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1.UNITE: ilk Yardima Hazirhk

GENEL iLK YARDIM BILGILERI:

Normal yasantimizda beklenmedik bir anda cevrede herhangi bir kisi yaralanabilir, kalp krizi gecirebi-
lir, bogulma vb. gibi miidahale gerektiren bir durumla karsi karsiya kalabilir, kisiler

Kendilerini olay yerinde ve orada bulunan hasta ya da yarali ya yardim etme durumunda bulabilirler.
ilk yardim kaza ya da rahatsizligin oldugu yerde baslar, eger ciddi durum varsa saglik kurulusuna sevki
sirasinda devam eder ve saglik personelinin yapacagi tibbi tedavinin baslamasi ile sona erer. Aniden
hastalanan, kazaya ya da felakete ugrayanlara zamaninda midahale edilmediginde, yasamsal tehli-
kenin boyutlari artar.

ILK YARDIMIN ONCELIKLI AMACLARI:

ilk yardimin éncelikli amaclarini asagidaki sekilde siralayabiliriz:
1. hayati tehlikenin ortadan kaldiriimasi

2. Yasamsal fonksiyonlarin siirdlrilmesinin saglanmasi

3. hasta ya da yaralinin durumunun kotilesmesinin 6nlenmesi
4. iyilesmenin kolaylastiriimasi

ilk Yardimin ABC ’si:

1. A-Airway: Solunum yolunun agik tutulmasi

2. B-Breatsing: Solunumun saglanmasi

3. C-Circulation: Dolasimin saglanmasi

ilk yardimda A, B, C olarak kodlanan uygulamalarin hemen arkasindan, hayat kurtarmayi destekleyen
kanamayi durdurma, sok ve agir yaralanma gibi durumlara midahale etme, uygun pozisyon verme,
haberlesmeyi saglama ve sevk etme gibi uygulamalari da sirasiyla gerceklestirmek ikincil dnceliklerdir.

ACIL TEDAVI:
Herhangi bir hastalik ya da kaza sonucu saghgi bozulmus, hayati fonksiyonlari tehlikeye girmis bireye
acil tedavi Unitelerinde saglik personeli tarafindan ilagl yapilan miidahaledir.

ILK YARDIM ACIL TEDAVI
* Olay yerinde * Ambulans ya da saghk kuruluslarinda
*  Mevcut olanaklar kullanihr *  Tibbi malzemeler kullanilir
* llagsiz uygulamalardir * llag ile yapilan uygulamalardir
* Ik yardim egitimi almis kisilerce yapilir *  Saglik personeli tarafindan uygulanir

iLK YARDIMCI:

ilk yardim taniminda belirtilen amag dogrultusunda, hasta veya yaraliya tibbi ara¢ gere¢ aramaksizin
mevcut arag ve gereglerle, ilagsiz uygulamalari yapan, ilk yardimci sertifikasi almis kisiye ilk yardimci
denir.

ilk Yardimcinin Ozellikleri:
1. insan vicudu ile ilgili temel bilgilere sahip olmak

2. Once kendi can giivenligini koruma
3. Sakin, kendine glivenli ve pratik olmak

4. Eldeki olanaklari degerlendirebilmek
5. Olayi aninda ve dogru olarak haber vermek (112’yi aramak)
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6. Cevredeki kisileri organize edebilmek ve onlardan yararlanabilmek

ilk Yardimcinin Uymasi Gereken Etik Kurallar:

ilk yardimcilarin uymasi gereken kurallar kisaca sunlardir:

1. Hasta ya da yaralilarin tasinmasini gerektiren durum soz konusu degilse kesinlikle yerinde miidaha-
le edilmelidir.

2. Bilingli hasta ya da yaraliya miidahale etmeden 6nce kendini tanitmali, ilk yardimci oldugunu soy-
lemeli ve hasta ya da yaralidan mutlaka miidahale igin izin almaldir.

