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Editorden...

Merhaba paramedik arkadasglar,
Biiltenimizin 5.sayis1 ile sizlerin
karsisindayiz,

5 yasinda olan dernegimiz 4.Genel
Kurulunu da yaparak

yeni donem yonetimini demokratik bir
sekilde se¢mis ve bugiine kadar yapilan
en kalabalik genel kurul olarak tarihimize
gecmistir.

Ulkemizdeki mezun ve halen 6grenciligi
devam eden Paramedik sayisindaki
artigla birlikte dernek tliye sayimizda
artmis ve artmaya da devam etmektedir.
Dernegimizin bugiine kadar iistlendigi ve
layikiyla yiiriittigi misyon ve
vizyonumuzda, hi¢bir degisiklik
olmadan, sayis1 artan yeni yonetimle de
devam edecektir. Her zaman, her
yaptigimiz etkinlikte ve projede dncelik,
meslegimizin ve meslektaslarimizin
tilkemizde haklarina kavusmasi,
istihdaminin saglanmasi ve bilimsel
gelisiminde dernegimizin oncii kurulus
olmas1 yolunda diin baslatilip bugiin
devam ettirileni yarinda yiirtitmek i¢in
elimizden geleni sizlerinde katkilariyla
yapacagiz.

Meslegimizle ilgili bilimsel, sosyal,
kiiltiirel ve haber degeri tasiyan konularin
oldugu biiltenimizin daha fazla sayilara
ulagabilmesi ve hayatta kalmasi ancak
paramediklerin ona sahip ¢ikmasiyla
olacaktir.

Her paramedigin ¢ok iyi bildigi bir kural
vardir ki “Yazilmamis, Yapilmamistir”
Iste bu yiizden yazalim, yazdiklarimiz
biiltenimizde yayinlayarak tarihe not
diselim.

Bilgiye ulasmanin ¢ok kolaylastigi
giiniimiizde bilgiyi iiretmek ve onu elle
tutulur gozle goriiliir duruma getirmek
icin hala uzun ugraglar ve zaman
gerekmektedir.

Cok yogun bir emekle hazirlanan
biiltenimizin basilmasi i¢inde belli bir
finansman ayirmaktayiz ve bu iiyelerimizin
yatirmis oldugu aidatlardan
karsilanmaktadir.

Her sayis1 250 ile 500 adet arasinda basilan biiltenimiz,
mezun ve dgrencilerinin toplami 3000’e yaklasan bir
paramedik kitlesi i¢in yeterli olamayacagi agiktir.
Biiltenimizi “okuyalim, okutalim” bu sayede daha fazla
paramedige ulasalim,

Paylagsmanin, dayanigsmanin sevincini yagamamiz
dileklerimle,

Sevgiyle kalin,

Prm. Caglar UZ
Parder YK Uyesi
Paramedik Biilteni Editorii

Editorden Agiklama

1. Blltenimiz de asagidaki bolimlerde yayinlanmak Uzere yazi ve ¢alismalar
beklenmektedir.
a. Makale bdliimii: Bu bolime, yapmis oldugunuz arastirma yazilarini (Orn:
Turkiye'deki 112 Ambulans istasyonlarinin ekipman yoéniinden yeterliligi) veya
derleme yazilari (Orn: Pulmoner 6demde hastane éncesi acil bakim)
gonderebilirsiniz.
b. Vaka galigmasi boliimii: Kendi yasadiginiz bir vakayi ya da baska bir dilden,
kaynaktan cevirdiginiz bir vakay! (mutlaka kaynak gdstererek) bu bolime, olayin
hikayesi, yapilan tedavi, tartisma ve sonug boluimleri ile gdnderebilirsiniz.
c. istasyonumuzu taniyalim béliimii: Bu béliime calistiginiz istasyonu tanitan
(personel yapisi, calisma kosullari, egitimleriniz, ekipmanlariniz, ilgi ¢ekici
anilarinizi) goénderebilirsiniz.
2. Bulten de yayinlanmasi igin 6ncelikle paramediklerin gdnderdikleri yazilar
degerlendirilecektir. Yazinin yayinlanmasi igin génderen kisi ve ya kisilerin
paramedik dernegine Uye olmalari sart degildir.
3. Yazarlar, Paramedik Bulteni'nde yayinlanmasini istedikleri calismalari igin bir
izin dilekgesi gdndermeleri gerekmektedir.
4. Yazarlar calismalarinin, bir 6rnek ¢iktisi, PC uyumlu bir diskete kopyasi ve
yazinin blltende yayinlanmasi istegini belirten dilekge ile birlikte asagidaki adrese
gondermeleri gerekmektedir.

Ogr.Gor.Gil Ozlem YILDIRIM Atatiirk Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu
Bornoval/iZMIR
5. Gonderilen yazilar ile ilgili bilimsel ve hukuki sorumluluk yazarlara aittir.
6. Gonderilen yazilar degerlendirildikten sonra basim sirasinda, yazinin igerik ve
kapsami degistiriimeden, bir takim sekil ve imla degisiklikleri yapilabilir.

