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“gu 0’7 05 20‘1’3 iar’h ve 13- 1360 SQ Sayuln yaziniz hakkmda
"! Uiu&!ararast kllavuzlar gdz 6n0ne ‘alndiginda Acil Saghk hizmeti Acil Serwslerde ve yuﬂdnsnnda_ -
CEMS olarak tamn‘»lanan bizdeki: karsulugu 112 olan ambulans hizmetleri ile saglanmaktadsr. Avrupa -
Resusltasyon Koniseyi. (ERC) ve Amerikan Kalp Akademisi (AHA) duzenli olarak resiisitasyon ile -lg‘ﬁ

% klIaWzlar yaynlamaktadif. ‘Bua’ Kildvuzlar incelendiginde hastalann klinigine gore acil yaklastm

: balum!ene ayrﬂmlstm Hasthne dist durumlar icin en ¢ok iizerinde durulan hastane disi arrest
olgulandnr Hem saghk ;ah;anlanm hem de saglk calisani ofmayan kisileri bu konuda egutmey""

beklenen nz Saghk huzmetlen hastaya rula;ana kadar dogru ve etkin bir Temel Ya;am Destégn (TYb)
algoﬁtmasmm uygulanabilmesidir. Bu dlgoritmada herhangi bir |Ia(: bulunmamaktadir. Burada mantik

, etkm bir. KarduyoPulmOnerResnsvtasyonuh (KPR) Uygulanabnrnesldlr Bunun icinde saghk ;allsamnm _
- ~-Fhtiyag- duyabnfeoeéi ‘malzene sgzdar apiza solutma esnasindd kuﬂamlan'r’ﬁa‘ské aparattariveyabalon =

i val maske’olabilie: Kilaviz dzellikle ‘étkin KPR'nin disinda erkén. def‘bnlasyonun da en az onun kada-‘ it
e Gnemluolablleeegmu belirtmektedir. Dolayrsnyla artik -ucaklarda, - bazr alisveris merkezlerinde de
* bulunan Otomat-k Ekstemaloeﬁbrilatarun (OED)kolay ulagilabilir olmasi mortaliteyi azaltacaktu*
Ayrica Muayehehanelerdekn saghk cahsanlarm TYD semf’kasyonu almalan uygun blr uygu!ama\
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~Asgari ‘ia(; ﬁstééi iﬁ&lendnémde bi rf;o;k ifacin yiksek oncehkh aul ’tgmlarda kullamilan rla;tarKOIr;ta&técm
dusundurmékted:r ‘Ozellikle : Nidifat kapsal gincelligini yitirdis artik kontrendike kabul edilen it
* iflaghir, ‘Genel olarak ﬁstedeku ulaclarm (uygulanabifirligi hastane kosullannda saglanabnhr Sadece

: %0'9'1ukNatl zle déxttozlu solusyonlar hrpotansiyon ya da hupoghsemn gel-;en hastalarda 112 s:stemu 2

’

 bir girigim. deglldxr Etkin \gogus basist gok-daha Bnemlidir ve ayrica. ileri kardryak vasam ﬂestegimn SN
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Tabip Odasi Bagkanhgina,

ligi: 12.04.2013 tarih ve 13-1088-04 sayili yaziniz.

ilgi yaziniz Dokuz Eylul Hastanesi Acil Tip Anabilim Dali Ogretim Uyelerinin
yapmis oldugu toplantida (Dog. Dr. Girkan ERSOY, Yrd. Dog. Dr. Ridvan ATILLA,
Yrd. Dog. Dr. Nese ORAY, Ogr. Gér. Uzm. Dr. Basak BAYRAM'in katilimiyla (Dog.
Dr. Sedat YANTURALI izinde)) degerlendirilmis ve sorulariniz ile ilgili anabilim dali
goérisimuz asagida sunulmustur.

1. Muayenehanelerde sunulan saglik hizmetinin niteligi ile értiistip ortiismedigi;
Bu karar, muayenehanelerde sunulan saglik hizmetinin niteligi ile
srtusmektedir. Biz muayenehanelerde acil seti bulundurulmasi gérasune
katiliyoruz ama ilgili ydnetmeligin 12/D maddesinin igerigine tam olarak
katiimiyoruz. Mesela, bizce, acil setinde; ambu, laringoskop, endotrakeal
tup bulundurulmasi gerekmemektedir. Cunki tek basina bu enttbasyon,
acil havayolu malzemesinin bulunmasinin faydasi yoktur. Bu ortamda
calisan kisilerin bu iglemi yapmak igin yakin zaman icinde egitimini almig
ve pratigini yapmis olmasi gerekir.