3. Olay yerinin givenligini almadan hasta ya da yaraliya miidahale edilmemelidir.

4. Mutlaka 112 (acil yardim) aranmalidir.

5. Yardim gelinceye kadar hasta ya da yaralinin yanindan ayrilmamali ve hastaya gerekli miidahaleler
yaptimalidir.

6. ilk yardim bilgi ve becerilerini stirekli olarak yenilemeli ve bu konuda egitim almalidir.

ilk Yardim Cantasi:

ilk yardim uygulamalari icin, evde, okulda, is yerinde, arabalarda, fabrikada, havaalaninda, tren istas-
yonlarinda ve diger tim aklimiza gelebilecek ser yerde ilk yardi m ¢antasi bulundurulmasi gerekmek-
tedir. ilk yardim cantasi direkt bir i1s1 kaynagindan ve cocuklarin erisebilecegi yerden uzak, ne c¢ok
nemli ne de kuru bir yerde tutulmahdir. Mutfak ya da banyo ilk yardim ¢cantasinin bulundurulmasi igin

uygun bir ortam degildir.
ik Yardim Cantasinda Bulunmasi: Gereken Malzemeler

Sira No Malzemenini Ad: Milctar
I Suni solunum maskesi I Adet
2 Buyuk sargi1 bezi (10 cmx3-5 cm) 2 Adet
- 4 Steril hidrofil gaz bezi (10x10 am 50 lik) I Kutu
4 Ucgen sarg: bezi I Pakect
5 Hidrofil pamuk (70 gr) I Paket
6 Flaster I Adet
7 Cengelli igne 10 Adet
8 Makas I Adet
9 Elastilc bandaj (6-8 cm cnli) I Adct
10 Yara band: 10 Adec
1 Tibbi eldiven 2 Cafc
12 Acik renk plastik &roia I Adet
13 Not defreri I Adet
14 Kursun kalem I Adetc
15 illc yardim el kitabi I Adct
16 El feneri I Adet
17 Diidiilk I Adet
18 Cimbiz I Adet
19 Malzeme listesi I Adet
20 Aluminyum yamk orcusu 1 Adet

iLK YARDIMIN TEMEL UYGULAMALARI:

Herhangi bir kaza ya da ilk yardim gerektiren acil bir durum oldugunda heyecanlaniriz ve kafamiz
karisabilir. Sakin olmamiz ve dogru karar vermemiz konusunda kendimizi egitebiliriz. Bu nedenle ilk
yardim uygulamalarinda asagidaki 6 asamanin, mimbkiinse sirasiyla, gerceklestirilmesi blylik 6nem
tasimaktadir.

Asamalara (6T) gore ilk yardim uygulamalari:

1. Olay yeri glivenlik 6nlemlerinin alinmasi (tedbir)
2. Olaya maruz kalanlarin degerlendirilmesi (teshis)
3. Gerekliilk yardim uygulamasi (tedavi)
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4. Haberlesmenin saglanmasi (telekomiinikasyon)

5. Hasta ya da yaralinin sevkteki 6ncelige gore ayrilmasi (triaj)

6. Hasta ya da yaralilarin usuliince tasinmasi (tagima)

ilk yardim uygulamalari 6zetle; koruma, bildirme ve kurtarma olmak (izere 3 gruba ayrilr.

Koruma:

Hasta ya da yaraliya miidahale etmeden 6nce olay yerinin degerlendirilmesini yapmali ve varsa tehli-
keler ortadan kaldirilmaldir. Aksi takdirde olay mahalinde baska vakalarin yasanmasina sebep olabili-
riz.

Olay yeri giivenliginin saglanmasi: O anda bulundugumuz ortamin durumuna bakilarak yapilmasi
gerekenlere karar veririz. ilk yardim uygulamasi yapacagimiz ortamda bir trafik kazasi varsa, ikinci bir
trafik kazasi tehlikesi g6z 6niinde bulundurulur.

Olayin ne oldugunun tespit edilmesi: ilk yardimci olayin gergeklestigi yerde hangi tiir yardim gerekti-
gi, hasta ya da yaralinin solunum ve dolasim bozuklugunun olup olmadigi, yaralanma varsa ne tir bir
yaralanma oldugu, sok, yanik, zehirlenme vb. bir durum var mi tespit eder.

