Goguste Kuvvetli Agri

 Goglste kuvvetli agri nedenleri arasinda en sik,
kalp spazmi (angina pektoris) ve kalp krizi
(miyokard infarktiisti) goralur.

* Her ikisi de kalp kasinin belli bir yerine génderilen
kanin azalmasi sonucu olusur.

Goqls Agrisi (kalp spazmi) Belirtileri:
v'Sikinti veya nefes darhgi olur.

v Agri hissi genelde gdgus ortasindan baslar. Kollara,
boyuna, sirta ve ceneye dogru ilerler.



Goguste Kuvvetli Agri

v'Siklikla fiziksel hareket, zorlama, heyecan, uziintu veya fazla yemek
sonucu ortaya cikar.

v'Kisa strelidir. Yaklasik 5-10 dk surer.

v'Agri dinlenme ile durur. Dinlenme sirasinda bu agrinin gértilmesi ciddi
bir tehlikeye isarettir.



Goguste Kuvvetli Agri

Kalp Krizi (miyokard infarktiisii) Belirtileri:

v'Hasta ciddi bir 6lim korkusu ve yogun bir sikinti
hisseder. Terleme, mide bulantisi, kusma gorular.

v'Agri1, géglus veya mide boslugunun herhangi bir
verinde, siklikla kravat bdlgesinde goéralur.
Omuzlara, ceneye ve sol kola yayilr.

v'Sure ve yogunluk olarak kalp spazmindan daha
siddetli ve uzun sarelidir.



Goguste Kuvvetli Agri

v'En cok hazimsizlik, gaz sancisi veya kas agris
seklinde belirti verir ve bu nedenle bu tur
rahatsizliklarla karistirilirlar. Ancak aksi ispat
edilene kadar hastaya kalp krizi geciriyor
muamelesi yapilmalidir.

Ilkyardim:

v'Hastanin ABC’si kontrol edilir.

v'Hasta hemen dinlenmeye alinip sakinlestirilir.
v'Yari oturur pozisyon verilir.

v’ Kullandigi ilaclar varsa almasi saglanur.

v'112 aranir, yardim istenir.

v'Yasam bulgulari yol boyunca takip edilir.



Yaralanmalar

* Bir travma sonucu deri veya mukozanin buatunliglinin bozulmasina
yvara denir. Kan damarlari, kas ve sinirler de yaralardan etkilenebilir.

Yara Cesitleri
v'Kesik yaralar,
v Ezikli yaralar,
v'Delici yaralar,
v'Parcali yaralar,
v'Yanik yaralari,
v Enfekte yaralar.



Yaralanmalar

Belirtileri:
v'Yara,

v'Kanama,

v Cilt buttnlGglinin bozulmasi

Ilkyardim: -
v'Temel ilkyardim uygulanir.

v'Yara degerlendirilir. (Olus sekli, stresi, yabanci
cisim varhgi, kanama)



Yaralanmalar

v'Kanama durdurulur.

v'Acik yaralarin en az 5dk boyunca su altinda tutulup temizlenmesi
gerekir.

v'Yara Uzeri kapatilir (pamukla degil).
v'Saglik kurulusuna gonderilir.
v'Hasta tetanos konusunda uyariimalidir.

v'Yaradaki yabanci cisimlere dokunulmaz.



Yaralanmalar

Kafa ve Omurga Yaralanmalari

Sebepleri:
v'Yuksekten diisme,

v'Bas ve govde yaralanmalari,
v'Trafik kazalari,
v'Spor ve is kazalari,

v'Enkaz altinda kalma.



Yaralanmalar

Belirtileri:
v'Bilinc duzeyi degisiklikleri, hafiza degisiklikleri veya
kaybi.

v'Bas, boyun veya sirtta agri.
v El parmaklarinda karincalanma ve his kaybi.

v'Vicudun herhangi bir yerinde kismi veya tam hareket
kaybl.

v'Bas veya bel kemiginde sekil bozuklugu.

v'Bas donmesi, bulanti veya kusma.



Yaralanmalar

v'Kulak ve goz cevresinde morluk
v'Uykuya mevyilli bir hal.

Onemli:

v'Yuz ve kopruciuk kemigi yaralanmalarinda, tum disme vakalarinda,
trafik kazalarinda ve bilincin kapali olmasina neden olan tum
vakalarda kafa ve omurga yaralanmasi var sayilmalidir.




Yaralanmalar

llkyardim:
v'Hastanin  bilinc  kontroli vyapilir ve ABC’si
degerlendirilir.

v'112 aranrr.
v'Bilinc aciksa hareket ettirilmez.

v'Herhangi bir tehlike varsa duz pozisyonda
tutularak suartklenir.

v'Bas-boyun-gdévde ekseni bozulmamalidir.

v'Sedyeye koyarken de bu eksen bozulmaz.



Yaralanmalar

v'Hasta tasima, sevk esnasinda sarsintiya maruz kalmamalidir.
v'Tum yapilanlar ve hasta hakkindaki bilgiler kaydedilmelidir.

v'Hasta, asla yalniz birakilmamalidir.



Yaralanmalar

Kesik Yaralar:
v'Bicak, caki, cam gibi kesici aletlerle c

v'Genellikle basit yaralardir.

v'Derinlikleri kolay belirlenir.

Ezikli Yaralar:
v'Tas, yumruk veya sopa ile olusur ve
eziktir.

v'Cok fazla kanama olmaz ama doku zedelenmesi ve
hassasiyeti vardir.