Makale Yazim Kurallari: ( Bu kosullar sadece makale olarak
yayinlanmasini istediginiz caligmalar igin gegerlidir)
a. Yazilar IBM uyumlu bir bilgisayarda winword programinda yazilmali ve 6zet,
grafikler, fotograflar, kaynaklar ve diger eklerle birlikte toplam 5 sayfayi
gegcmemelidir.
b. Yazilar A4 boyutunda, Ust, alt ve yan taraflarinda 3 cm'lik bosluk kalacak
sekilde, 12 punto ile yazilmahdir.
c. Yazarlarin, agik olarak isimlerini, unvanlarini, caligtiklari kurumlari ve iletisim
adreslerini yazmalari gerekmektedir.
d. Gonderilen yazilarin, 100 kelimeyi gegmeyecek 6zetleri bulunmalidir.
e. Kaynaklar metin igerisinde kullanim sirasina gére numaralandiriimalidir.
Ornek kaynak yazimi:
Kaynak gosterilen dergiler icin, Yazarlarin adi, yazinin adi, derginin adi, derginin
ctktigr yil, sayi ve cilt, sayfa sayisi.
orn.1. Robinson E, Wentzel J. Toneline bitemark photography. J Forensic Sci
1992; 37(1): 195-207
Kitaplar icin: Yazarlarin adi, kitabin adi, baski sayisi, basildigi kurulus, basildigi
yer, basildigi yil, sayfa sayisi.
orn. 1.Hackman JD, Rosenthal RE, Worsing RA, Mc Fee AS: (Emergency Care
and Transportation of the Sick and Injured) Hasta ve Yaralilarin Acil Bakimi ve
Nakledilmesi, Tiirkge 3. Baski, Misirli Matbaasi, istanbul , 1999; 195-202.
internet sayfalari:
Web sayfasinin agik olarak yazilmasi ve kullanildigi tarihin giin, ay ve yil olarak
belirtiimesi kosulu ile web sayfalari kaynak olarak kullanilabilir.
Orn.1. http://www.acilveilkyardim.com (erisim tarihi 22.05.2004)




MEZUNIYET SONRASI EGITIMLER

®Paramediklerin gelisme ve bulusma noktast olan, MEZUNIYET SONRASIT
EGITIMLER, bir yandan mesleki standardizasyonun olusumuna ve paramediklerin

gelisimine RatRida bulunurken, bir yandan da kendilerini tiim cevrelere
ispatlayabileceji ve tanitabilecegi bir saha halini almis durumda. Mezuniyet sonras
egitimler hiz Resmeden ve yeni Ronu basliklan da eklenerek devam ediyor. ..

Mezuniyet sonrasi egitimlerimiz,
kalitesiyle, yliksek basar1 oraniyla ve hem
egitimcilerimizin hem de katilimcilarimizin
Ozverisi sayesinde su an dernegimizin en
biiylik gurur kaynagi haline gelmis
durumda...

Cok degil bundan iki y1l 6nce hayal
gibiydi bunlar1 diisiinmek. Hangimiz ‘acaba
dernek bu isin iistesinden gelebilir mi’ diye
diistinmedik ki?

Simdi geldigimiz noktaya bir bakin;
1.AMBULANS SURUS TEKNIKLERI,
2.EKG
3.LERi HAVAYOLU UYGULAMALARI,
4. TRAVMALI HASTAYA GENEL YAKLASIM
KURALLARI,
5.TRAVMA EKiPMANLARININ
UYGULANMASI,
6.HASTA TASIMA TEKNIKLERI,

egitimlerine tiim hiziyla devam ederken,
simdi bunlara iki yeni egitim daha ekledik.
TIBBI ACILLER ve CEVRESEL
ACILLERE GENEL YAKLASIM
KURALLARI.

Resusitasyon Dernegi’nin biiyiik katkilariyla
ilki Urla da yapilan ERC ileri yasam destegi
kursuda subat ayinda almis oldugumuz ¢ok
onemli bir egitimdir.
Bu iki egitimin sdyle bir 6zelligi var;
Protokollerimizi, sinirlarimizi bunlardan
ogrendigimiz gibi, bize bu dersleri veren
degerli hocalarin da takdirini ve giivenini
kazandik. Hepsi bize giivenmekle ne kadar
hakli olduklarini anladiklarini dile getirdiler.
Yonergelerimiz hazirlanirken toplanan
kurulda elimiz, bu egitimlerde alinan
sonuclar sayesinde daha da giiclenmis
olacak. Umarim tiim meslektaslarimiz bu
egitimlere gerekli ilgiyi gosterir ve iyi bir
katilim saglanir.

Simdi size bu yeni egitimlerden biraz
bahsetmek istiyorum.

S1-



TIBBIi ve CEVRESEL ACILLERE
GENEL YAKLASIM KURALLARI

Bizim i¢in tam bir protokol egitimi niteligi
tastyan bu egitim ilk olarak 16-18 Ocak
2007 tarihinde 29 paramedigin katilimiyla
gerceklesti. Egitimin konu bagliklar1 da
sOyleydi:

Tibbi Aciller:

e Akut gogiis agrih hastalarda,

e Dispne, koah ve solunum
sikintilarina bagh solunum
acillerinde,

Alerjik reaksiyonlarda,
Norolojik acillerde,
Diyabetik acillerde,

Akut batinh hastalarda,
Hipertansif acillerde,
Obstetrik acillerde,

Hastane oncesi acil bakimda,
Kardiyak aritmilerde

genel yaklasim kurallari.

Cevresel Aciller:

Zehirlenmelerde,

Yangin ve yaniklarda,

Su kazalarinda,

Sicak ve soguk acillerinde,
Tehlikeli maddeler ve radyasyon
travmasinda,

genel yaklasim kurallari.

Konu bagliklarindan da anlayacaginiz
iizere, bu egitimi biitiin paramediklerin
almasi gerektigini diisiinmekteyim.Ciinkii
yukarida adi gegen konu basliklarina genel
yaklagim kurallar1 konusunda gercekten ¢ok
sey kazanacaksiniz. Ayrica ondan sonra
gelen ileri yagsam destegi egitimi i¢in de ¢ok
1yi bir 6n hazirlik niteligi tasiyor.