Olaydan etkilenen kisi sayisi: Olay yerinde ilk yardima muhtag kag kisi oldugu tespit edilir.

Olay yerinde yardim alacagimiz kisiler var mi?: Olay yerinde ya da ¢evrede yardim edebilecek kisinin
olup olmadigi arastirilir. Eger yardim edecek kisi varsa yardim istenir.

Bildirme

Hasta ya da yaralilara gerekli yardimlarin saglanmasi amaciyla ilgili kuruluslarin haberdar edilmesidir.
ilk yardimda haberlesme hasta ya da yaralilara bir an 6nce tibbi destek saglanmasi agisindan oldukg¢a 6nemlidir.

*Ne Zaman Yardim Cagirmaliyiz?

1. Hasta ya da yaral bilingsizse 8. Kriz geciriyorsa, bas agrisi ve konusma giic-
2. Ciddi yaralanmalarda hasta/yaral bilingli gl varsa

olsa bile 9. Zehirlenme belirtileri varsa

3. Solunum giicliigu veya bozuklugu varsa 10. Bas-boyun-omurilik incinmesinden slphe-
4. Goguste basing hissi ve agri varsa leniliyorsa

5. Kanamasi varsa 11. Kiriklarda

6. Karinda agri ve sertlik varsa 12. Yangin ve patlamalarda

13. Elektrik garpmalarinda
14. Trafik kazalarinda

7. Kusmasi varsa

Acil Durum Telefon Numaralari
. 112 Acil Yardim

. 110 itfaiye

. 156 Jandarma

. 155 Polis

. 154 Trafik

. 187 Dogalgaz Acil

OO uUh WN P

Kurtarma (Miidahale):

Eger bir kaza ya da olay yerinde birden fazla ilk yardima muhtag kisi varsa, bu durumda 6ncelik belir-

lenmelidir. Oncelik belirlenirken birinci 6nceligi olan hastalar (bilinci kapali, solunum giigligii cekenler
,cok siddetli kanamasi ve agir yanigi olanlar) degerlendirilmelidir.
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Sonug olarak ilk yardim midahalesi ile ilgili yapilacaklari séyle siralayabiliriz:

1. Olay yerinin glivenligi saglanmal

2. ilk yardimci hizla hasta ya da yaralilarin durumlarini degerlendirmeli

3. Midahalede 6ncelikler belirlenmeli (Bunun icin hasta ya da yaralilari dnce ABC yoniinden, daha
sonra kirik, kanama ve diger yonlerden incelemek gerekir.)

4. Uygulanacak ilk yardim yontemlerine karar verilmeli
5. Cevrede yardimci olabilecek kisiler organize edilmeli
6. Cevredeki olanaklarla midahale edilmeli

HAYAT KURTARMA ZiNCiRi:

1. Halka - Saglik kurulusuna haber verilmesi (112'nin aranmasi)
2. Halka - Olay yerinde Temel Yasam Destegi yapiimasi

3. Halka - Ambulans ekiplerince miidahaleler yapilmasi

4. Halka - Hastane acil servislerinde miidahale yapilmasi

INSAN VUCUDU VE iSLEYiSi:

Bir ilk yardimcinin hasta ve yaralinin durumu sakkinda karar verebilmesi icin saglikli bir bireyin viicut
anatomisi ve fizyolojisi sakkinda yeterli bilgiye sahip olmasi gerekir. Aksi takdirde ilk yardim yapilacak
hasta ya da yaralinin durumunu dogru degerlendiremeyecek ve ilk yardim uygulamasi i¢in dogru ka-
rar veremeyecektir

INSAN VUCUDU iLE iLGiLi KAVRAMLAR:

Hiicre:

Canli organizmayi olusturan en kigtik birim hticredir. Viicudumuzdaki doku ve organlar bircok farkh
hilcrenin ve hiicreler arasi destek yapilarin bir araya gelmesi ile olusmaktadir. Viicutta yliz milyar kadar
hlcre bulunmaktadir. Hiicre; hiicre zari, fitoplazma ve ¢ekirdekten olusmustur.