2. Muayenehanelerde kullaniimasinin gerekli ve zorunlu olup olmadigi;

Bu set muayenehanede kismen gerekli olabilir ama esas dogru olan
muayenehanede caligsanlarin ilkyardimi bilmesi, gerektiginde 112 no’lu
telefonu arayarak profesyonellerin olay yerine gelmesini saglamaktir.

3. Zorunlu tutulan malzeme ve ilaglarin muayenehane kosullarinda

uygulamasinin miimkiin olup olmadigi;

Zorunlu tutulan malzeme ve ilaglarin muayenehane kosullarinda
uygulamasi mumkundur ama daha dncede belirttigimiz gibi bu
uygulamalari yapacak hekim arkadagimizin yakin zaman iginde egitimini
almis ve pratigini yapmi$ olmasi gerektigine innalyoruz.

4. Acil miidahale igin gerekli asgari kosullarin neler olabilecegi;

Biz DEU Acil Tip Anabilim Dali olarak:

e Muayenehanede galigsan en az 1-2 kisinin ilkyardim egitimi almasini,

e Muayenehanede yazimizin atinda sunulan ilac ile malzemelerin
bulundurulmasini,

« Acil durumlarda (hipertansiyon, kardiyopulmoner arrest, vaginal kanama
vs.) derhal 112 no’lu telefon aranarak profesyonellerin olay yerine
gelmesinin saglanmasini éneriyoruz.

Anabilim Dalimizdan talep edilen konu hakkinda gérustn, acil tip uzmanhk
derneklerinden de istenmesinin uygun olacagini dustnuyoruz (Acil Tip Uzmanlari
Dernegi (http://www.atuder.org.tr), Turkiye Acil Tip Dernegi (www.tatd.org.tr), Herkes
icin Acil Saglik Dernegi (www.hiasd.org) vs).

EK-11: “Saglik Kuruluslarinda Bulundurulmasi Zorunlu Asgari ilag Listesi” icin
Onerilerimiz:
1. Kortikosteroid ampul,
2. Polivinil prolidine iyot sollisyonu,
3. %5 dexroz 500cc,
4. %0.9 ik NaCl 500cc,
5. Analjezik,
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Adrenalin 1 mg,

Atropin sulfat 1 mg,

Lidocain %2,

. Antihistaminik,

10. Diazepam ya da Midazolam,

11.Capril tablet,

12.Cordarone (amiodorone) ampul,

13. Otomatik external defibrilatér (AED),

14.LMA ya da combitube (acil havayolu agmak igin),
15.Balon valve maske (ambu)

©ONO®

Geregini bilgilerinize arz ederim Saygilarimla

@zl@uw\)

3 Dog. Dr. Giirkan ERSOY
DEU, Acil Tip Anabilim Dali, Bagkan Vekili
26.04.2013
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izMiR TABIP ODASI
Chamber of Medicine of IZMIR

Say1 :13- 1087 -04 [zmir, 12.04.2013
iL S{&(';LIK MUDURLUGU
iZMiR

Muayenehanelerinde meslegini serbest olarak icra eden meslektaglarimizdan Ayakta Teshis ve
Tedavi Yapilan Ozel Saglik Kuruluslari Hakkinda Yoénetmelik geregince yapilan denetimlere
iliskin olarak ¢ok miktarda yakinma gelmektedir.

Yakinilan konular arasinda;
e Denetimlerin haber verilmeksizin ve adeta bir baskin olarak yapilmasi,
e Denetimler sirasinda zaman zaman denetgilerle gergin durumlarin ortaya ¢ikmasi,

e Bulundurulmas: zorunlu olan acil seti ve iginde bulundurulmas: gerektigi bildirilen temel
acil ilaglar konusunda gergek¢i olmayan istemlerde bulunulmasi

oncelikli olarak yer almaktadir.

Gergekten, ilag listesi incelendiginde, bunlarin ¢gok énemli bir kisminin acil tibbi gereksinimlere
uygun olmadig1 ve hatta uygulandiklarinda bir malpraktis konusu olacag: kolaylikla goriilebilir.
Bunlarin ayrim yapilmaksizin her muayenehanede bulundurulmas: ¢ok tartisma gotiirebilecegi
gibi, uzmanlik dali gdzetilmeksizin bir liste olusturulmasi da ciddi bir eksikliktir.

