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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

OGRENIM HEDEFLERI

4 N

> Tum yas gruplarinda kismi hava yolu tikanikhgi ve ilk yardimi,

> Tum yas gruplarinda tam hava yolu tikanikhgi ve ilk yardimi 6grenebilme ve
uygulayabilme.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

HAVA YOLU TIKANIKLIGI

-

~

> Yabanci cisme bagl hava yolu tikanikligi en yaygin gorilen hayati tehdit eden
acil durumlar arasinda yer alir.

> Hava yolu tikanikligi, hizli ve etkili bir sekilde midahale edilmezse solunum
ve kalp durmasina neden olabilir.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

HAVA YOLU TIKANIKLIGI

4 )
Hava yolu tikanikligi iki sekilde gorulebilir.

> Kismi tikanma: Hava yoluna kacan yabanci cismin, hava gecisinde azalmaya
neden olmasi sonucu ortaya cikar. Kismi ttkanmada az da olsa bir miktar hava

gecisi vardir. Kismi tikanikhik tam tikanikliga ilerleyebilir.

> Tam tikanma: Hava yoluna kacan yabanci cismin hava gecisini tamamen
engellemesi sonucu ortaya cikar. Tam tikanmada hava gecisi yoktur.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

YETISKINLERDE HAVA YOLU TIKANIKLIGI

Risk faktorleri

>

>
>
>

Bilin¢ duzeyinde azalma,

Yutma ve oksurtk reflekslerini etkileyen norolojik bozukluklar (felg, bunama),
Solunum sistemini etkileyen hastaliklar,

Yaslilik.




Kisi konusabilir.

Kuvvetli 6ksurebilir.

Az da olsa nefes alabilir.

Nefes alirken islik sesi duyulabilir.

Tikaniklik devam ederse cilt mavimsi/grimsi renge donebilir.




~

“Boguluyorum” diye cevap veriyorsa, kuvvetli
Oksliruyorsa ve nefes alabiliyorsa kismi hava vyolu
tikanikhg kabul edin.

Oksiirmeye devam etmesini séyleyin ve baska bir sey
yapmayin.

Kisiye “Boguluyor musun?” diye sorun.

Tam hava yolu tikaniklhigi gelisebileceginden normal
sekilde tekrar nefes alincaya kadar kisiyle birlikte kalln./
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Kiside yorulma ve oksurlikte bir yetersizlik ortaya ¢ikarsa sirt
vurularina baslayin. Bunun icin

> Kisinin yan tarafinda ve biraz arkasinda durun.
> Gogsunu bir elinizle destekleyin ve kisiyi 6ne dogru egin.

> Diger elinizin topuguyla kisinin sirtina kiirek kemiklerinin
arasina yonu ileri dogru 5 defa sert sekilde vurun.
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Cismin cikip ¢cikmadigini ve kisinin tekrar nefes alip almadigini kontrol edin.

Agiz icinde gorinen bir yabanci cisim varsa kati bir cisimse ve
cikarabileceginizden emin iseniz parmak stpurme hareketi ile tek hamlede
ctkarmaya calisin.

Emin degilseniz dokunmayin.

Rastgele parmak stipurme hareketini kullanmaktan kacinin.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRImI

TiISKINLERDE KISMi HAVA YOLU TIKANIKLIGINDA iLK YARDIM

>

>
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Kisinin solunum ve oksurigu belirgin sekilde zayiflarsa ya da kaybolursa,
morarma saptanirsa tam hava yolu tikanikhigi olarak kabul edilerek derhal

buna gére mudahale edin.

Kiside hava yolu tikanikligi dogrudan tam tikanma seklinde de ortaya
cikabilir.
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Kisi konusmak ister, ancak konusamaz. Sorulara bas hareketleriyle cevap
Verir.

OkslUremez veya cok zayif 6kstirmeye calisir.

Nefes alamaz.

Panik halindedir.

Aci ceker ve ellerini boynuna gotiirir (Evrensel bogulma isareti).

Ciltte mavi veya grimsi goérinim vardir.
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Kisinin bilinci aciksa

~

Kisiye “Boguluyor musun?” diye sorun. Kisi cevap veremiyor,
okslremiyor veya zayif dksurutyor, micadele ediyor ve nefes
alamiyorsa tam hava yolu tikanikhgi kabul edin.

Hemen etrafiniza seslenin ve yardim isteyin.

Yardim cagriniza karsilik veren birisi olursa 112’yi aramasini
isteyin.
/
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Yardim cagriniza karsilik veren birisi yoksa 112’yi kendiniz arayin ve arama

sirasinda mumkunse telefonunuzun hoparlorini acarak telefondaki saglik
gorevlisinin direktiflerini dinleyin.

