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T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU

GENEL iLK YARDIM BIiLGILERI
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Amacg;

Katilimcilar genel ilkyardim uygulamalari ile ilgili bilgi beceri ve tutum
kazanacaklardir.

Ogrenim Hedefleri;

Ilkyardimin tanimini sdyleyebilmeli.

Ilkyardimcinin tanimini séyleyebilmeli.

llkyardimcinin dzelliklerini sayabilmeli.

Ilkyardimin amacini séyleyebilmeli.

llkyardim uygulamasinda riza alinmasini aciklayabilmeli.

Acil durum tanimini soyleyebilmeli.

Acil durum ile basa ¢cikma basamaklarini sayabilmeli.

Derlenme (iyilesme, sabit yan yatis) pozisyonunu uygulayabilmeli.
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Genel Ilk Yardim Bilgiler &

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MODDRLUGD

Tanimlar

Ilk yardim nedir;

Ani olarak ortaya cikan hastalik veya yaralanma durumunda;
kisinin hayatini korumak, saglik durumunun kotulesmesini
onlemek ve iyilesmesine destek olmak amaciyla olay yerindeki
mevcut imkanlarla uygulanan hizli ve etkili midahalelere ilk

yardim denir.

Ilk yardimei kimdir;

Bakanlikca belirlenen standartlara uygun egitim alan ve aldigi
egitim cercevesinde uygulamalar yapabilen, ilk yardimci yetki
belgesine sahip olan kisidir.
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MODDRLUGD

Tanimlar

Ilk yardimcinin 6zellikleri neler olmalidir;

Olay yeri genellikle insanlarin telasli ve heyecanli olduklari ortamlardir.
Bu durumda ilkyardimci sakin ve kararh bir sekilde olayin
sorumlulugunu alarak gerekli midahaleleri dogru olarak yapmalidir.
Bunun icin bir ilkyardimcida asagidaki ozelliklerin olmasi
gerekmektedir;

* Insan vicudu ile ilgili temel bilgilere sahip olmali.
* Once kendi can givenligini korumal.



Genel Ilk Yardim Bilgileri o

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDORLUGD
[animlar

Ilk yardimcinin 6zellikleri neler olmalidir;

e Sakin, kendine glivenli ve pratik olmal..
* Eldeki olanaklari degerlendirebilmeli.

e Olayi aninda ve dogru olarak haber verebilmeli (112 acil numarasini
aramak veya aratmak).

* Cevredeki kisileri organize edebilmeli ve onlardan yararlanabilmeli.
* lyi bir iletisim becerisine sahip olmalidir.



Genel Ilk Yardim Bilgileri o
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[animlar

Ilk yardimin amaci;
* Hayati korumak,
* Saglik durumunun kotulesmesini dnlemek,
* lyilesmeye destek olmak,

* Envyakin saghk kurulusuna glivenle ulasimin saglanmasina yardimci
olmaktir.



Genel Ilk Yardim Bilgileri &

Ilk Yardim Uygulamasinda Riza Alinmasi

Ilk yardimci yasal ve etik bir sorun ile karsilasmamak veya en aza
indirmek icin hasta/yaralinin kendisinden veya 18 yasindan kictkse
ebeveyninden ya da vasisinden riza almahdir.

Riza alinirken;
18 yasin altinda olan hasta/yaralida;
* Varsa ebeveyninden veya vasisinden izin alinir.

* Yardim teklifi reddedilirse yakinlarda kalinir ve 112 acil yardim
numarasi aranarak ambulans veya polis talebinde bulunulur.



Genel Ilk Yardim Bilgileri &

Ilk Yardim Uygulamasinda Riza Alinmasi

Bilinci yerinde olan hasta/yaralida;

Bilinci yerinde olan hasta/yaralinin ilk yardimi reddetme veya kabul
etme hakki oldugu unutulmamalidir.

* Rizanin verilis sekli s6zlG veya bir bas hareketi seklinde de olabilir.
* Riza alirken ilk yardimci oldugu soylenir ve ne yapilacagi aciklanir.

e Hasta/yarali yardimi reddederse yakinlarda kalinir ve 112 acil
yvardim numarasi aranarak ambulans veya polis talebinde
bulunulur.