Sayin Miidiirliigiiniizden konunun denetimlerdeki tutumlar yoniinden gézden gegirilmesini,
bunun igin ilgili birimlerle goriisiilmesini ve bilimsel bir ¢galigma yapilarak bu ¢aligma sonrasinda
olusturulacak goriislerin Odamizla ve Saglik Bakanhi: ile paylasilmasim 6nemle bilgilerinize
sunariz.

Saygilarimizla.

e

Uzm. Dr. Mete GUZELANT
Genel Sekreter
Yonetim Kurulu A.

Prof.Dr.Nusret Fisek Cad. No:5 ALSANCAK/iZMIR Tel : (232) 463 11 33 Fax : (232) 421 70 51
http:// www.izmirtabip.org.tr & E-posta: info@izmirtabip.org.tr




izMiIR TABIP ODASI
Chamber of Medicine of iZMIR

1829 - oy Izmir, 2} 6.2013

iL SAGLIK MUDURLUGU’NE
[ZMIR

Ilgi: 12.04.2013 tarih 13-1087-04 sayili yazimiz.

Ilgi yazimiza iliskin olarak Odamiza herhangi bir yamit iletilmemistir. Konunun tekrar ele
alinmasini ve Odamiza bilgi verilmesini arz ve rica ederiz.

Saygilarimizla

A :
“Dr. Mete GUZELANT
Genel Sekreter

Ek: 12.04.2013 tarih 13-1087-04 sayil1 yazimiz.

Prof.Dr.Nusret Fisek Cad. No:5 ALSANCAK / IZMIR Tel : (232) 463 11 33 Fax : (232) 421 7051
http:// www.izmirtabip.org.tr & E-posta: info@izmirtabip.org.tr
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Muayenehanelerde sunulan saghk hizmetin niteligi ile Srtasiup Srtismedigi: % :

» Tam olarak ortigsmemektedir. Acil setinde bulunan laringoskop, ambu i
endotrakeal tip gibi malzemeler bu ortamda kullaniimas: dogru ola t{ _ f
i

malzemeler degildir. Hem 6zel egitim gerekir, hem de hastane sartlar
gerektirir.

Muayenehanelerde kullaniimasinin gerekli ve zorunlu olup olmadigr:
» Gerekli ve zorunlulugu tartigsmahdir.

-

Zorunlu  tutulan malzeme ve ilaglarin  muayenehane kosgullarinda ©
uygulamasinin mamkuan olup olmadig:: '

» MuUmkan olabilir; ancak bunun icin egitim almis olmast gerekir.

s S S

Acil mudahale icin gerekli asgari kosullann neler olabilecegi:

* Acil madahale icin muayenehanede calisanlann ilkyardim — temel i
yasam destegi editimi almasi yerinde olur. -
« Acil durumlarda ( gdgas agnsi, nefes darligs, biling kaybi, kanama, bas ¥
ddénmesi, kusma, bas agnsi, hareket kisikhg, gug kaybi, vs)iE
muayenehane kogullannda vakit kaybetmeden 112 Ambulansini®
aranmas: ve hastarun ivedilikle uygun sartlar altinda, dogru Acul
Servis’ e nakledilmesi gerekmektedir.

= Muayenehanelerde bulunmasi gereken Acil ilaglar ve cihazlarie
konusunda farkli uzmanlik derneklerinin temsilcileriyle ortak toplanti
yapiimasina ve bu toplantida alinacak kararlarin tek bir rapor halinde
TC Saghk Bakanlgina sunulmasinin uygun olacadina inanmaktayiz.

HIASD - Herkes igin Acil Saghk Dernegi
Ali Cetinkaya Bulvari 1438 Sokak, No: 1 Sema-1 Apt k:5 D:10 Alsancak - iZMiR
Tel: 0232 464 3820, 0530 972 9832
E mail: herkesicinacilsaglikdernegi@gmail.com Web: www._hiasd org
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TURKIYE ACIL TIP DERNEGI
Cankaya Mh, Cinnah Cd,
No: 51/ 10, Cankaya - ANKARA
Tel: 0312 438 12 66
Fax: 0 312438 1268
bilgi@tatd.org.tr
http://www.tatd.org.tr

Sayi:
Konu: Ayakta teshis ve tedavi yapilan 6zel saglik kuruluslari hakkinda ydnetmelik
konusunda TATD Gérusi