Biz de miimkiin oldugu kadar sik
diizenlemeye ¢alisacagiz. Ciinkii ileride
ambulanslarda yalniz kalinca bizim en
biiyiik savunma aracimiz bu protokoller
olacak.

ERC ileri Yasam Destegi Egitimi:

Bu egitim de Tibbi ve Cevresel Aciller
egitiminin hemen ardindan yapilan bir
egitimdi. Urla’daki egitim tesislerinde 15-17
Mart 2007 tarihinde Resusitasyon Dernegi
tarafindan yapildi.Yeri gelmisken bizden bu
egitim icin destegini esirgemeyen ve egitim
boyunca bizi yalniz birakmayan Izmir {1
Saglik Miidiir Yardimcisi Dr. Turhan
SOFUOGLU’na tesekkiirlerimizi
sunariz.Birkac¢ arkadasin daha katilmasi
disinda birinci egitime katilanlar bu egitimi
de aldilar.

Ileri yasam destegi, akut koroner sendrom,
aritmiler ve 6zel durumlarda (4H-4T)

hasta?/a yaklasim kurallarini i¢eriyordu.
D ﬁ

Avrupa’daki bir paramedigin aldig1
egitimle ayni1 kalitede bir egitimdi.
Hepimizin mesleki gelisimine ¢ok biiyiik
katkis1 oldugunu diistiniyorum.

Hepimiz ¢ok ter doktiik, heyecanlandik
ama bir o kadar da faydasini1 gordiik.
Resusitasyon Dernegi’yle de tanigma
etkinligi niteliginde oldu bir
bakima.Prof.Dr.Agah CERTUG hocamiz



bize giivenmekle ne kadar iyi bir is
yaptiklarini, egitim sonuglarindan ¢ok
memnun olduklarini belirtince hepimiz
paramedikler adina daha da gururlandik.
Kendisine buradan ne kadar tesekkiir etsek
azdir.

Egitimin bizi en mutlu eden kisimlarindan
biri de su; ‘sizin bagarabileceginiz bir egitim
degil’ diyenler vardi... Arkadaglar, basari
oranimiz % 94... Sanirim bdyle diisiinenlere
en giizel cevabi bu basar1 yiizdeleri
vermistir.

Umarim bu egitim i¢in daha ¢ok firsatimiz
olur da daha ¢ok arkadasimiz yararlanabilir.

Yine 11-15 Nisan 2007 tarihlerinde
Kirsehir’de diizenledigimiz 5 giinliik
standardizasyon egitimimiz de ilk kez
yaptigimiz bir modiil egitimdi, hem
egitimcilerimiz hem de kursiyerlerimiz i¢in
cok basarili gecti.

Bahsetmek istedigim dernegimizi basaril
kilan baska bir konu da artik disaridan da
egitimlerimize talep gelmesi. Dernegimiz
paramediklerin disinda Acil Tip
Teknisyenlerine, Bergama Koza Altin
Isletmeciligi gibi reviri ve ambulansi olan
0zel kuruluglara egitimler vermeye basladi.
Bu sayilarin daha da artmasini istiyoruz.

Ozetle dernegimizin egitim programlari
rayina oturmus durumda ve gergekten
profesyonel seviyede veriliyor. Bu sayede,
etkilesim igerisine girdigimiz her guruba
kendimizi tanitmamizi ve ispatlamamizi
sagliyor. Su an bu egitimlere ortak olmak
yada egitimlerimizi elimizden almak
isteyenler de var. Clinkii biz her ne kadar bu
isten kar elde etmeyi diisiinmesek de ticari
amaglar1 olan bir kurulus i¢in ciddi bir rant

kaynagi durumunda... ama sizin desteginiz
stirdiigii siirece biz hep buradayiz.

Hentiz katilmamus olabilirsiniz, ya da
cevreniz de katilmamis arkadaslariniz vardir.
Mutlaka kendinizi ve arkadaslarinizi
egitimlere yonlendirin. Hem kendiniz hem
mesleginiz hem de fazladan kurtaracaginiz
bir can i¢in...

Prm. Serkan CELIKER
Parder YK Uyesi

PARAMEDIK DERNEGI ILETISIM BiLGILERi

Yazisma adresi: _ fevzi pasa bulvari
1303 sok no 2 ERCUMENT
NECIPOGLU is merkezi

Biiro no: 706 Cankaya IZMIR
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Bugune Kadar Yaptigimiz Egitimlerin Tablosu