Doku:

Ayni fonksiyon ve yapi bicimini gosteren hiicreler, hiicreler arasi madde ile bir araya gelip butlinlese-
rek dokuyu olusturur. insan viicudunda 4 gesit doku vardir.

1. Epitel doku

2. Destek doku

3. Kas doku

4. Sinir doku

Epitel doku: Cok az bir ara madde ile hiicrelerin bir araya gelmesi sonunda olusur. Bu doku i¢ ve dis
ylzeyleri 6rter ve ayni zamanda bitlin salgl bezlerinin 6nemli fonksiyonel kisimlarini da meydana
getirir.

Epitel dokunun islevleri:

1. Vicudu dis etkilerden korurlar.

2. Endokrin ve ekzokrin salgi bezlerinin yapisini olusturur.

3. Sindirim ve bosaltim organlarinda bulunan epitel doku maddelerin emilimini saglarlar.

4. Bazi epitel dokularda bulunan duyu hiicreleri araciligiyla duyu alma, kasilma islevini yaparlar.

Destek Doku: Destek doku viicutta ¢cok yaygin olarak bulunur. Destek doku, dokular ve organlar ara-
sinda baglanti yapar ve destek saglar. Bu nedenle viicutta son derece dnemli bir yer tutar.

Bu dokunun gérevleri su sekilde 6zetlenebilir:

1. Canhdaki diger doku ve organlari birbirine baglar.

2. Yumusak organlari korur ve onlara desteklik saglar.

3. Viicut savunmasinda gorev alir.
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4. Ara maddesi en ¢ok olan doku Cesididir.

Viicut (Organizma):
Ayni amaca yonelik islev géren organlarin olusturdugu sistemler toplulugudur.

VUCUDU OLUSTURAN SISTEMLER:

Hareket sistemi, dolasim sistemi, solunum sistemi, sinir sistemi, bosaltim sistemi (Uriner sistemi),
sindirim sistemi, tireme sistemi (genital sistemi) ve salgi sistemi (endokrin sistem) olmak lzere sekiz
sistemden olusur. Ayrica; insan viicudunda deri (dokunma organi), dil (tatma organi), burun (koklama
organi), goz (gérme organi) ve kulak (isitme organi) olmak lizere bes duyu organi da vardir.

HAREKET SISTEMI: Hareket sistemi, kemikler ile bu kemikler arasinda hareketin gerceklestirildigi ek-
lemler ve yer ¢cekimi ile birlikte Hareketi saglayan kaslardan olusur

Kemikler (iskelet Sistemi):

insan viicudunda bir biitiin salinde iskeleti olusturmaktadir. iskelet, viicuda seklini verir, i¢c organlari
korur ve kaslara tutunma yeri olusturur. Yeni doganda kemik sayisi 270 civarindadir. Eriskinlerde ise
bazi kemiklerin birbirleriyle kaynasmasi sonucu bu sayi 206 civarina iner.

Kemik dokunun gérevleri:

1. iskelet sistemini olusturur.

2. Merkezi sinir sistemi, akciger, kalp kemik iligini korur.

3. Kalsiyum ve inorganik iyonlarin seviyelerinin diizenlenmesini saglar.

Eklemler:

Eklemler, kemikleri birbirine baglayan olusumlardir. Eklemler, hareket ve yapi 6zelliklerine gére; oynamaz,
yari oynar ve oynar eklemler olmak Gzere Ug¢ grupta incelenir. Oynamaz eklemlerden hareket yoktur.
Eklemlesen kemikler ¢ok siki bir sekilde birbirine baglanmistir. Oynamaz eklemlerde eklem yerleri dikissi bir
gorinlim alir. Kafa kemikleri, sagri kemikleri ve dislerin cene kemikleriyle yaptigi eklemler bu tlirdendir.