Kisiye karin basisi uygulayin.
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Karin basisi uygulamasi

> Kisinin arkasinda durun ve her iki kolunuzu
da karnin Gst kismina yerlestirin.

> Kisiyi one dogru egin.

> Bir elinizi yumruk yapin.




~

Yumrugunuzun basparmak tarafini gobek deligi ile
iman tahtasinin ucu arasina yerlestirin.

Bu eli diger elinizle kavrayin ve yumrugunuzu sikica
iceri (kendinize dogru) ve yukari dogru keskin bir
sekilde cekin.

Bu islemi 5 defa tekrarlayin.
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> Ardindan 5 sirt vurusu uygulayin.




Tikaniklik hala devam ediyorsa 5 karin basisi ile

5 sirt vurusuna dontuisumli olarak devam edin.

Cisim cikincaya veya kisi bilincini kaybedinceye

kadar bu islemleri tekrarlayin.

~
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5 karin basisi

5 sirt vurusu
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Asiri sisman (obez) yetiskinler ve hamile kadinlarda

Karnini kusatamadiginiz asiri sisman yetiskinler ve
hamileligin gec (20. hafta ve sonrasi) donemlerinde
karin basisi yerine gogus basisini uygulayin.
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Gogius basisi uygulamasi

> Kisinin arkasinda durun, kollarinizi koltukaltlarindan
gecirerek gogsinu sarin.

> Bir elinizi yumruk yapin ve yumrugun basparmak
tarafini gogus kemiginin alt yarisina yerlestirin.
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s A
> Yumrugu diger elinizle kavrayin.

> Yumrugu hizhh bir hareketle kendinize dogru
cekerek hizh bir ice dogru itme kuvveti verin.




MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRImI
YETISKINLERDE TAM HAVA YOLU TIKANIKLIGINDA iLK YARDIM

o

> Ardindan 5 sirt vurusu uygulayin.

> Cisim cikincaya veya kisi bilincini
kaybedinceye kadar bu islemleri
tekrarlayin.

~
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5 gogis basisi

5 sirt vurusu




MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRImI
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YETISKINLERDE TAM HAVA YOLU TIKANIKLIGINDA iLK YARDIM

4 N

Hava yolunun hem kismi hem de tam tikanikliginda kisi bilincini kaybedebilir.
Kisinin bilinci kapanirsa/kapali halde bulunursa
> Kisiyi dikkatlice yere yatirin.

> Hemen etrafiniza seslenin ve yardim isteyin.

> Yardim cagriniza karsilik veren birisi olursa 112 hala aranmamis ise aratin.
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> Yardim cagriniza karsilik veren birisi yoksa 112'yi arayin, mumkilinse

~

telefonunuzun  hoparlorini acarak telefondaki saghk gorevlisinin
direktiflerini dinleyin.

Temel yasam destegine baslayin.

Kisi tekrar normal nefes almaya baslasa bile en yakin saglk kurulusuna
acilen ulasmasini saglayin. Cunkd yabanci cisim Ust ya da alt solunum
yollarinda kalabilir ve istenmeyen sonuclarin ortaya ¢cikmasina yol acabilir.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

COCUKLARDA HAVA YOLU TIKANIKLIGI

/Cocuklarda gida, bozuk para ve kicuk oyuncaklar gibi maddelerle hava yolu\
tikanikhgi olusabilir.

Oyun oynarken ya da yemek yerken aniden baslayan
> Oksirik,
> Oglrme,
> Bogulma,

> Nefes alamama,

\> Hirilltinin ortaya ¢cikmasi hava yolu tikanikhgini dastindtrmelidir. W




~

Bir yasindan buylk cocuklarda hava yolu tikanikhginda ilk yardim uygulamalari
yetiskinlerdeki gibi yapilir.




N

Cocugun bilinci kapanirsa/kapali halde bulunursa
>
>
>
>

Dikkatlice yere sirttistu yatirin.
Hemen etrafiniza seslenin ve yardim isteyin.
112 hala aranmamissa aratin/arayin.

Temel yasam destegine baslayin.

Cocuk tekrar normal nefes almaya baslasa bile en yakin saglik kurulusuna
acilen ulasmasini saglayin.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

BEBEKLERDE HAVA YOLU TIKANIKLIGI

~

> Bebek yemek yerken, oyuncaklarla oynarken veya emeklerken aniden nefes
almakta zorlanirsa buylk ihtimalle hava yoluna yabanci cisim kacmistir.

> Bebeklerde tikanikligi anlayabilmek icin bebegin gogus ve karin hareketlerini
izlemek, agiz ve burundan nefes alip verme ile olusan hava akimini dinlemek

ve hissetmeye ¢alismak gerekmektedir.
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MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

BEBEKLERDE KISMi HAVA YOLU TIKANIKLIGI BELIRTILERI

~

Zorlanarak nefes alma,
Oksurme (bogulur tarzda),
Aglama,

Yasiyla uyumlu sesler ¢cikarma,

Korku, heyecan ve cirpinma (panik tarzi el-kol hareketleri),

Oglirme.