. . Katilimei Katilimei
Yer Tarih Egitim Sag. Bak. Per. Sag Bak. Disi
_— 8-9 Eylul —
Izmir 2005 EKG ve lleri Havayolu Uygulamalar 22 3
o 20-22 Ocak Travmali Hagtaya genel Yaklagim Kurallari,
Izmir Travma Ekipmanlarinin Uygulanmasi ve 23 -
2006
Hasta Tasima
. 30 Ocak- - e
Izmir 3 Subat 2006 Ambulans Siuris Teknikleri Egitimi 6 -
istanbul 11-12%§gbat EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 18 7
Ankara 25-22((3)(?6ubat EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 19 4
Denizli 11';50“6%“ EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 26 2
Kayseri 25-22((;30|\élart EKG ve ileri Havayolu Uygulamalari 27 -
Ankara 8-9 Nisan 2006 EKG ve ileri Havayolu Uygulamalari 20 1
izmir 10'12‘(‘)(’)\233” Ambulans Siriis Teknikleri Egitimi 14 .
. 15-16 Nisan .
Giresun 2006 EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 24 -
Eskigehir 20_2210(';?}’5 EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 20 1
istanbul 23'22‘;')(%“'8 EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 14 5
Amb.Sof 48
22 Mayis- i S Paramedik 13
Van 2 Haziran 2006 Ambulans Siris Teknikleri Egitimi ATT 3
Toplam 64
izmir 27_22%(%83“8 EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 22 3
Ankara Haziran 2006 Ambulans Siris Teknikleri Egitimi 15
Gaziantep 19-220%%Z|ran EKG ve ileri Havayolu Uygulamalari 21 -
Paramedik 12
T 24-30 Temmuz - U Hekim 13
Izmir 2006 Ambulans Siris Teknikleri Egitimci Egitimi ATT 3
Toplam 28
Travmali Hastaya genel Yaklagim Kurallari,
T 9-11 Kasim ;
Izmir Travma Ekipmanlarinin Uygulanmasi ve 17 -
2006
Hasta Tasima
izmir 13-1240525|m EKG ve lleri Havayolu Uygulamalari 23 2
: Travmall Hastaya genel Yaklasim Kurallari,
izmir 15-17 Kasim Travma Ekipmanlarinin Uygulanmasi ve 23 2
2006
Hasta Tasima
P 27 Kasim- - S
Izmir 1 Aralik 2006 Ambulans Siris Teknikleri Egitimi 17 -
) Travmali Hastaya genel Yaklagim Kurallari,
Izmir (ATT) | 7-9 Aralik 2006 Travma Ekipmanlarinin Uygulanmasi ve 25 1
Hasta Tasima
Kayseri 3-5 Ekim,
(Amb. 11%'_12‘2 ﬁ\'}i’l'l'f(' Ambulans Siiriis Teknikleri Egitimi 35
Sofori) 2006
izmir 16-18 Subat Tibbi Aciller ve Cevresel Acillerde Genel 25 4
2007 Yaklasim Kurallari
izmir 19'2210(?7““‘ Ambulans Siiriis Teknikleri Egitimi 11
izmir 8-10 Mart 2007 Ambulans Siriis Teknikleri Egitimi 5
Kirsehir 11-126(3)(l)\l7|san Standardizasyon Egitimi 34
TOPLAM 567 66




PARDER GENEL KURUL TOPLANTISI

Ve

YENIi YONETIM

Paramedik dernegi 18 MART 2007 tarihinde, genel kurul toplantisi yaparak
yeni yénetimini belirledi. Gayet huzurlu bir ortamda gegen secim sonrasinda
dernek, yonetim kurulu iiye sayisini dokuz kigsiye ¢ikararak, elini daha da

giclendirmis bir sekilde, iki y1l siirecek yeni yolculuguna baglad....

18 mart 2007 tarihinde yeni genel kurul
toplantimizi yaptik ve yeni yonetimimizi
belirledik... Bu giine kadar az kisiyle ve
kisith imkanlarla, yonetimdeki
arkadaslarimizin 6zverileri sayesinde
neredeyse mucize sayilabilecek isler
basarmis dernegimiz, simdi hatir1 sayilir
bir mirasla ve de daha kalabalik ve giiclii
bir yonetim kuruluyla yoluna devam
ediyor...

Bildiginiz gibi 15-17 Mart 2007 de ileri
yasam destegi egitimimiz vardi. Se¢imin
bu egitimin tam da bitimine rast gelmesi
bizler i¢in ¢ok iyi oldu ¢iinkii uzaklardan
sadece secim igin Izmir’e gelmesi miimkiin
olmayan arkadaslarimiz da bu sayede
secime katilabildiler. Onlara Izmir’den ve
disaridan gelen arkadaglarimiz da
eklenince gergekten hos bir kalabalik oldu.

Secim Oncesi yaptigimiz toplantida,
genel kurula katilan tiim arkadaglar bir
olup, dernegin bundan sonra hangi
adimlar1 atmasi gerektigi, egitimlerde (ki
biliyorsunuz ¢esitli cevrelerden
egitimlerimizin siiresinin kisaltilmasi
yoniinde baskilar aliyoruz.)kaliteyi
kaybetmeden ne gibi revizyonlara
gidebilecegimiz gibi konular hakkinda
konustuk. Arkadaglar o kadar ¢ok fikir
iirettiler ki meslegimize sahip ¢ikan ve
meslegimizin gelisimi i¢in kafa yoran bu
kadar ¢ok arkadasimizin oldugunu gérmek
insana gurur veriyor...

Sonra se¢ime gectik, giiriiltii patirti
olmadan, uyum i¢inde giizel bir se¢cim
oldu. Yeni yonetim kurulu da sdyle olustu;

e Ali EKSI (yonetim kurulu baskani)

e Umut UGUREL (genel sekreter)

e Ahmet AKSU (sayman)

e Caglar UZ (dernek sozciisii)

e Giirkan OZEL (uluslar arasi

iliskiler ve proje sorumlusu)

e Serkan CELIKER (biilten

sorumlusu)

e Murat ER (web sorumlusu)

e Ibrahim CATAK (iller arasi

koordinasyon sorumlusu)

e Onay ULUDAG (ofis sorumlusu)

Gordiigiinliz tizere imkan olarak da
kadro olarak da daha biiyiik atilimlar
yapmak i¢in gerekli her seye sahibiz ve
bizi bekleyen bir siirii isimiz, bir siirii
sorunumuz var ve bunlar hep beraber
oldugumuz zaman kesinlikle
asabilecegimiz seyler. Ve artik sadece bize
degil Tiirkiye’nin dort yaninda gorev
yapan, mesleginin heyecanini
kaybetmemis tiim arkadaglarimiza da
biiyiik gorev diisiiyor ¢iinkii dernegimiz
cok biiyiidii ve asagi yukar1 biitiin
bolgelerde, bulunduklar1 yerde bizi temsil
edecek, oralardaki faaliyetleri bizim
adimiza yiiriitecek sekilde kendini
gelistirmis, ylikiimiizii paylagmaya istekli
arkadaglarimiz var. Onlar sayesinde artik
daha da giiclii bir dernek olacagiz.