Yari oynar eklemlerde eklemlesen iki kemik arasinda kikirdak ya da siki bag doku bulunur. Aradaki
kikirdak ve bag dokunun esnekligine gore kismen hareket edebilirler. Boyun, gégis ve bel omurlari
arasindaki eklemlerle iki kalca kemiginin dnde birlestigi yerde olusan eklemler bu tiirdendir.

Oynar eklemler, insanin hareketini saglayan eklemlerdir. Viicuttaki eklemlerin cogunlugu bu tir ek-
lemlerdir. Omuz, dirsek, diz ve parmak eklemleri oynar eklemlere 6rnektir.

Kaslar:

Hareket sisteminde kemiklere tutunmus ve kemiklerle birlikte hareketi saglayan aktif olusumlara kas
denir. Kaslar viicudumuzun en buyilk kismini (%40"1n1) olusturur. Kaslar doku yapisi ve fonksiyonlari
bakimindan incelendiginde, cizgili kaslar, diiz kaslar ve kalp kasi olarak 3’e ayrilir. insan istegi ile cali-
san kaslar gizgili kaslar veya iskelet kaslari adini alir. Bu kaslar myohbrilleri enine cizgililik gbsteren
kas hiicreleri ve kas demetleri ile bunlarin arasini dolduran bag dokudan olusmuslardir. Kirmizimtrak
renktedirler. istek disinda ototek disinda otonom sinir sistemi tarafindan uyarilarak ¢alisan kaslar diiz
kaslar adini alir. Dlz kaslar genellikle i¢ organlarin ve kan damarlarinin duvar yapisinda bulunur. Bu iki
kas tipinin disinda, ¢izgili kas yapisinda olan fakat otonom sinir sistemi tarafindan uyarilarak istemsiz
calisan kas cesidi ise kalp kasi adini alir.
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iskelet kaslarinin (gizgili kas) gérevleri:

1. iskelet bolimlerinin hareketini saglar.

2. Bir hareket sirasinda, viicudun belli bir b6lim{intin durmasini saglarken diger boliimine istenilen
hareketi yaptirir.

3. Kemiklerin etrafinda bulunan iskelet kaslari, hareketin yani sira viicudun seklini de olusturur.

4. iskelet kasi fonksiyon salindeyken ayni zamanda isi da olusturur (termojenez).

Viicut isisinin %85’i kaslarin kasilmalari sirasinda olusur.

DOLASIM SISTEM:i:

Dolasim sistemi kalp, damarlar ve damarlarin icerisinde dolasan kandan olusur. Hiicre ve dokulara
kan yoluyla oksijen ve besin maddeleri vb. gibi elemanlari tasimak, dagitmak ve toplamak, ayni za-
manda mikroplara karsi viicudun savunma mekanizmasi, pthtilasma ve i1si dengesini saglamakla da
gorevlidir.

Kalp:

Dolasim sisteminin merkezi olan kalp, diiz kas 6zelligi gbsteren (istemsiz ¢alisan) cizgili kastan olusan
bir organdir. Kalp, toplardamarlarda dolasmakta olan kirli kani temizlenmek lzere akcigerlere tasir ve
burada temizlenen kani ise viicudun en ug noktalarina pompalar.

Damarlar:

Vicudumuzun ser tarafi farkli ¢cap ve farkli geper kalinhigina sahip damarlarda kaplidir. Bu damarlarin
toplam uzunlugu yaklasik yiz bin km kadardir. Vicutta madde tasimasini saglayan damar gesitleri
atardamar, toplardamar ve kilcal damarlar olarak tige ayrilr.

Atar damalar (Arterler);

1. Kani kalpten viicudun gesitli bolgelerine tasiyan damarlardir.

2. Bu damarlar aort ve akciger atardamari olup kalbin karinciklarindan gikar.
3. Akciger atardamari hari¢ temiz kan tasirlar.

