HASTA VE YARALI TASIMA

Hasta ya da yarali tagsinmasinda genel kurallar:

» Genel bir kural olarak, hasta ya da yaralinin yeri degistiriimemeli ve dokunulmamalidir!

» Olagan Ustu bir tehlike s6z konusu ise (ortam guvenli degil ise ya da hasta ya da yaraliya temel yasam destegi
yapilmasi gerekiyor ise ) tasidigi her turli riske ragmen acil tagima zorunludur.

« Tagima gerektiren durumlarda ilk yardimei kendi sagligini asla riske sokmamalidir.

 Gereksiz zorlama ve yaralanmalardan kaginilmalidir.

Hasta ya da yaral tasinirken dikkat edilmesi gereken kurallar:

* Bas - boyun - gévde ekseni esas alinmali,

* Ekip galismasi yapilmali,

» Hasta ya da yaraliya yakin mesafede c¢alisiimall,

» Daha uzun ve kuvvetli kas gruplari kullaniimali,

« Sirtin gerginligini korumak icin dizler kalgadan bukulmeli,

* Yerden destek alacak sekilde, her iki ayak kullaniimali ve biri digerinden 6ne yerlestiriimeli,
» Omuzlar legen kemigi hizasinda tutulmali,

» Agirlik kaldirirken karin muntazam tutulup, kalga kasilmali,

« Kalkarken agirlik kalga kaslarina verilmeli,

* Yavas ve diiz adimlarla yirinmeli( Adimlar omuzdan genis olmamal.),

* Ani dénme ve bukulmelerden kaginiimal hasta ya da yarali mimkun oldugunca hareket ettiriimemelidir.

Arag icindeki hasta ya da yaraliyi aragtan ¢gikarma

» Kaza gecirmis yaral bir kisi eger; olay yeri glivenligi saglanamiyor (yangin,patlama tehlikesi, vb) ya da kisinin
solunumu yok ise omuriligine zarar vermeden ¢ikariimalidir. Aksi durumda yaral kigiler aragtan gikariimamal,
olay yeri glivenligi saglandiktan sonra tibbi yardim istenerek, tibbi yardim gelene kadar olay yerinde
beklenilmelidir.

» Hasta ya da yaralinin aracgtan ¢ikarilmasinda Rentek Manevrasi olarak adlandirilan teknikten yararlanilir.

Rentek Manevrasi uygulama basamaklari:

1. Kaza ortami deg@erlendirilerek olay yeri givenlik 6nlemleri alinir.

2. Hasta ya da yaralinin bilinci kontrol edilir, biling yok ise 1-1-2 aranir.

3. Hasta ya da yaralinin solunumu degerlendirilir (Solunum yok ise hasta ya da yaralinin aragtan ¢ikarilmasina
karar verilir.).

4. Hasta ya da yaralinin ayaklarinin pedallara sikisip sikismadigi kontrol edilir.

5. Emniyet kemeri bagl ise agilir.

6. Hasta ya da yaralinin karg! taraftaki eli kemer ya da giysilerine sikistirilir.

7. Hasta ya da yaraliya yan tarafindan yaklasilarak, bir eliyle hasta ya da yaralinin yakin taraftaki kolu bilekten
kavranir, diger elle ¢genesi tutularak boynu desteklenir.

8. Bas - boyun - gévde hizasi bozulmadan tek hareketle aragtan disari ¢ikarilir

9. Hasta ya da yarali yavasca yere veya sedyeye yerlestirilir..