E tabi bu kadar destek ve imkanla bize
diisen gorev de bundan sonraki yonetime
dernegi ve meslegimizi bir degil, birkag
adim ileride teslim etmektir ve biz ¢coktan
yola ¢iktik...

Prm.Serkan CELIKER
PARDER YK Uyesi



Roportaj ;
IZMIiR 112 KOMUTA KONTROL MERKEZIi

-

Dr. Turhan SOFUOGLU

Lzmir Saghk Miidiir Yardimcist

112 Ege Bolge Koordinatorii

Saglik Bakanhg Acil Saghk Hizmetleri Danisma

Kurulu Uyesi

ASOP (Afetlerde Saghk Organizasyonu Projesi)

Ege Bolge Sorumlusu

Acil Ambulans Hekimleri Dernegi Baskani
Gilinlimiizde acil ¢agrilarin teknolojik altyapiya

sahip hizmet i¢i egitimden gegirilmis personelce

karsilanmas1 biiylik 6nem arz etmekte olup

tilkemizde de bu konuda gelismeler yasanmaktadir.

Ulkemizde Acil Saglik Hizmetleri’nin gelisiminde
oncii olan izmir 112 Ambulans Servisi olarak
komuta kontrol merkezimizde de yine onciiliik
etmekteyiz.

Izmir KKM Hakkinda Genel Bilgiler
Toplam 41 Istasyon ile hizmet veren Izmir
Komuta Kontrol Merkezi 2006 yilinda 65.758
vakay1 yonetmistir. Her vardiyada 3 Cagr1

Karsilama Personeli, 5 Hekim, 1 Baghekiminin idari

yetkilerine sahip sistemin tamamini yoneten
Sorumlu Hekim gorev yapmaktadir. Komuta

Merkezi ¢agri karsilama bolimii 8 Cagr1 Karsilama

Personeli ve 8 Hekime yetecek fiziki ve teknolojik

[zmir Komuta Kontrol Merkezi 1986 yilinda
“ 077 Hizir Acil “ 1 yoneten bir merkez olarak
kurulmustur. 1994 yilinda Saglik Bakanligi’nin
bir projesiyle yenilenerek modernize edilen
Komuta Merkezi sistemin daha ¢ok telefonla
hasta karsilama, verilerin ilgili form ve deftere el
ile kaydetme seklinde ¢alistyordu.

Kurulusunda 6 Acil Yardim Istasyonu ve vaka
sayisinin diisiik olmasi nedeniyle bu sekilde idare
edilen Komuta Merkezi’ nin gerek Acil Yardim
Istasyonu gerekse vaka sayisiin artmasi
nedeniyle sistemin modernize edilmesi kaginilmaz
duruma gelmistir. insan giicii ve eski teknoloji
yetersiz hale gelmistir. Bu konuda uzun siiredir
aray1s i¢inde olup yurtdisinda kullanilan
teknolojik alt yapinin ve yazilim sisteminin kendi
komuta merkezimizde kullanilmas1 giindeme
gelmistir. AR- GE ¢alismas1 yapilarak [zmir 112
Komuta Merkezi Agustos 2006 tarihinde son
sekline eski biinyesinde kavusturulmustur.
Komuta Merkezi’nde basta binada fiziki olmak
tizere teknolojik altyapisinda da yenilenmeler
yapilmistir.

Modernize edilen Komuta Merkezi’nde
teknolojik altyapida da biiyiik gelismeler saglandi.
Personelin yeni sisteme uyum egitimleri
diizenlendi. Biitiin ¢cagrilar bilgisayar ile
karsilanmaya baslanip bilgisayarlara “Acil
Operasyon Yazilim Programi” yiiklenerek
verilerin bilgisayar ortamina kaydedilmesi
sagland. Ik ¢agriy1 programdaki robot
karsilayarak 1srarli ve kotii niyetli aramalarin kisa
stireli blokaj edilmesi saglandi.

Sistemde bekleyen cagrilar, ilgili personelce
goriilebilmektedir. Cagr1 Karsilama Personeli



gelen cagrilar1 6n elemeden gegirip Hekime
aktarmaktadir. Ulkemizde bir ilk olarak ¢agriy1
degerlendiren hekim hem telsiz hem telefon
sistemini ayni kulakliktan kontrol edebilmektedir.
Cagriy1 degerlendiren Hekim programda adrese
gore tercih edilecek ilk ve ikinci istasyonu

gorebilmektedir. Biitiin telsiz ve telefon gériismeleri

kayit altina alinmakta, ge¢gmise yonelik bilgi
edinilebilmektedir.

Komuta Merkezi’nde birden fazla ambulansin

gorev yapmasinin gerektigi durumlarda kullanilmak

tizere Kriz Odas1 kurulmustur. Direkt telefon hatti,
faks ve elektronik ekranla daha hizli bir yonetim
saglanmistir.Bu sistem Papa XVI. Benedict’ in
[zmir’i 28 Kasim 2006°daki ziyaretinde de
kullanilmustir.

Komuta Merkezi’'nde 3 adet santral mevcut olup
biri kullanilmakta, digeri Universiade 2005
(tiniversite olimpiyatlari) i¢in hazirlanan santral
hazirda bekletilmekte olup {igiinciisii ise direk
telefonla ¢calismaktadir. Bu ii¢ santral binanin
bahg¢esinde bulunan konteynir merkezine de
cekilmistir.

