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BILINGC BOZUKLUKLARINDA ILKYARDIM
Bilinci bozuklugu/biling kaybi nedir?

Beynin normal faaliyetlerindeki bir aksama nedeni ile uyku
halinden baslayarak(biling bozuklugu), hicbir uyariya cevap
vermeme haline kadar giden(biling kaybi) bilincin kismen veya
tamamen kaybedilmesidir.

Bayilma(senkop): Kisa siireliyiizeysel ve gegici biling kaybidir. Beyne
giden kan akiminin azalmasi.sonucu olusur.

Koma: Siireklilik tagiyan; uyaniklik halinden, ceyreile iliskisinin biittini
ile kesilmesine, uyarilara refleks diizeyinde bile-yanit verilmemesine
kadar degiskenlik gosteren biling kaybi durumudur.

Biling kaybi nedenleri nelerdir?
Bayilma Nedenleri:
OewKorku, asirt heyecan,
Sicak, yorgunluk,
Kapali ortam, kirli hava,

Aniden ayada kalkma,
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Kan sekerinin diusmesi,
O Siddetli enfeksiyonlar,

Koma nedenleri:

Diisme veya siddetli darbe
Ozellikle kafa travmalari,
Zehirlenme,

Agiri alkol, uyusturucukullanimi,
Seker hastalig,

Karaciger hastaligi,

Havale gibi ategli hastaliklar,
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Biling bozuklugu belirtileri nelerdir?
Bayilma(senkop) belirtileri:

Bas donmesi,

Bayginhk,

Yere diisme,
Bacaklardauyusma,

Bilingte bulaniklik,

Yiuizde solgunluk,

Usiime, terleme,

OOooooOoooaod

Hizlive zayif nabiz,

Koma belirtileri:

O Yutkunma, 6ksuruk.vb. tepkilerin kaybolmasi,
O Sesli ve agrili dirtiilere tepki yoklugu,

O Idrar ve gaita kacirma,

Biling bozuklugu durumunda; . ilkyardim nasil
olmalidir?

Kisi, basinin donecegini hissederse;

U Sirt iistii yatinillir veya basi one egik olacak
sekilde oturtulur.

O Ayaklari 30 cm kaldirilir.

U Sikan giysilergevsetilir.

O Kendini iyi hissedinceye kadar dinlenmesi
saglanir.



Eger kisi bayildiysa;

I Sirt Gistii yatirllarak ayaklari 30 cm kaldirilir.

O Solunum yolu acikhgr kontrol edilir ve
korunur.

O Sikan giysiler gevsetilir.

O Kusma varsayan pozisyonda tutulur.

O Solunum kontrol edilir.

O Etraftakimeraklilar uzaklastirihir.

Biling kapalrise;

[0 Hasta / yaralinin._yasam bulgulari
degerlendirilir.(AB)

O Hasta / yaraliya koma pozisyonu verilir.

O Yardim gagrilir.(112)

O Sik sik solunum kontrol edilir.

O Yardim gelinceye kadar yaninda beklenir.




Koma pozisyonu(yari yiizilkoyun-yan pozisyon) nasil

verilir?

O Sesli veya omzundan hafif'sarsarak, uyari verilerek biling
kontrol edilir.

] Sikan giysiler gevsetilir.

O Adiz icinde yabanci cisim olup olmadigi kontrol edilir.

O Bak, dinle, hissetyontemi ile solunum kontrol edilir.

U Hasta / Yaralinin dondiiriilecegitarafa diz cokiiliir.
O H/Y'nin karsi tarafta kalan kolu karninin iizerine

O Karsi taraftaki bacagi. dik aci yapacak sekilde
kivrihir,

O Ilkyardimciya yakin kolu bas hizasinda' omuzdan
yukariuzatilir,

O Karsi taraf. omuz ve kalgasindan. tutularak bir
hamlede gevrilir,

U Ustteki bacak kalca ve dizden biikiilerek éne dogru
destek yapilir,

O Alttaki bacak hafif dizden biikiilerek arkaya destek
yapilir,

O Basi uzatilan kolun lizerine yan pozisyonda hafif 6ne
egik konulur,

O Tibbi yardim (112) gelinceye kadar bu pozisyonda
tutulur,

O 3-5 dakika ara Ile solunum kontrol edilir,



Havale nedir?

