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HASTANE ONCESI KARDIYAK ARREST VE
ILERI YASAM DESTEGI

Gerek hastane 6ncesi, gerek hastane ici kardiyak arrest miidahalesi, kardiyak arresti
aninda tanima, acil yardimi ¢agirma, erken Kardiyopulmoner Resiisitasyon (KPR)
gibi Temel Yagam Destegi (TYD) uygulamalari ile birlikte monitsrizasyon, hizli de-
fibrilasyon, intravendz ilag/stvi verilmesi ve ileri hava yolu uygulamalar1 gibi invazif
[leri Yasam Destegi (IYD) girisimlerini igermektedir. Hem TYD hem IYD uygu-
lamalar ile ilgili gelismeler siirmektedir ve daha énceleri IYD uygulamalari iginde
yer alan bazi uygulamalar hastane 6ncesi dsnemde TYD uygulamalari i¢inde de yer
almaya baglamistir (6rnegin defibrilasyon) (1,2).

Tibbi uygulamalardaki gelismelere ragmen, hastane dncesi arrestlerde sagkalim
%35-15 arasinda degismekeedir. Olay yerinde spontan dolagim geri donmediyse sag-
kalim daha da diisiik oranda olmaktadir. Bu nedenle hastane 6ncesi dsnemde spon-
tan dolagimin geri dénmesi igin resiisitasyon kalitesinin arttrilmasina yonelik ¢aba

gosterilmelidir (3).

Halkrtan kigilerin tanik olduklar: kardiyak arrestlere miidahale etmeleri ve OED
kullaniminin yayginlasturilmasi ile hastane 6ncesi kardiyak arrestlerde sagkalimin
arttgl yoniinde yayinlar ¢ogalmaktadir (4). Hem ERC’nin baslatug: “Restart a heart
day” (5) kampanyasi hem de Amerika’da yiiriitiillen ” Heart Rescue® projesi (6), has-
tane dist ani kardiyak arrestlerde erken miidahale i¢in halkin bilinglendirilmesine ve
sagkalimin arturilmasina yoneliktdir.

Hastane oncesi acil bakim hizmetleri iilkeden iilkeye farklilik gostermektedir.
Bazi iilkelerde olay yerine giden ambulansta mutlaka doktor bulunurken bazi iil-
kelerde paramedikler bulunmaktadir ve duruma gore sonradan doktor gagirilmak-
tadur. Tiirkiye’de hastane éncesi acil bakim hizmetleri biiyiik ¢ogunlukla 112 Acil
Yardim Ambulanslari ile gelen ve paramedik olarak bilinen ilk ve Acil Yardim Tek-
nikerleri ve Acil Tip Teknisyenleri (ATT) tarafindan verilmektedir. Paramedikler
on lisans diplomasina sahipken ATT ler meslek lisesi diplomasina sahiptir. Bu iki
meslek grubunun gorev ve sorumluluklart ilgili yonetmelikle belirlenmis olup hasta
ve yaralilara hastane 6ncesi acil bakim verirken izlemesi gereken yol, hastane dncesi
hasta bakim protokolleri ile belirlenmistir (Tablo 1 ve 2). Paramedik ve ATT ler
belirlenmis olan bu protokoller gergevesinde IYD uygulamalarint gergeklestirirler.
Bu protokoller 26 Mart 2009 tarih ve 27181 sayili “Ambulans ve Acil Bakim Tek-
nikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Caligma Usul ve Esaslarina Dair Teblig” ile
yayinlanmigtir. 2010 ve 2015 yillarinda yayinlanan yeni kilavuzlarla bu tebligde
yayinlanan protokoller giincelligini yitirmistir. Saglik Bakanlig: ilke olarak Avrupa
Resiisitasyon Derneginin (ERC) kilavuzlarini esas aldigy i¢in hizmet igi egitimler-
de ERC’nin 6nerileri dogrultusunda protokolleri giincellemistir. Paramediklerin
teblig ile belirlenmis sorumluluklar: icerisinde uygulayabilecekleri ya da danigman
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bir siniflandirma heniiz gelistirilememistir. Her hastaya yeterli siirede KPR uygu-

lanarak kardiyak arrest sonrast sag kalim arurilabilir. Yeterli siire ve/veya ¢aba igin

standart bir tanimlama yapmak zordur ve hastaya gére, hastanenin kogullarina gore

ve kardiyak arrestin gelistigi zamana goére degisebilmektedir. (50,51)
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