Telsizle iletisimde 2 adet sehir i¢i telsiz kanali ve
1 adet roleler arasinda aktarim yaparak daha genis
alanda goriismeyi saglayan kanal mevcuttur. 4 adet
bolge aktarici réleye ilaveten kuzey ile giineyde
iletisimi saglayacak 2 adet daha role hizmete
sokulacaktir.

Mobil Komuta Araci sayesinde olay yerinden
yonetilmesi gereken durumlarda Komuta
Merkezi’ne yardimci olarak gérev yapmaktadir.
Mobil Komuta Araci iizerindeki uydu sayesinde
TV yaymlarini alabilmekte, cok uzak mesafelerle
telsiz goriismesi yapabilmekte, diger bolge illerine
ait Mobil Komuta araglari ile goriisebilmekte,
sabit telefon hatt1 baglanabilmekte, kendi tizerinde
jeneratorii bulunmaktadir. Izmir Mobil Komuta
Araci1 Universiade Oyunlari’nda ve Papa XVI.
Benedict’ in [zmir’i ziyaretinde kullamlmistir.
Ambulanslara takilan GPS ile araglarin mevkii ve
yaptiklar1 hiz goriilebilmekte yine biitiin bu veriler
kayit altina alinmaktadir. 5 adet mobil cep
bilgisayar1 ile verilerin olay yerinden Komuta
Merkezi’ne aktarilmasi deneme asamasindadir.
Her istasyona sabit telefon hatti, bilgisayar ve adsl
hizmeti verilerek verilerin istasyondan web server
ile aktarilmasi saglanmistir.

[zmir Komuta Kontrol Merkezi; itfaiye,
Emniyet ve Sivil Savunma ile ortak bir telsiz
frekansina da sahip olup kurumlar aras: iletisimde
biiyiik ilerleme saglamistir. Biiyiliksehir
Belediyesi’nin Universiade sirasinda sehir altina
dosedigi fiber optik kablolar ile Kent Bilgi
Sistemi’ne izmir Komuta Merkezi’ni de
eklemesiyle kurumlar arasi iletisim teknolojik



olarak daha da iist seviyeye ¢ikacaktir. Her tiirlii
afet durumunda kurumlar arasi iletisimin
saglanmasi amaglanmaktadir. Yine Kent Bilgi
Sistemi’ne bagl sehir i¢indeki kameralar vasitasiyla
ambulanslarin yolu tizerindeki trafik 1siklar1 yesile
cevrilerek ambulanslarin kisa siirede olay yerine
varmasi hedeflenmektedir.

Telekom ile yapilan goriismelerle sabit hatlardan
gelen ¢agrilarda telefon numaralarinin yaninda
ekranda adreslerinin de goriilebilmesi saglanarak
sistemin etkinliginin artmasi hedeflenmektedir. Alt
yapinin hazir olmasi nedeniyle eklenecek ilavelerle

' - tah ol - K Hazirlayan ;
sistemin daha verimli olmasi saglanacaktir. Prm Ahmet AKSU

Hastanelerle Koordinasyon Sistemi sayesinde ¢ogu  j,mir Selcuk 112 ASH

hastaneye ait yogun bakim yatak sayisi, kuvoz
bilgisi sistemde goriilebilmekte; bu bilgiler rutin
olarak 2 saatte bir ve degisme oldugunda ise aninda
sistemde goriilebilmektedir. Hastanelere nakledilen
hasta ve yaralilar ayn1 protokol numarasi ile
hastanede takip edilmekte Komuta Merkezi’nden
tedavi sonuglari goriilebilmektedir.

Paramedik web sayfasim ziyaret ettiniz mi ?
(www.parder.org)

Web sayfamiz 6zellikle forum béliimii ile tiim
paramediklerin bulusma noktasi oldu, en kisa
zamanda eklenecek olan ders notlari ve vaka
calismalari boliimleri ile siz paramediklerin
vazgecilmezleri olacak.

Yaklasik 500 iiyenin yazistig1 paramedik dernegi
mail grubuna iiye olmak icin
parder-subscribe@yahoogroups.com adresine
kendinizi tanitan bir mail atmamz yeterli...



http://www.parder.org/
mailto:parder-subscribe@yahoogroups.com

HIiPERBARIK OKSIJEN TEDAVISI

Hiperbarik Oksijen Tedavisi (HBOT) bir
basing odasinda ttimtiyle basing altina
alman hastaya aralikl1 olarak %100 oksijen
solutma suretiyle uygulanan medikal bir
tedavi yontemidir. HBOT 6000 den fazla
calisma ile desteklenmis modern ve
bilimsel bir tedavi yontemidir. HBOT
uygulamalarinda hastalarin buytik
¢ogunlugu normalde icinde
bulundugumuz atmosferik basincin 2-2,5
kat1 basing altinda oksijen solurlar. Basing
odasi icinde hastalarin rahat bir bicimde
oturmalar1 icin koltuklar bulunmaktadir.
Sedye tisttindeki hastalar yatar vaziyette
de tedaviye alinabilirler. HBOT uzman
doktor ve tibbi personel gozetiminde
yapilir
Basin¢ odasi icinde hastalarin rahat bir
bicimde oturmalari icin koltuklar
bulunmaktadir. Sedye tistiindeki hastalar
yatar vaziyette de tedaviye almabilirler.
HBOT uzman doktor ve tibbi personel
gozetiminde yapilir.

Tarihce

Hiperbarik odalar en az 300 yildir
taninmakta olup, zaman zaman
kullanilmistir. 1664'de Hershaw atesli ve
inflamatuvar hastaliklar elle calistirilan
bir kortige bagl kiictik odalarda tedavi
etmistir. 1850'lerde sikistirilmis hava
bulunan odalar Avrupa'da ¢ogalmaya
baslamustir. Bir stire sonra bunlar
hastaliklarda gelisigtizel kullanilmaya
baslandigindan, giivenilir olmaktan
¢ikmustur.