24.06.2013

Sayin : ‘
Mete GUZELANT 23 %
[zmir Tabip Odasi Genel Sekreteri 4”5/}_%3 o=

Nusret Fisek Caddesi No:5
Alsancak/ IZMIR

7.5.2013 tarihli ve 13-1360-05 sayili yazimz ile Ayakta teshis ve tedavi yapilan ozel
saglik kuruluslar1 hakkinda yonetmeligin 12D maddesi i bendinde gegen Acil Seti ve Ek11 de
gecen asgari ilag listesi hakkinda dernegimizden bilimsel degerlendirme istemistiniz.
Degerlendirmelerimiz asagida sunulmustur.

Mevzuat geregi 6zel muayenehanelerde bulundurulmas: istenen acil setinde ambu,
laringoskop ve endotrakeal tiip bulundurulmasi istenmistir. Bizce muayenehanelerde ambu
bulundurulmas: gerekli olup, laringoskop ve endotrakeal tiip bulundurulmasimin zorunlu
olmasina su sebeplerle gerek yoktur:

Bu malzemeler hernekadar definitif havayolu agmak (endotrakeal entiibasyon yapmak)
icin gerekli malzemeler olsa da giiniimiizde hekimlerin (acil tip, anestezi, yogunbakim,
ambulans hekimi vs gibi belli grup hekimler hari¢ hari¢) gogunun endotrakeal entiibasyon
yapma becerisine sahip olmadig: da bir gercektir. Bu beceri sik kullanilmazsa korelebilen, acil
sartlarda yerine getirilmesi zor bir beceridir. Kardiyopulmoner areste miidahale konusunda
giiniimiiziin en kapsaml1 ve kabul gérmiis klavuzlarindan “Kardiyopulmoner resiisitasyon ve
acil kardiyovaskiiler bakim i¢in Amerikan Kalp Dernegi (AHA) 2010 kilavuzunda” da acikca
ifade edildigi gibi artik ozellikle erigkin kardiyopulmoner arestlerde havayolu ve solunumun
onemi giderek azalmig, bunlarin yerini gdgiis basisi ve defibrilasyon almistir. Temel ve ileri
kardiyak yasam desteginde yillardir uygulana gelen ABC (havayolu, solunum, dolasim) sirasi
da CAB olarak degistirilmistir. Muayehanelerde olusabilecek acil durumlarda 112 ambulansi
gelene kadar yapilabilecekler smirli olup (daha ¢ok temel yasam destegi yapilmasi olas1
goriiniiyor, ileri kardiyak yasam destegi ise istege ve bilgiye bagh yapilabilir, ancak
hekimlerin bu konulardaki bilgi ve deneyimi meraklan Slgiisii ile sinirli, bu konuda bir yasal
zorlama yok ve c¢ogu hekim bu becerilere sahip degil) bu durumlarda kullanmak ig¢in
kullanim1 ¢ok daha kolay olan, vokal kordlarin direk ya da indirek goriintiilenmesine gerek
kalmadadan kullanilabilen, ¢ok az bir egitimle ve daha bilyiik bir basar ile uygulanabilen
gesitli havayolu araglari mevcuttur. Bunlarin muayenehanelerde bulundurulmasi daha uygun
olur.

TATD Yénetim Kurulu
Dr. Levent AVSAROGULLARI (Bagkan), Dr. Oktay ERAY (Es Bagkan), Dr. Nq_rettin Ozgiir DOGAN (Genel Sekreter), Dr. Mahir KUNT
(Sayman), Dr. Ahmet DEMIRCAN, Dr. Siilleyman TUREDI, Dr. Giil Pamukgu GUNAYDIN, Dr. Haldun AKOGLU, Dr. Murat ERSEL, Dr.

