamaya bagli sok bulgulari
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Karin Yaralanmalari

Delici Karin Yaralanmalarinda ilk Yardim

Delici karin yaralanmalarinda ciltte goérulen yara kicuk olsa bile, viicutta
derinde yer alan organ ve dokulara hasar vermis olabilir.

* |cve dis kanamaya bagli sok bulgulari olusabilir.

 Ozellikle; karin tahta gibi sert ve cok agrili ise durum ciddidir.
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Delici Karin Yaralanmalarinda ilk Yardim
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* Yaralinin bilinci kontrol edilir.
e 112 acil yardim numarasi aranir ya da aratilir,
* Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

* Yarali diz bir zemine yatirilir.
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Delici Karin Yaralanmalarinda Illk Yardim
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Yara kuru ve temiz bir pansumanla oértalur.
Dis kanama varsa dogrudan basi ile kontrol edilir.
Karindan disari ¢cikan organlara dokunulmaz.

Disari c¢cikan organlar iceri sokulmaya c¢alisiimaz, lzerine temiz
nemli bir bez ortulir, bez Uzerine de temiz seffaf plastik gida
ambalaji veya aliminyum folyo ile orttip bandaj yapilir.
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Delici Karin Yaralanmalarinda Illk Yardim
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e Saplanmis bir cisim varsa kesinlikle cikarilmaz.

e Cismi yaranin icerisinde bulundugu pozisyonda sabit tutacak
sekilde gazli bez, rulo seklinde sargi bezi (simit sargi) veya temiz
kumas yerlestirerek sabitlenir.

32
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Delici Karin Yaralanmalarinda ilk Yardim
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Muimkunse yaralinin dizleri bukulur.

Isi kaybini engellemek icin Gzeri értalur.

Su dahil herhangi bir yiyecek veya icecek verilmez.
Yasamsal bulgulari izlenir.

Yaralinin bilinci kapanir ancak nefes almaya devam ederse, yaral
tarafina cevirerek derlenme pozisyonuna getirilir.

Yaralinin solunumu durursa Temel Yasam Destegine baslanir.
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Ezilme yaralanmalarinin en yaygin nedenleri;
» Trafik kazalari

e Santiye kazalari
e Patlamalar

* Doga kaynakl afetlerdir (6rnegin; toprak kaymalari, depremler)



Ezilme Yaralanmalari “

EEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEEE

 Ezilme yaralanmalari; kiriklar, ic ve dis kanamalar, ic organlarda
kopmalari ve dokularda sismeyi icerebilir.

* Uzun sureli sikisma ve hareketsizlik durumunda kaslarda zararl
maddeler birikerek asiri doku hasari ve bobrek yetmezligi basta
olmak Uzere organ yetmezliklerine neden olabilir.
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Belirti Ve Bulgular
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e Vicutta ve uzuvlarda ezilme seklinde yaralar
e Kiriklar

e Halsizlik

* Uykuya meyil

* Biling degisiklikleri

* |drar miktarinda azalma

* |drar renginde koyulasma

* Dis kanamalar

¢ kanama bulgulari

e Sok bulgulari



Ezilme Yaralanmalari N
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Yaralinin bilinci kontrol edilir.
112 acil yardim numarasi aranir ya da aratilir.
Yasamsal bulgulari kontrol edilir.

Eger fiziksel olarak mumkin ve guvenli ise yarali ezilmeyi
olusturan kuvvetlerden uzaklastirilir.

Dis kanamasi varsa dogrudan basi ile durdurulur.
Yaralanan uzuvlar hareket ettirilmez.

Yarali sicak tutulur.

Yaralinin durumu izlenmeye devam edilir.
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Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar
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Ezilme yaralanmasi olan bir yarali agridan sikayet etmeyebilir ve dis
yaralanma belirtisi olmayabilir.

Hafif yaralanmalarda dahi organ yetmezlikleri gelisebilir.

Ezilme yaralanmasina maruz kalan tum yaralilar mutlaka hastaneye
ulastirilmalidir.
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Yazu icine alan dusme veya kazayi takiben disler hasarlanabilir veya
kopabilir. Bu durumda en kisa zamanda kopan disin yerine
yerlestirilmesi gerekir.

 Zaman uzadikca dis dokularinda geri donussiz hasarlar ortaya cikar.
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Dis kopmalarinda ilk yardm — lesonmmne

Dis kopmalarinda kopan disin acilen vyerine vyerlestiriimesi

mudahaledeki seceneklerinden biri olmakla birlikte ilk yardimcilar icin

bu islem ¢cogunlukla mimkuin degildir.

* Kopan dis yerine yerlestirmeye ¢alisiimaz.

 Kopan dis temizlenmez.

* Kopan dis, kisinin kendi tukaragu, tam yagl inek sttl veya yumurta
aki gibi protein iceren maddelerin icerisinde saklanir.

e Yarali mimkin olan en kisa zamanda dis hekimine ydnlendirilir.
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Dikkat edilmesi gereken hususlar;

 Kopan dis kdktinden tutulmamalidir.

 Kopan dis temizlenmeye calisiimaz, cliinkd bu islem diste kalan
hayati dokulara zarar verebilir.
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ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU
EGITIM VE PROJELER DAIRE BASKANLIGI
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