Yaralanmalar

Delici Yaralar:
v'Uzun sivri aletlerle olusan ve derinligi olz

v Tetanos tehlikesi olabilir.

Parcall Yaralar:
v'Yara kenarlari dizensizdir.

v'Zarara ugrayan sadece desim'ai




Yaralanmalar

Enfeksiyon Riski Yiiksek Yaralar:
v'6 saatten fazla bekleyen yaralar.

v Dikislerinde ayrilma gorilen yaralar.
v'Kenarli muntazam olmayan yaralar.
v'Cok kirli ve derin yaralar.

v'Atesli silah yaralanmalari.

v'Isirma ve sokma ile olusan yaralar.



Yaralanmalar

Surtiinme ve Asinma Yaralari:

v'Yara yuzeyseldir ve yara alti
yumusak doku zarar
gormemistir.

v'Genis, kanli ve enfeksiyona
yatkindirlar.

v'Surekli sUrtinme sonucunda

deride su kabarciklari
olusabilir.  Bunlar  kesinlikle
patlatiimamalidir.




Yaralanmalar

Ciddi Yaralanmalar:
v'Kenarlari 2-3 cm’den daha fazla ayrik olan yaralar.

v’Kanamasi durdurulamayan yaralar.
v'Kas veya kemigin gortldigi yara
v'Delici aletlerle olusan yaralar.

v'Yabanci cisim saplanmis yaralar.

v'Insan veya hayvan isiriklari.

v Gorinurde iz birakma ihtimali olan yaralar.



Yaralanmalar

Ciddi Yaralanmalarda Ilkyardim:
v'Yaraya saplanan yabanci cisim cikariimaz.

v'Hareketten etkilenmemesi icin yara tespit edilir.
v’ Kanama durdurulur.
v'Yara ici kurcalanmaz.

v Genis ve doku kaybi olan yara en az 5 dk su altinda
tutulur.

v’ Temiz ve nemli bir bezle Gzeri 6rtulir ve bandaj ile
tespit edilir.

v'112 aranir.



Yaralanmalar

Delici Gogls Yaralanmalari: .
v'Yogun agri,

v'Solunum zorlugu,

v'Morarma,

v Kan tukirme,

Y Vi
Nefes aima Nefes verme

v Acik pnomotoraks. (Yara icinden kanl kabarciklar cikar ve yara nefes aliyor
gorintusua olusur.)

v Acik yaradan %6§Us bosluguna hava girmesiyle akciger ve kalp sikisarak,
solunum ve dolasim baskilanir.



Yaralanmalar

Delici Gogs Yaralanmalarinda Ilkyardim:
v'Hastanin bilinci kontrol edilir.

v'Hastanin ABC’si kontrol edilir.
v'Yara, plastik poset, naylon veya sarilmis bir bezle kapatilir.
v'Nefes alma sirasinda yaraya hava girmesini engellemek ve nefes

verme sirasinda havanin c¢ikmasini saglamak icin, yara uzerine
kapatilan posetin uc tarafi kapali, bir tarafi ise acik tutulur.



Yaralanmalar

v'Bilinci aciksa hasta yari oturur pozisyona getirilir.

ARI SIRTUSTU POZisvyonNnu

v Agizdan bir sey verilmez.
v'Yasam bulgulari sik sik kontrol edilir.
v'112 aranrr.



Yaralanmalar

Delici Karin Yaralanmalari:
v'Karin bolgesi organlari zarar gorebilir.

v'Ic ve dis kanama ve buna bagl sok olusabilir.
v'Karin tahta gibi sert ve cok agrili ise durum ciddidir.
v'Bagirsaklar disari cikabilir.

Delici Karin Yaralanmalarinda Ilkyardim:
v'Hastanin bilinci ve ABC’si kontrol edilir.




Yaralanmalar

v'Disari cikan organlar iceri sokulmaya calisilmaz, Gizeri genis ve nemli
bir bezle ortuldr.

v'Bilinci yerindeyse, sirtustli pozisyonda bacaklar bukili olarak yatirilir
ve Uzeri ortaliir

v'Agizdan hicbir sey verilmez.



Yaralanmalar

v'Solunum sik sik kontrol edilir ve 112 aranur.

Curtkler:
v'Deri alti kilcal damarlarin ve dokunun zedelenmesiyle

olusur.

v’ Doku alti derin tahribat olabilir.
v’ Morarmaya dogru renkler olusur.
v’ Enfeksiyon riski yoktur.

\/Bélgle dinlendirilir, yukari kaldirihp soguk uygulama
yaplilir.

v'112 aranir.



Yaralanmalar

Sikisma Sendromu:

v'Yogun ve siurekli basin¢ altinda kalma sonucu, damar ve kaslari
etkileyebilecek ezilmeler olusabilir.

v’ Bunun sonucunda doku kanlanmasinda azalma, kaslarda islev
bozuklugu, sok ve bobreklerde tahribat gorulebilir.

v'Sikismadan 3-4 saat sonra solunum ve dolasim bozulur. Hasta soka
girer.



Yaralanmalar

v'Sikisma birden ortadan kaldirilirsa, dokulara aniden fazlaca giden kan
sivisi ve kan, zedelenen dokuda gollenir, 6dem olusur ve siser.

v'Zedelenen dokudan salinan zehirli maddeler kan dolasimina karisir ve
bobrege giderek zarar verir.