Genel llk Yardim Bilgiler &

Ilk Yardim Uygulamasinda Riza Alinmasi

Bilinci yerinde olmayan hasta/yaralida;

* Budurumda riza alinmis kabul edilerek gerekli ilkyardim yapilir.
* |lkyardim bilgi ve uygulamalarina uygun hareket edilir.
* Saglik ekibi gelinceye kadar hasta/yaralinin yaninda kalinir.
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Acil durum; Saglk, yasam, mulk veya cevre icin acil risk olusturan
durumlari ifade eden ve cogu zaman kotilesmeyi dnlemek icin acil
mudahale gerektiren durumlardir.

Devrilen ya da cok sayida aracin dahil oldugu trafik kazalari, olay
verindeki kanli manzaralar, normal disi sesler ve olay yerinde sikintili

veya panik davranislar gosteren kisilerin varhgi acil durum olarak
kabul edilmelidir.
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Acil bir durumda asagidakiler yapilir;
1. Olay yerinin glivenli hale getirilmesi (Olay yeri degerlendirme).
2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi.
Adim 1: Birincil kontroltun gerceklestirilmesi;
a-Yanitin (Bilincin) degerlendirilmesi;
-Yanit veren hasta/yaralida.
-Yanit vermeyen hasta/yaralida.
b-Birincil kontrol ne zaman sonlandirilmalidir.
Adim 2: Tium viicudun bastan sona yeniden degerlendirilmesi.
Adim 3: Hasta/yaralinin hikayesinin alinmasi.
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MODDRLUGD

3. Yardim c¢agrisi (112 acil yardim numarasinin aranmasi);
a- 112 acil yardim numarasinin arandigi durumilar.

b- 112 acil yardim numarasinin aranmasinda dikkat
edilecekler.

4. llk yardimin saglanmasi.
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1) Olay Yerinin Glivenli Hale Getirilmesi (Olay Yeri Degerlendirme)

Hasta/yaraliya mudahale etmeden 6nce olay yerinin ilk yardimci,
hasta/yarali ve cevredeki insanlar acisindan gilivenli olup olmadigi
mutlaka kontrol edilmelidir. Ilk yardimcinin can giivenliginin her zaman
once geldigi unutulmamaldir.
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1) Olay Yerinin Glivenli Hale Getirilmesi (Olay Yeri Degerlendirme)

Ilk yardimcinin yapmasi gerekenler asagida siralanmistir;
a) Olayin ne oldugu anlasilmaya calisilir.

b) Olay yerinde ilkyardimciyi tehlikeye diistrecek bir durum varsa
ortamdan uzaklasilir (yeteri kadar uzakta olundugundan emin
olunur).

c) Hasta/yarali ve olay yerindeki diger insanlari korumak icin
alinmasi gereken 6nlemler varsa alinir ve gerekli uyarilar

yapilir.
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI
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1) Olay Yerinin Glvenli Hale Getirilmesi (Olay Yeri Degerlendirme)

d)Trafik, yangin, elektrik kablolari vb. yoninden bir tehdit olup
olmadigi degerlendirilir ve risk varsa gerekli dnlemler alinir.

e) Olay yeri tehlikeli ve glivensiz ise 112 acil yardim numarasi aranir.

f) ilk yardimci olarak trafik kazasina miidahale ediyorsaniz;
Olay yeri guvenligi acisindan yukaridaki énerilere ilave olarak;
 Tum mudahaleler trafik kurallarina uygun olarak yapilir.

* Olay yerinde yardimci olabilecek kisiler varsa, trafikteki strtcu ve
yayalari uyarmalari istenir.
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1) Olay Yerinin Glivenli Hale Getirilmesi (Olay Yeri Degerlendirme)

MuumkUlinse siriculer icin kazanin her iki tarafina (6n ve arka) sehir ici en
az 30 metre, sehirlerarasi ise en az 150 metre mesafeye uyari isaretleri
yerlestirilir.