Ozlem BILIR, Dr.Selcan Enver DINC



TURKIYE ACIL TIP DERNEGI
Cankaya Mh, Cinnah Cd,
No: 51/ 10, Gankaya - ANKARA
Tel: 0312 438 12 66
Fax: 0 312 438 12 68
bilgi@tatd.org.tr
http://www.tatd.org.tr

Bu bilgiler 1s1§inda bizim havayolu malzemesi olarak muayenehanelerde
bulunmasini énerdigimiz malzemeler:

1. Balon valv maske cihazi (Ambu) ve maskeleri

2. Cesitli boylarda laringeal maske airway (LMA) veya I-gel gibi bir supraglottik
havayou cihazi

3. Cesitli boylarda oral veya nazal airway

Aym yo6netmeligin ek 1linde saglik kuruluslarinda bulundurulmas: zorunlu asgari ilag
listesi de verilmistir. Bu listede acil durumlarin y&netiminde kullanim artik terkedilmis
baz1 ilaglar mevcutken bazi gerekli ilaglarin da olmadigim gormekteyiz. Son literatiir
bulgular esliginde muayenehanelerde acil miidahaleler icin bulundurulmas: gereken
ilaglar:

1. Oksijen

2. Epinefrin (adrenalin) ampul veya enjeksiyona hazir formu epipen©
3. Aspirin tablet

4. Nitrogliserin sprey 0,4 mg/doz

5. Dekstroz solusyonu

6. Serum fizyolojik

7. Difenhidramin ampul

8. Albuterol inhaler

9. Midazolam 10 mg bukkal preparat veya Diazepam ampul

10. Glukagon enjeksiyon 1 mg

Muayenehanelerde acil miidahaleler igin bulundurulmas: gereken biitiin malzemeler
toplu olarak:

AED (otomatik eksternal defibrilator)

Tasinabilir oksijen tiipii ve flowmetresi

Nazal oksijen kaniilii

Oksijen rezervuarl yiiz maskesi

Oksijen girisli cep maskeleri

Oksijen rezervuarli balon valve maske cihazi, oksijen baglantis1 ve maskeleri
Orofaringeal- nazofaringeal airway (1,2,3,4 numara)
LMA (laringeal maske airway), veya igel

Steteskop

10. Sfigmomanometre (tansiyon aleti)

11. Kan sekeri 6l¢gme aleti

12. Duvar saati

13. Intraketler

14. Enjektorler

15. Serum setleri

16. 3 yollu musluk

17. Sarg1 bezi

TATD Yonetim Kurulu 2
Dr. Levent AVSAROGULLARI (Bagkan), Dr. Oktay ERAY (Es Bagkan), Dr. Nurettin Ozgiir DOGAN (Genel Sekreter), Dr. Mahir KUNT
(Sayman), Dr. Ahmet DEMIRCAN, Dr. Siileyman TUREDI, Dr. Giil Pamukgu GUNAYDIN, Dr. Haldun AKOGLU, Dr. Murat ERSEL, Dr.
Ozlem BILIR, Dr.Selcan Enver DINC
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TURKIYE ACIL TIP DERNEGI
Cankaya Mh, Cinnah Cd,
No: 51/ 10, Cankaya - ANKARA
Tel: 0312 438 12 66
Fax: 0 312438 1268
bilgi@tatd.org.tr
http://www.tatd.org.tr

18. Spang
19. Flaster

istege bagl olarak bulundurulabilecek daha ileri malzemeler

Monitdr (tansiyon, kalp ritmi, nabiz oksimetre)
Kemik i¢i yol

Laringoskop ve bigaklari

Endotrakeal tiipler

Magyll forceps

Aspirator

Spacer

i g St

Bu vesile ile dernegimizin muayenehanelerde meydana gelebilecek acil durumlar i¢in
hekimlere 6zel hazirlanmis bir giinliik bir kursu oldugunu hatirlatir, talep olmas: halinde
kursu ilinizde odamz biinyesinde vermekten mutluluk duyacagimizi ve gelecekte de her tiirlii
isbirligine hazir oldugumuzu belirtmek isteriz. (Kurs talebiniz olursa dernek sekreterimiz
Aytiil Kusgu’ya iletebilirsiniz.)

Bu bilgilerin sizlere ve iiyelerinize faydal olacagini umariz.

Saygilarimla,

Uzm. Dr. Gul Pamukgu Gunaydin
TATD Yénetim Kurulu Uyesi

_M&kc“

TATD Yonetim Kurulu :
Dr. Levent AVSAROGULLARI (Baskan), Dr. Oktay ERAY (Es Bagkan), Dr. Nurettin Ozgiir DOGAN (Genel Sekreter), Dr. Mahir KUNT

(Sayman), Dr. Ahmet DEMIRCAN, Dr. Siileyman TUREDI, Dr. Giill Pamukgu GUNAYDIN, Dr. Haldun AKOGLU, Dr. Murat ERSEL, Dr.
(Ozlem BILIR, Dr.Selcan Enver DINC