~

Bebegin kendi kendine solumasina ve okslirmesine izin
vererek takip edin.

Bebegi kucaginiza alip basini yukseltin ya da omzunuza
yaslayin.

Kendi ¢abasi ile yabanci cismi ¢ikarmasini bekleyin.

Sirtina vurma hareketini yapmayin!




MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI

BEBEKLERDE TAM HAVA YOLU TIKANIKLIGI BELIRTILERI

N
Nefes alamaz.

-
>

> Oksuremez.

> Aglayamaz.

> Ses cikaramaz.

> Yanit veremez.

k> Rengi morarmaya baslar.




Bebegin bilinci aciksa

>

VvV VvV

Hemen etrafiniza seslenin ve yardim isteyin.
Yardim cagriniza karsilik veren birisi olursa 112’yi aramasini isteyin.

Yardim cagriniza karsilik veren birisi yoksa 112'yi kendiniz arayin ve arama
sirasinda mumkilinse telefonunuzun hoparlorini acarak telefondaki saglik
gorevlisinin direktiflerini dinleyin. Yardim cagirma ve ilk yardim basamaklarini
es zamanli olarak yurutun.

Sirt vurusuna baslayin.
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Sirt vurusu igin

> Bebegin yuzlu yere bakacak ve basi govdesinden daha asagida olacak sekilde
6n kolunuz boyunca yatirin.

> Bebegin dismesini 6nlemek ve yabanci cismin cikarilmasina yardimci olmak
icin oturur veya diz ¢c6kmus pozisyonda iken uyluklarinizdan destek alin.

> Bu esnada bebegin basi asagi ve yuzistl pozisyonda oldugundan emin olun.
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BEBEKLERDE TAM HAVA YOLU TIKANIKLIGINDA iLK YARDIM

~

/> Bir elin basparmagini alt cenenin bir yanina ve diger
parmaklari cenenin 6bulr tarafina yerlestirerek ceneyi
kavrayin. Bebegin basini destekleyin.

> Bas destegi yaparken cenenin altindaki yumusak
dokulari sikistirmayin, bogazina bastirmayin ve bebegin
agzini kapatmayin.

> Serbest elinizle, avucunuzun tabani ile bebegin kirek
kemikleri arasina asagi ileri yone dogru 5 defa sert sirt

_ vurusu yapin. )




~

Bebegi diger kolunuzun Uzerine sirt Ustl ve basi hafif asagida olacak sekilde
tek hamlede cevirin.

Cevirme islemi sirasinda sirt vurusu yapan elinizi bebegin basinin arkasina
verlestirerek basi desteklemeyi unutmayin.

Cismin cikip cikmadigini ve bebegin nefes alip alamadigini kontrol edin.

Cismi goruyorsaniz kati bir cisimse ve cikarabileceginizden emin iseniz
parmak supirme hareketi ile tek hamlede almaya calisin. Emin degilseniz
dokunmayin.
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5 defa uygulanan sirt vurusu ile cisim ¢ikmadiysa
> 5 defa olacak sekilde gogus basisi yapin.
> Bebege bas asagl ve sirtustu pozisyon verin.

> Meme cizgisinin yaklasik bir parmak altinda bebegin gogus kemiginin
ortasina isaret ve orta parmaklarinizi yerlestirin.
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\
Gogus on arka capinin yaklasik 1/3’G kadar

cokmeye neden olacak sekilde gogilis basisi yapin.

Gogus basilarint  temel vyasam destegindeki
basilara benzer ancak daha keskin ve daha yavas
bir hizda iceri ve yukari dogru iterek uygulayin.

Gogus basisini pes pese 5 (bes) defa tekrarlayin. y




4 )
> Yabanci cismin cikip cikmadigini kontrol edin.

> Yabanci cisim cikana kadar ya da bebek
bilincini kaybedene kadar 5 sirt vurusu ve 5

gogus basisini donusumlli olarak yapmaya
devam edin.

/

5 sirt vurusu

5 gogiis basisi




Bebegin bilinci kapanirsa/kapali halde bulunursa

>

>
>
>

Bebegi sert ve guvenli bir ylizeye yatirin.
112 aranmamissa hemen arayin/aratin.

Temel yasam destegine baslayin.

Bebek tekrar normal nefes alsa bile en yakin saglik kurulusuna acilen

ulasmasini saglayin.
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Beceri Rehberi

Yetiskin, Cocuk ve Bebekte Kismi ve Tam Hava Yolu Tikanikliginda ilk Yardim
Uygulamasi




MERKEZ ISYERI SAGLIK VE GUVENLIK BIRIMI
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