Miuidahale sonrasinda vyerlestirilen uyari isaretlerinin  kaldirilmasi
unutulmamalidir.

112 acil yardim numarasi aranarak yardim istenir.

Kazaya karisan araclarin motorlari kapatilir, hareket etmelerini 6nlemek
icin el frenleri cekilir ve ayrica, lastiklere de hareket etmemeleri icin takoz
benzeri bir engel koyulur.
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1) Olay Yerinin Glivenli Hale Getirilmesi (Olay Yeri Degerlendirme)

DIKKAT !!!

Genel bir kural olarak, hasta/yarali zorunlu olmadikca hareket
ettirilmemelidir.

Ancak;

e Hasta/yarali kisinin olay yerinde birakilmasi daha fazla tehlike
olusturuyorsa,
* Olay yeri glivenli hale getirilemiyorsa,

112 acil yardim ekibi yakin zamanda gelemeyecekse ilk yardimci
kendisini tehlikeye atmadan ve tasima tekniklerini kullanarak
hasta/yaraliyl hareket ettirebilir.



Acil Durum ile Basa Cikma &

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Panik havasinin hakim oldugu acil durumlarda ne yapilacagini ve ne
yapilamayacagini bilmek son derece onemlidir.

Degerlendirme belli bir sira ve 3 (ii¢) adimda yapilmalidir;
Bunlar sirasi ile;

Adim 1: Birincil kontroliin gerceklestirilmesi

Adim 2: Tium viicudun bastan sona yeniden degerlendirilmesi
Adim 3: Hasta/yaralinin hikayesinin alinmasi



Acil Durum ile Basa Cikma N

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 1: Birincil kontroliin gerceklestiriimesi;

Birincil kontrol ilk izlenim ile baslar. Bu asamada asagidaki sorulara
yanit aranir;

a) Kisi hasta mi, yaralimi?
b) Kisi acikca yanit veriyor mu yoksa vermiyor mu? Bu 6nemlidir.

Cunkd, bilincin bozuldugu durumlar genellikle yasami tehdit
eder.

c) Kisi belirgin bir sekilde yeterli veya normal nefes aliyor mu?
Nefes almanin bozuldugu durumlar genellikle yasami tehdit
eder. Kisi konusabiliyorsa biyuk olasilikla yeterince nefes
aliyordur.



Acil Durum ile Basa Cikma N

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 1: Birincil kontroliin gerceklestirilmesi;

d) Kanama belirtileri (kan fiskirmasi, kanh giysiler veya yerde kan
birikimi) var mi? Ancak viicudun icinde de kanama olabilecegi ve
kan kaybi gortlmese dahi hayati tehlike olusturabilecegi de
unutulmamaldir.

e) Ilk yardimcinin, kisinin kanina veya diger viicut sivilarina temas
etme ihtimali var mi? (Eger varsa mudahale oncesi gerekli
onlemleri aldiginizdan emin olunmaldir).

f) Olay yerinde ilk yardimci, hasta/yarali veya cevredekiler icin
tehlike var mi?



Acil Durum ile Basa Cikma )

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 1: Birincil kontroliin gerceklestirilmesi;
1. a-Yanitin (Bilincin) degerlendirilmesi;

Hasta/yarali hareketsiz ise, hafifce omuzlarina dokunulur ve uyuyan
bir kimseyi uyandirabilecek kadar yiksek bir sesle “lyi misiniz?” diye
sorulur.

Sonraki kontrollerin nasil ve hangi sirada gerceklestirilecegi buyuk
Olctide bu sorunun cevabina bagldir. Degerlendirmenin yanit veren
ve yanit vermeyen seklinde iki temel sonucu vardir.
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2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 1: Birincil kontroliin gerceklestirilmesi;
* Yanit veren hasta/yaralida;

“lyi misiniz?” sorusuna cevap veren, inleyen veya hareket eden
hasta/yarali yanith olarak kabul edilir. Ancak yanit alinmasina
ragmen hasta/yaralida hava yolu tikanikhgi, ciddi kanama, kalp krizi,
sokun erken asamalari veya baska bir ciddi durumun da olabilecegi
unutulmamalhidir. Bu durumlarin her biri gercek birer acil durum
olarak kabul edilmeli ve bunlardan herhangi birinden stphe
edildiginde 112 acil yardim numarasi aranarak ya da aratilarak
yardim istenmelidir.