Dekompresyon hastalig1 (vurgun)
bulunan ilk olgularm 1840'larmn
ortalarinda Fransa'da tedavi edilmeye
baslandig1 sanilmaktadir. Ancak bu ilk
olgular dalgic degil, sikistirilmis hava
ortaminda ¢alisan maden komiirii
iscileriydi. Tedavileri de sikistirilmis
hava iceren odalarda yapilmaktayd:.
Bu tedaviye literattirde ilk kez 1954'te
Pol ve Wattel tarafindan deginilmistir.
Sualt1 kopriilerinde ve tiinel yapimi
sirasinda su alt1 odalarmin
kullanilmasi, 19. ytizyilda ¢cogalmaya
baslamistir. Dekompresyon hastaligima
bagl ytiksek mortalite ve morbiditeye
ragmen yiizyilin sonuna kadar
rekompresyon odalar1
kullanilmamustir. St. Louis'deki Eads
kopriisti projesi sirasinda (1869-1883)
ayni nedenle 110 olgunun sldiigi
kaydedilmistir. 1889'da Hudson nehri
tuneli projesi uygulanirken isgilerin
%25'1 oltince, sirket rekompresyon
odasmi giindeme getirmis ve bu
uygulama sonucunda 120 kisiden
yalnizca 2'si 8lmusttir. Hiperbarik
odalarin dekompresyon hastaligindaki
rutin kullanimina ve basarisina iliskin
ilk kayit budur. 1924 -1926 arasinda
uygulama yontemi, Amerikan
donanmasinda gelistirilmis ve
yasallastirilmistir.

Ulkemizdeki gelisimi;

Cumbhuriyetin kurulmasindan sonra
tilkemizde Deniz Kuvvetlerimiz
btinyesindeki basing odalar1" hem
asker hem sivil dalgiclarin tedavisinde
kullanilmastir. Saglik Bakanligimizca
1983 yilinda Deniz Sualt1 ve



Hiperbarik Tip Anabilim dal1 kurularak
bu alanda hekim yetistirilmeye
baslanmistir. Hiperbarik Oksijen Tedavisi"
tilkemizde ilk defa 1985 yilinda vurgun
disindaki hastaliklarin tedavisinde de
kullanilmaya baslanmistir. Bu bransta
calisan uzmanlar sualt1 ve hiperbarik tip
uzmani olarak adlandirilmaktadir.
Agirlikli olarak 1950°1i yillardan
baslayarak gtintimiize dek yapilan
calisma ve arastirma sonugclari
“Hiperbarik Oksijenin” bir¢ok hastaligin
tedavisinde 6nemli ve olmazsa olmaz bir
yere sahip oldugunu kanitlamistir. Bu
alanda International Committee of
Hyperbaric Medicine (ICHM) ve
Underwater and Hyperbaric Medical
Society (UHMS)’ nin yaymladig1 ¢calisma
sonugclari ve basar1 ytizdeleri HBO2'nin
hangi hastalikta nasil kullanilacag:
yoniinde protokolleri belirlemektedir.
T.C. Saglik Bakanlig: tarafindan 1
Agustos 2001 tarihinde yayinlanan
hiperbarik oksijen tedavisi ile ilgili
yonetmelikte asagidaki hastaliklar
HBOT endikasyonu olarak bildirilmistir
* Dekompresyon hastalig1 (vurgun)

* Hava ve gaz embolisi

* Karbonmonoksit (Soba Zehirlenmesi),
siyanid zehirlenmesi, akut duman
inhalasyonu,

* Gazli gangren

* Crush yaralanmalari, kompartman
sendromu ve diger akut travmatik
iskemiler.

* Yara iyilesmesinin geciktigi durumlar
(diyabetik ve non-diyabetik)

* Asir1 kan kaybi

* Radyasyon nekrozlar1

* Tutmasi stipheli deri flepleri ve greftleri
* Termal yaniklar

* Beyin absesi

* Ani isitme kayb1

Basin¢ Odalarinin Kontrendike Oldugu
Durumlar

1. Tedavi edilmemis pnomotoraks

2. Obstriiktif akciger hastalig1

3. Kulak ameliyat1 gecirenler

4. Ust solunum yolu infeksiyonu

5. Ates (konvtiilsiyon esigini diistirmesi
nedeniyle)

6. Katarakt ve optik norit

8. Idiyopatik konvulsiyonlu hastalar
9. Hipoglisemi

10. Steroid, amfetamin, katekolamin,
insulin ve tiroid hormonlarinin
kullanildig hastalar

(MSS toksisitesini arttirici etkisinin
bulunmasi nedeniyle).

HBOT nasil etki eder?

HBOT sirasinda hastalarin
plazmasinda maksimum diizeyde
oksijen ¢oziiniir ve dokulara giden
oksijen miktar1 artar. Hiperbarik
oksijen tedavisiyle;

1 Plazmada ¢oziinen oksijen miktar1
artar

1 Hipoksik dokularin oksijenasyonu
saglanir

'] Anaerobik bakterilerin tiremesi
durdurulur

[ Baz1 antibiyotikler ile sinerjistik etki
saglanir

] Vazokonstriksiyon sayesinde 6dem
azalir

1] Karbonmonoksit ve siyanid
zehirlenmesinde sitotoksik etkiyi onler
] Yara bolgesindeki I6kosit
aktivasyonu giiclenir

] Yara bolgesinde yeni damar
olusumunu (angiogenesis) saglar

] Yara bolgesinde konnektif doku
olusumunu uyarir.