4. Bu damarlarin duvari kalin ve esnektir.

Kilcal damarlar (Kapiler):

1. Atardamar ile toplardamar arasinda olur.

2. Tek katli yassi epitel tabakasindan yapilmistir.

3. Caplari kiiglktr.

4. Atardamar ve toplardamarlarin dallanmasi ile olustuklari igin genis ylizeyler olustururlar.

5. Toplam caplari diger damarlardan fazladir. Bu nedenle kan akisi hizi kilcal damarlarda olduk¢a dii-
suktar.

6. Doku hicreleri ile kan arasinda madde aligverisini saglar.

7. Kilcal damarlarin ¢eperleri yari gegirgendir.

Toplardamarlar (Venler):

1. Viicuttan toplanan kani kalbin kulakgiklarina tastyan damarlardir.

2. Akciger topar damari harig tiimi karbondioksit bakimindan zengin (kirli) kan tasir.
3. Caplari atardamarlardan daha fazladir.

Kan:

Eriskin viicudunun yaklasik % 50-60’1 sividir. Bu sivinin bir kismi hiicre i¢cinde bir kismi hiicre disinda-
dir. Hiicre disi sivinin 6nemli bir kismini damarlar igcindeki kan olusturmaktadir. Kan: Dolasim siste-
minde yer alan kirmizi renkli sividir. Eriskin bireyde ortalama 5-6 litre kan bulunur. Kanin yaklasik %
60’1 berrak, sari renkli bir sividan (plazma) olusur, % 40’ini da kan igindeki hiicreler (alyuvar, akyuvar
ve kan pulcuklari) olusturur. Kanin viicuttaki baslica islevleri:
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1. Viicuttaki hiicrelere oksijen ve besinleri tasimak, yikim trinlerini hiicrelerden uzaklastirmak,
2. Vicut 1sisini diizenlemek,

3. Vicuttaki enfeksiyonla bas edecek hiicreleri tasimak,

4. Kanamanin durmasini (pthtilasmayi) saglamaktir

Viicutta Nabiz Sayilabilen Bolgeler:

Nabiz eriskinlerde bilekten (bilegin i¢ yliziinde bas parmagin gerisinden), boyunda Sas damarindan
(adem elmasinin ser iki yanindan), kasiktan ve ayak sirtindan sayilir. Bebeklerde nabiz kol atardama-
rindan(Ust kolun icinden) daha kolay bulunur. Nabiz, elin bas ve serce parmaklari disindaki ti¢ parmagi
ile hafifce bastirilarak hissedilmelidir. Sahdamari nabzi tek taraftan sayilmalidir. Vicutta nabzin en
kolay sayilabilecegi noktalar sakak, boyun, tst kol i¢ kismi, el bilegi, kasik ve ayak sirtidir.

SOLUNUM SiSTEM:i:

Solunum sistemi solunum yollari ve akcigerler olmak Gzere ilk ana béliimden olusur. Soluk alip verme
olayina “solunum” denir. Solunumu, solunum sistemi saglar. Solunum sistemi; yasam icin gerekli olan
oksijeni dis ortamdan alan ve viicuttaki karbondioksitin disari atilmasini saglayan, dolasim sistemiyle
dogrudan isbirligi icinde galisan yasamsal bir sistemdir. Solunum sistemi, burun, burun boslugu, girt-
lak, soluk borusundan olusan “solunum yolu” ile akcigerlerden olusmustur.

Solunum Yollar::
Gaz alis verisinin gerceklesmesi icin, atmosfer havasinin gecisine olanak saglayan kanallardir.

Burun: Solunan havanin ilk giris yeridir. Buruna giren havadaki yabanci maddeler burun taycikleri
tarafindan tutulur.

Girtlak: 4. ve 6. boyun omurlari 6niinde yer alan kikirdak yapida bir organdir. En buyik kikirdak tiroit
kikirdagidir. Ayrica ses telleri de girtlak Gzerinde yer alir. Solunan hava girtlaktan sonra soluk borusu-
na geger.

Soluk borusu: Yemek borusunun oniinde yer alan yaklasik 10-12 cm uzunlukta ve 16-20 halkadan
ibarettir. Soluk borusunun i¢i havayi siizmeye yarayan titrek tiylerle értaltdur.