Acil Durum ile Basa Cikma &

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 1: Birincil kontroliin gergeklestirilmesi;

Ilk yardimci yanit veren hasta/yaralida asagidaki adimlari izlemelidir;

» Hasta/yaralinin bilinci yerinde ise ilk olarak ilkyardimci kendisini tanitir.
 Muimbkinse goz temasi kurulur ve ilk yardimci oldugu soylenir.

* Ne yapilacagi aciklanir ve ilkyardim icin izin istenir.

Asagidaki sorular sorularak hasta/yaralinin hatirlama yetenegi
degerlendirilir;

Adiniz nedir?

Nerede oldugunuzu biliyor musunuz?

icerisinde bulundugumuz ay ve yil nedir?

Size ne oldu?



Acil Durum ile Basa Cikma &

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 1: Birincil kontroliin gergeklestirilmesi;
Ilk yardimci yanit veren hasta/yaralida asagidaki adimlari izlemelidir;
* Gerekliise 112 acil yardim numarasi aranarak yardim istenir,

e Hasta/yaralinin hareket ettirilmesinde sakinca yoksa getirilir. (Ornegin;
uzanmak, sabit bir nesneye yaslanmak),

 Kanamanin olup olmadigi kontrol edilir ve ciddiyeti degerlendirilir,

e Hasta/yaralinin solunumu izlenir; anormal solunum sesleri (hiriltili
solunum) ve solunum hizi kontrol edilir,

* Hasta/yarali derlenme pozisyonuna getirilir.

* Yanit vermeyen hasta/yaralida:

“lyi misiniz?” sorusuna cevap vermeyen, inlemeyen veya hareket etmeyen
hasta/yarali yanitsiz olarak kabul edilir.
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2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ACILSAGLI HIZMETLER) GENEL MUDURLOG0

Adim 1: Birincil kontroliin gergeklestirilmesi;

Bu durumda ilk yardimc asagidaki adimlan
izlemelidir;

e 112 acil yardim numarasi aranir veya aratilarak 55 A
yardim istenir. e

« Hasta/ yaral diiz saglam bir yizeye yatirilir ve e
dizenli  solunumunun olup  olmadigini
ve alcalma hareketleri kontrol edilir. Herhangi |
bir hareket gorilemiyorsa kisi nefes almiyordur
(Nefes alma ile ic cekme tarzinda olan gogus T ', = |
hareketleri birbirine karistinlmamalidir). Bul . &' 4
asamada artik zaman kaybetmeden Temel @ - .
Yasam Destegine baslanir. e —




Acil Durum ile Basa Cikma &

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 2: Tum viicudun bastan sona yeniden degerlendirilmesi;

Bu asamada birincil kontrolli takiben hasta/yaralinin tim viicudu
bastan sona yeniden degerlendirilmeli ve hayati tehdit eden bir
durum saptanmasi durumunda hemen duzeltilmelidir.



Acil Durum ile Basa Cikma =3
2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi : -

Adim 2: Tum viicudun bastan sona yeniden degerlendirilmesi;

Yaralanmanin ciddi oldugunu diisiindiren bilgiler dikkate
alinmalidir. Bunlar;

e Kisinin boyunun 3 (l¢) katindan daha yuksekten diismesi,
e Kisinin boyu kadar veya daha ylksekten bas Usti diusmesi,

e Arac carpismalarinda firlama, yuvarlanma, yuksek hiz, motosiklet
veya bisiklet ile carpisma,

e Bilinc degisikligine neden olan bas yaralanmalari,

e Bas, goglis veya karin yaralanmalari (6rnegin; bicak veya atesli
silah),



Acil Durum ile Basa Cikma &

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim 2: Tum viicudun bastan sona yeniden degerlendirilmesi;

Yaralanmanin ciddi oldugunu diisiindiren Dbilgiler dikkate
alinmalidir. Bunlar;

e Bulyuk yanik yarasi,

* Ayni arag icerisindeki bir yolcunun nefes veya soluk almayan bir
yolcunun oldugu carpismalar,

e Aracinyayalara carpmasidir.