Vicudun adale yapisinda kontrel‘edilemeyen kasiimalardir.
Sinir sisteminin merkezindeki biritahris (irritasyon) ytzinden
beyinde elektriksel bosalmalar senucu olusur.

Havale nedenleri nelerdir?
[ Beyinde yaralanma,
Beyinde enfeksiyon,
Bazi hastaliklar,

Oood

Yiksekates,
Nedenlerine gore havale cesitleri nelerdir?
Ates nedeniyle olugan havaleler Epilepsi (sara)krizi,
Ates nedeniyle olusan havale nedir?

Herhangi bir hastalik sonucu viicut sicakliginin 38°c
Ustline cikmasiyla olusur. Genellikle 6 ay ve 6yas,arasindaki
cocuklarda rastlanir.
Ates nedeniyle.  olusan havalede .ilkyardim nasil
olmahdir?
OOncelikle hasta islak havlu ya da garsafa sarilir.
1 Ates buyontemle diismiyorsa oda sicakligin da bir kiivete
sokulur.
LITibbi (112) yardim istenir.




Sara krizi(epilepsi) nedir?
Kronik bir hastalikti. Dogum sirasinda ya da daha sonra herhangi

bir nedenle beyin zedelenmesi olusankisilerde gelisir. Her zaman tipik

sara krizi karakterinde olmasa da baz belirtilerle taninir. Sara krizine

davet eden baz durumlar. ‘olabili. Ornedin uzun sireli aglik,

uykusuzluk, asir yorgunluk;. kullanilan ilaglarin doktor izni disinda

kesilmesi ya da degistirilmesi, hormonal dedisiklikler sara krizinin

ortaya cikmasina neden olabilir. Bazi durumlarda sara krizi, madde

badimlilarinin gegirdigi madde yoksunluk krizi ile karistirilabilir.

Sara krizinin belirtileri nelerdir?

[0 Hastada sonradan olusan ve 6n haberci denilen; normalde

olmayan koku alma, adale kasilmasi-vb. 6n belirtiler olusur.

[ Bazen hasta badirir, siddetli ve ani bir sekilde bilincinickaybederek

yigilir.

0Yogun ve genel adale kasilmasi gordlir. 10-20 saniye kadar

nefesi kesilir.

1 Dokularda ve yuzde morarma gdzlenir

I Ardindan kisa genel adale kasiimasissesli nefes alma, asir

tlkirik salgilanmasi, altina kacirma goralir.

[J Hasta dilini 1sirabilir, bagini yere ‘carpip yaralayabilir. Agiri

kontrolstiz hareketler gdzlenir.

(0 Konusma gligligli, [ Kafa karnsikhdi,

[ Sarsinti ve suur kaybi;




Sara krizinde ilkyardim nasil olmahdir?

O

Olayla ilgili glivenlik«®nlemleri alinir. (6rn: kisi yol

ortasinda kriz gegiriyorsa olay yerindeki trafik akisi kesilmelidir)

O

O

O
O

Kriz kendi siirecini tamamlamaya birakilir.
Hasta baglanmaya galigiimamalidir.
Kilitlenmis gene agiimamalidir.

Yabanci hig bir madde kullaniimaz, koklatilmaz ya da

adizdan herhangi bir yiyecek icecek verilmez.

O Kendisini yaralamamasina dikkat.edilir.

O Basin altina yumusak bir materyal konup, basini carpmasi
engellenit.

O Yaralanabilecegi seyler etraftan kaldirilir.

O Sikan giysiler gevsetilir.

O Kusma karsisinda'tetikte olunmalidir.

O Diisme sonucu yaralanma varsa ilgilenilir.