Kaynakgca;
1) HIPERBARIK OKSIJEN VE
TEDAVIDEKI YERI

Merih GOKBEN
GATA Haydarpasa Egitim Hastanesi
Anesteziyoloji ve Reanimasyon Servisi
2) Dog.Dr. M.Emin ELBUKEN HBO
2001

3) Roth RN, Weiss LD:
Hyperbaric oxygen and wound
healing. Clinics in Dermatology 1994;
12: 141-156.

4) www.mes-medical.com

5) www.hiperbot.com
Hazirlayan ;

Prm.Ahmet AKSU
Parder YK Uyesi
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ISTASYONUMUZU TANIYALIM

[ZMIR SELCUK 112 ASH

2000 y1ilinda agilan Selguk 112 ASH’de 5
Hekimden sonra 2004 yilinda 5 Paramedik,
5 Att atanmig toplam 15 personel ile hizmet
vermektedir.

Istasyonun telsiz kodu “810” dur. istasyon
binasi 2. No’lu Saglik Ocag1 bahgesine
yapilan Betopan Konteynirdan olup depreme
dayaniklidir. Sabit telefon, bilgisayar ve adsl
baglantis1 vardir.

2006 yilinda toplam 1016 vaka ¢ikist
yapilmus olup ¢agri nedenlerine gore
dagilim soyledir;

Medikal : 602
Trafik Kazas1 : 263
Diger Travma : 131
Protokol : 20

Istasyonumuzda gérev yapan Paramedikler;
Ahmet AKSU : 2003- Canakkale Onsekiz
Mart Unv. mezunu

Yeliz ERDIL : 2003- Denizli Pamukkale
Unv. Mezunu

Halit Umut UGUREL : 2000- izmir Dokuz
Eyliil Unv. Mezunu

Derya KAYAR: 2002- izmir Ege Unv.
Mezunu

Semra AKCAM: 2002-izmir Ege Unv.
Mezunu

Istasyonumuzun Gérev Yerleri;

e Selcuk ilce Merkezi

e Selguk’a baglh 8 kdy,1 belde

e Aydin-Izmir Karayolu ve Otobani

e Efes, Artemis Tapinagi, Meryemana
Evi, Saint-Jean Kilisesi, Yedi
uyuyanlar, Isa Bey Cami, Sirince gibi
yaz aylarinda dolagimi artan tarihi ve
turistik yerler

e Pamucak Sahili

[stasyonumuzun gérev aldigi Snemli olaylar;

e  Papa XVI. Benedict’in Meryemana
Evi’ni ziyareti- 28 Kasim 2006

e  Meryemana Evi yangini- 21 Agustos
2006

e  Kusadasi’nda sehir i¢i minibiise
konan bombanin patlamasi sonucu 5
kisinin hayatini kaybettigi teror olayi-
17 Temmuz 2005

2005 yilinda Istanbul’da yapilan I. Tiirk-
Alman Acil Ambulans Kongresi’nde Efes
Antik sehrindeki ¢ekimlerden olusan
“Turizmde 112’nin Yeri” konulu posterimiz
yerelmis, yurtdis1 ekiplerce begenilen poster
sergilenmek tlizere Almanya’ya
gonderilmistir.

Prm.Ahmet AKSU
Parder YK Uyesi
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HABER:Adnan Menderes Universitesi Aydin Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu’nun
diizenledigi “Tiirkiye’de Paramedik Hizmetleri” konulu panel Ege Universitesi Atatiirk Saglik
Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu Ogretim eleman1 Ogr. Gor. Semra CELIKLI ve Paramedik
Dernegi Yonetim Kurulu Uyesi Paramedik Onay ULUDAG’In konusmaci olarak
katilimlariyla 16 Mart 2007 tarihinde gergeklestirilmistir. Panele Adnan Menderes
Universitesi Aydin Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksekokulu Miidiirii Dog. Dr. Nil CULHACI,
Ambulans ve Acil Bakim Teknikerligi Program Koordinatorii Ogr. Gér. Dr. Sibel SEKER,
Ogretim elemanlar1 ve 6grenciler katilmislardir.

PARAMEDIK DERNEGI UYELIK FORMU

ToCo KIMIK DO oottt et
Ad1 Soyadi PP O PO T ST P PP PR UPTOPRRRON
Baba Adi:................ Anne adI ©......ooooiiiiiii
Uyrugu e Medeni hali.............cooooeniiniiie

D VT VO LATTIEL ..ooooiiiiieeie et e e e et eree e e e e e e eteaaaaeaeeeaaeeaes

Ev adresi D ettt ettt ——————eeeeetttt————————eeeetttaa——————————tttttun——————tttttrrr———————toons
Is adresi  eeterettesetestareseasateseaseseasestasataasasestaratessatetaseteaseteeateseaseseasatessaeeaearateaeateaens
Ev tel L ettt ra—— ceptel ..o

Dernek Uyelik Aidatinin Yatirilabilecegi Banka Hesap Numaralart:
Garanti Bankas1 Ege Universitesi Subesi (524)  Hesap No: 6299957

T.C. Ziraat Bankas1 Dokuz Eyliil Subesi(1506) Hesap No:1506 0010 2068 0000 009

Gerekli belgeler :
1. Uyelik formu
2. 2 adet fotograf
3. Uye aidat dekontu

not: 2007 i¢in yillik aidat miktar: 50 ytl dir (6grenci 30 ytl)

paramedik dernegine biitiin paramedikler, paramedik ogrencileri, paramedik
okullarindaki ogretim tiyeleri ve gorevlileri iiye olabilir...

dernegimize yillik aidat banka hesap numaralarina yatirildiktan sonra bu form
doldurulup yazisma adresine veya e mail adresine gonderilerek yada web sayfamizdan bu
form doldurularak iiye olunabilir...
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