Onemli yaralanma nedenlerine ek olarak, bas-boyun yaralanmasi
olan bir kisinin aksi kanitlanmadik¢a omurga yaralanmasi oldugu da
varsayilmalidir.



Acil Durum ile Basa Cikma &

2. Hasta/yarali kisinin durumunun degerlendirilmesi

Adim3:Hasta/yaralinin hikayesinin alinmasi;

Yaralanma  nedenini  belirlemek igin, G
hasta/yaralidan neler oldugunu ayrintil
olarak aciklamasi istenmelidir. Hasta/yarali
kisiye sorulmasi gereken sorularin basinda;
“Sorun nedir?”, “Size ne oldu?” ve “Herhangi _
bir yerin incindi mi? yer alir.
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3. Yardim ¢agrisi (112 acil yardim numarasinin aranmasi)

Ilk yardimcidan beklenen 112 acil yardim numarasini arama veya
aranmasini saglama konusunda dikkatli davranmasidir.

a- 112 acil yardim numarasinin arandigi durumilar;

Asagidaki sorulardan herhangi birinin yaniti “evet” ise veya verilen
cevap supheliyse 112 acil yardim numarasi aranmalidir;

 Durum yasami tehdit ediyor mu?
 Durum daha da kotulesebilir mi?

* Hasta/yaralinin hareket ettirilmesi daha fazla yaralanmaya neden
olur mu?



Acil Durum ile Basa Cikma &

3. Yardim ¢agrisi (112 acil yardim numarasinin aranmasi)

Asagidaki kosullarin varliginda da 112 acil yardim numarasinin
aranmasi onerilmektedir;

* Ozellikle dinlenmekle diizelmeyen nefes almadaki zorluk,
* Anive/veya siddetli gogiis veya sirt agrisi,

* Ozellikle nefes darligi veya bayilma hissi ile iliskili carpinti,
e Bayilma veya yanit vermeme,

 Denge kaybi, bulanik gorme, yuzde simetri kaybi, kollarda
glcsuzluk, konusma guclugl ya da bozuklugu,



Acil Durum ile Basa Cikma N

3. Yardim cagrisi (112 acil yardim numarasinin aranmasi)

* Ani, siddetli bas donmesi,

e Zihinsel durum degisiklikleri, olagandisi davranislar veya yirime
guclagu,

* Anikorlik veya gorme degisiklikleri,

* Dogrudan basi ile durmayacak herhangi bir yaranin kanamasi,

* Acik kemik kiriklari,

e Suda bogulma (suya batma),

e Buylk yanik yarasi.



Acil Durum ile Basa Cikma N

3. Yardim cagrisi (112 acil yardim numarasinin aranmasi)

* Alerjik reaksiyon (6zellikle nefes almada zorluk varsa),

* Vicut sicakligindaki normal olmayan degisimler (asiri sicak veya
soguk),

e Zehirlenme veya asiri doz ilag alimi,

* Aniveya siddetli agri,

* Siddetli veya tekrarlayan kusma veya ishal,

e Oksurme veya kusma ile iliskili kanama,

 Davranissal acil durumlar (kendine veya bir baskasina zarar
vermek).



Acil Durum ile Basa Cikma &)

3. Yardim c¢agrisi (112 acil yardim numarasinin aranmasi)

b-112 acil yardim numarasinin aranmasinda dikkat edilecekler;

112 acil yardim numarasi arandiginda yapilacak konusmanin sekli ve
icerigi son derece onemlidir. Bu konusma sirasinda dikkat edilecek
hususlar asagida siralanmistir;

e Yavas, sakin ve net bir sekilde konusulur,

« Oncelikle ilk yardimci/kisi kendini tanitir,

* Acil durumun ne olduguna dair bir aciklama yapilir (6rnegin; “Annem
merdivenlerden disti ve hareket etmiyor”),