O Tibbi yardim.istenir.(112)




Kan sekeri diisiikliigii nedir?
Herhangi bir nedenle viicutta glikoz eksildigi zaman ortaya
¢ikan belirtilerdir.
Kan sekeri diisiikliigii nedenleri nelerdir?
O Seker hastaligi tedavisine bagl,
O Uzun egzersizler,
[0 Uzun siire ag kalma,
[0 Barsak ameliyatigecirenlerde yemek sonrasi,
Kan sekeri aniden diistiigiinde hangi belirtiler goriiliir?
O Korku,"Terleme,d Hizli nabiz,
O Titreme,[1 Aniden acikma,
O Yorgunluk, bulanti,
Kan sekeri distikligi yavasve uzun siirede olusursa,su belirtiler
goralur?
O Bas agrisi,[0 Gorme-bozuklugu,
O Uyusukluk,O0“Zayiflik, [0 Konusma giiclig,
O Kafa karisikigi,, O Sarsinti ve suur kaybi,




Kan sekeri diismesinde ilkyardim nasil olmahidir?

O Hastanin AB' si dederlendirilir.

O Hastanin bilinci yerinde ve kusmuyorsa adizdan seker, sekerli
icecekler verilir, fazla sekerin zarart olmaz. (Ayrica Belirtiler fazla
sekerden meydana gelmis ise:bile fazladan seker verilmesi,
hastanin disiik kan sekeri'diizeyinde kalmasindan daha az zararli
olacaktir. Clinkii disik kan sekeri, beyinde ve diger hayati
organlarda kalici zararlara neden olabilir.)

0 15-20 dakikada belirtiler gecmiyorsa-saglik kurulusuna gitmesi
igin yardim gagirilir.

O Hastanin bilinci yerinde dedilse koma pozisyonu verilerek
yardim cadirlir.(112)




Gogiiste kuvvetli agri nedenleri vardir?

Goguste kuvvetli agri nedenleri.arasinda en sik anjina
pektoris ve miyokart enfarktiisiine rastlanir. Her ikisi de kalp
kasinin belli bir yerine génderilen-kanin azalmasi sonucu olusur.
Gogiiste kuvvetli agn belirtileri nelerdir?

Kalp spazmi(Anjina pektoris) belirtileri:

O Sikinti veya nefes darhigi,

| Agri hissi:‘genellikle gogis ortasindan-bagslar kollara,
boyuna, sirta verceneye dogru ilerler,

O Siklikla fiziksel hareket, fiziksel zorlama, heyecan, ziinti
ya da fazla yemek yeme sonucu ortaya cikar,

O Kisa surelidir, agr yaklasik'5-10 dakika siirer,

O Agn, istirahat ile dururistirahat halinde iken.gériilmesi
ciddi bir durumu gosterir;

| Nefes alip vermekle agrinin sekli ve siddeti dedismez.




Kalp krizi (Miyokart enfarktiisii) belirtileri:

O Hasta ciddi bir 6lim korkusu.ve yogun sikinti hisseder,
terleme, mide bulantisi, kusma vs. gérilir,

O Adri; gogus ya da mide boslugunun herhangi bir yerinde,
siklikla kravat bélgesinde gortilli. Omuzlara, boyuna, geneye ve sol
kola yayilr,

O Sire ve yogunluk olarak kalp spazmi(Anjina pektoris)
agrisina benzemekle birlikte daha siddetli ve uzun siirelidir,

O En cok-hazimsizlik, gaz sancisi ve.kas agrisi seklinde belirti
verir ve bu nedenle bu tiir rahatsizliklarla kanstinlir(Bu tiir gaz ya da
kas adrilari, aksi ispat edilinceye kadar kalp krizi olarak
dasindlmelidir),

O Nefes alip vermekle agrinin sekli ve siddeti dedismez.
Gogiiste kuvvetli . agri durumunda ilkyardim nasil
olmalidir?
Hastanin yasam bulgulari kontrol edilir.(AB)

Hasta hemen dinlenmeye alinir, sakinlestirilir.

Yari.oturur pozisyon verilir.

Sakinlegtirilir.

Kullandigi ilaglar varsa almasina yardim edilir.

Yardim istenerek (112) saglik kurulusuna gitmesi saglanir.

OooOooooaoao

Yol boyunca yasam bulgulari izlenir.
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