Akcigerler: Gogus kafesinin ser iki yaninda yer alir. Akcigerlerin dis ylizi ve gégis duvarinin ic¢ yiizu
ince bir zarla ortiliadar. Bu iki zar arasindaki negatif basing, akcigerlerin siskin halde kalmasini saglar.
Akcigerlerin i¢ alanlarinda hava kesecikleri (alveoller) bulunur. Akcigerlerde gaz alis verisi kilcal damar
agl ile kaph hava keseciklerinde gergeklesir.

SINIR SISTEMI
Viicuttaki tim aktiviteleri kontrol ve koordine eden; algi, sezgi, biling, zeka, akil, hareket ve beslenme
yetilerini yoneten sistemdir.

Merkezi Sinir Sistemi:

Beyin ve omurilik birbirine baglantili milyonlarca sinir hiicresinden (néron) olusur. Beyin bircok uya-
rani degerlendirir ve cevap verir. Beynin ser iki yarim kiresi, viicudun karsi yarisinin hareketini yone-
tir ve beynin 6zel bolgeleri de diislinme ve gérme gibi islevleri dogrudan yonetir.

Beyin; Kafatasi icerisinde yer alir. Beyin vicuttaki tiim faaliyetlerin en Ust diizeyde idare ve kontrol
merkezidir.
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Omurilik; Yetiskinlerde yaklasik 1 cm capinda, 40-45 cm uzunlugunda ve 30 gr agirlikta olup, omurga
kanalinda bulunur. Boyun, gégts, bel ve sagri bolgelerinden dis cevreye sinirler verir.

Omurilik, viicuda dagilan sinirler ile beyin arasinda baglanti saglama yaninda, refleks hareketlerini de
gerceklestirir.

Periferik (Cevresel) Sinir Sistemi:

Cevresel sinir sistemi, beyin ve omurilikten ¢ikarak viicuda dagilan sinirlerden olusur. Sinirler bag
doku icinde paketlenmis néron uzantilarinin olusturdugu lif seklinde yapilardir. Bu sinirler merkezi
sinir sistemi ile viicudun diger bolimleri arasinda uyartilari tasiyan genis bir sinir agi meydana getirir.
Omurilikten gikan sinirlere omurilik sinirleri, beyinden gikanlara ise kafa sinirleri denir.

Omurilik sinirleri 31 cifttir. Bu sinirler duyu ve motor néronlari icerir. Omurilikten gikan sinir ciftleri
tiim vicuda dagilir. Kafa sinirleri 12 cifttir ve beyinden ¢ikar. Bu sinirlerin ¢ogu duyu ve motor néron-
lari igerir. Cevresel sinir sistemi gorev ve isleyisleri bakimindan iki gruba ayrilir. Bunlar istemli ¢alisan
somatik sinir sistemi ve istemsiz ¢alisan otonom sinir sistemidir

Somatik Sinir Sistemi: Bilingli olarak yaptigimiz hareketleri bu sinirler kontrol eder. istemli olarak
cahsir, iskelet kaslarini merkezi sinir sistemine baglayan sinirler, somatik sinirlerdir.

Otonom Sinir Sistemi: Otonom sinir sistemi istemsiz calisir. Beyinden ve omurilikten gelen motor
sinirlerden olusur. ilgilidir ve birbirine karsi dengede calisan iki béliimden (sempatik ve parasempatik)
olusur.

BOSALTIM (URINER) SISTEM:i:
idrarin olusmasini ve bu idrarla birlikte atik ve zararli maddelerin disari atilmasini saglayan sistemdir.
Bosaltim sistemi bobrekler, idrar borulari, idrar torbasi ve idrar kanalinda olusur.