* Yardima ihtiyaci olan hasta/yarali sayisi ve 6zel kosullar séylenir (6rnegin,
“Iki aracin dahil oldugu bir trafik kazasi oldu ve Ui kisi arac icerisinde
sikisti”),

e Hasta/yaralinin durumu aciklanir ve yapilan ilkyardim uygulamalari
soylenir (kanayan alana basi uygulamak gibi),
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Acil Durum ile Basa Cikma

4. Ik yardimin saglanmasi

 Konum bilgisi olay yerini tam olarak belirtecek sekilde verilir,

* Hasta/yaraliya, isimile hitap edilir,

* Hasta/yaraliya nasil yardim edilecegi aciklanir ve gliven verilir,
* Hasta/ yarali dinlenir ve miimkiin oldugunca rahat ettirilir,

* Endiseli ise korkmasinin normal oldugu soylenir,

 Eger ortam glvenliyse, ailesi ve sevdiklerinin hasta/yaraliyla
kalmasi tesvik edilir,

* Hasta/yaraliya ne oldugu ve neler olabilecegi aciklanir,
* Hasta/ yarali soguktan ve asiri sicaktan korunur,

 Agir yaral, bulanti hissi, uykuya meyil ve biling kaybi olan
hasta/yaraliya kesinlikle yiyecek veya icecek bir sey verilmez.



Acil Durum ile Basa Cikma &
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Derlenme (kurtarma,iyilesme,sabit yan yatis, recovery) pozisyonu

Bilingsiz bir hasta/yaralida kaslar gevser. Bu gevseme nedeniyle dil
hava yolunun tikanmasina neden olabilir. Bu risk hasta/yaralinin
derlenme pozisyonuna getirilmesi ile duzeltilebilir. Ancak bunun icin
derlenme pozisyonunun taniminda da vyer aldigi sekli ile
hasta/yaralinin, bilingsiz ancak normal nefes alabiliyor olmasi sarttir.
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Acil Durum ile Basa Cikma &

Derlenme (kurtarma, iyilesme, sabit yan yatis, recovery) pozisyonu

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MODDRLUGD

Yetiskin ve ¢ocuklarda;

A2 555N Te SABLIK BAKANLIEI
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Hasta/yarali yerde degilse ilk is olarak yere yatirilir,

Hasta/yaralinin ¢cevrilmek istenilen tarafina diz ¢okilur,

Varsa gozlukleri cikarlir,

Hasta/yaralinin her iki bacaginin da uzanmis oldugundan emin olunur,

Yakindaki kol (yaninda diz ¢okilen kol) hasta/yaralinin vicuduna dik aci ile
yerlestirilir,
On kol ise avuc ici yukari bakacak sekilde yukari dogru bukdlir,




Acil Durum ile Basa Cikma

Derlenme (kurtarma, iyilesme, sabit yan yatis, recovery) pozisyonu

Yetiskin ve ¢cocuklarda;

Diger kol gogsunun Uzerine, eli ise el arkasi diz
cokulen taraftaki yanakta olacak sekilde yerlestirilir
ve bir el ile bu konumda tutulur,

Diger serbest, el ile hasta/yaralinin viicudunun diger
tarafindaki bacagl diz seviyesinden tutularak ve
ayak yerde kalacak sekilde bukulerek kaldirilir,

Blkulerek kaldirilan bu bacak ilk yardimciya dogru
cekilerek hasta/ yarali dondarulir,

Hasta/yaralinin st bacagi kalca ve diz dik acilarda
olacak sekilde yerlestirilir,

Hasta/yaralinin kafasi arkaya dogru egilerek hava
yolu acikligi saglanir.
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Acil Durum ile Basa Cikma &

T.C. SAGLIK BAKANLIGI
ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MODDRLUGD

Derlenme (kurtarma, iyilesme, sabit yan yatis, recovery) pozisyonu

Bebeklerde;
* Bebek basi asagl bakacak sekilde kollar arasina alinir.
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T.C. SAGLIK BAKANLIGI

ACIL SAGLIK HIZMETLERI GENEL MUDURLUGU
EGITIM VE PROJELER DAIRE BASKANLIGI