Bobrekler:

Bobrekler, viicutta bulunan gift organlardan olup, karin arka yan duvarlarinda (bel omurlarinin ser iki
yaninda) yer alir. Bobrekler blyiik fasulye biciminde organlardir. Bébrekler; 10-12 cm uzunlukta, 5-6
cm genislikte ve 3-4 cm kalinliktadir. Agirhigi 120-200 gr olup, koyu kirmizi renktedir.

idrar Borulan (Ureterler): idrar borulari (iireterler); ser iki bébrekten siiziilen idrari idrar torbasina
ulastiran borular olup, yaklasik 25-30 cm uzunluktadir.

idrar Torbasi (Mesane): idrar torbasi (mesane); bébreklerden gelen idrarin toplandigi torba bigimin-
de, kastan yapilmis bir organdir. Yaklasik 200-300 cm3 idrar biriktiginde idrar yapma istegi dogar.
idrar torbasindan idrar bosaltim kanali ¢ikar.

idrar Bosaltim Kanali (Uretra): idrar bosaltim kanali (iiretra); idrar torbasindan idrarin viicut disina
atilmasini saglayan organdir. idrar kanal kadinlarda 3-5 cm, erkeklerde ise 12-20 cm kadardir.

SiNDiRiM SiSTEMi:
Viicuda alinan besinlerin sindirimini saglayan sistemdir. Sindirim sistemi, viicuda alinan besinlerin
parcalanmasi, sindirilmesi, emilmesi ve atik maddelerin disari atilmasini saglar.

YASAMSAL BULGULAR:

Hasta ya da yarali degerlendirilirken bakilmasi gereken bazi yasamsal bulgular vardir. Bu bulgularin
varligi ile yoklugu ve ilk yardim miidahalesi agisindan énem tasir. ilk yardim yapilirken bakilmasi gere-
ken yasamsal bulgular sunlardir:

1. Biling durumu

2. Solunum
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3. Dolagim
4. Vicut isisi
5. Kan basinci

Solunum Sikhigi:

Bir dakika sire ile yapilan solun umun sayisidir. Solunum, havanin akcigerlere giris ve akcigerden ¢iki-
sinin duyulmasi, akcigerde hissedilmesi ve gozlemlenmesi ile degerlendirilir. Din lenme durumundaki
yetiskin kiside normal solunum sikhgi dakikada 12-20, cocuklarda 16-22, beb eklerde 20-25 olarak
kabul edilmektedir.

Dolasgim:

Vicuttaki dolasimin gdstergesi nabizdir. Nabiz kalp atimlarinin damar duvarlarin a yaptigl basincin
elle hissedilmesidir. Nabiz herhangi bir atardamar Uzerinden alinabilir. Ancak en kola y nabiz alinan
nokta-lar;

¢ Sas damari (adem elmasinin se r iki yaninda)

» On-kol damari (Bilegin i yiizii, basparmagin st hizasi)

¢ Bacak damari (Ayak sirtinin me rkezinde)

¢ Kol damari (Kolun ig yiizi, dirs egin (istl)

Nabiz, G¢ parmakla alinmali, asl a bagparmakla alinmamalidir. Clinkli bu durumda kendi nabzimiz bizi
yaniltabilir.

Viicut Isisi:

Vicut 1sisi 6zel vicut derecesi ile olgilir. Elde edilen normal degerler dlcimin yapildigi yere gére
degisir. Olgiim yapilan bolgelere gére normal degerler asagidaki gibidir.

1. Koltuk alti, yaklasik olarak 36, 5°C

2. Agiz ici, yaklasik olarak 37,0°C

3. Rektum, yaklasik olarak 37,0°CC ilk yardimda viicut isisi koltuk altindan élgtilmelidir

Kan Basinci:

Hasta ya da yarali degerlendirilirken kan basinci kontrol edilmez. Ancak, kan basincinin anlaminin
bilinmesi 6nemlidir. Kalbin kasil ma ve gevseme aninda damar duvarina yaptigi basinctir. Kalbin kani
pompalama glctini gosterir. Normal degeri 100/50- 140/100 mm hg’ dir.

Bu Ozetin tamamini,Cik mis Sorularini,Deneme Sorularini a dresinize

gon-deriyoruz!...
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