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ÖZET  Ha va yo luy la has ta ta şın ma sı; uçak ve he li kop ter ler ara cı lı ğıy la kri tik has ta la rın ta şın ma sı ola -
yı dır. Ha va yo luy la has ta ta şı ma cı lı ğı dün ya da 80 yıl dan uzun za man dır ya pıl mak ta dır. 1990’lı yıl la -
rın ba şın da Türk Si lah lı Kuv vet le ri ta ra fın dan ha va yo luy la has ta ta şın ma ya baş lan mış tır. Si vil ha va
yol la rı ta ra fın dan ha va yo luy la has ta ta şın ma sı ül ke miz de 2000’li yıl lar da baş la mış olup, hız la ge liş -
mek te dir. T.C. Sağ lık Ba kan lı ğı 2007 yı lın da ül ke mi zin 14 ilin de kul la nı mı için 14 he li kop ter am bu -
lans ve 1 adet uçak am bu lans al ma yı plan lan mak ta dır. Av ru pa ül ke le ri ve ABD ’de ka ra
am bu lans la rı nın ye ri ni hız la ha va am bu lans la rı al mak ta dır. Bu ül ke ler de ha va yo luy la has ta ta şı ya cak
he kim ler için eği tim prog ram la rı dü zen len mek te dir. Tür ki ye’ de he nüz bu tip ku ral lar ve eği tim prog -
ram la rı mev cut de ğil dir. Ha va yo luy la has ta ta şın ma sın da ba şa rı; ge li şe bi le cek teh li ke le rin, uçak tek -
nik özel lik le ri nin, me di kal do na nım ve me di kal ilaç la rın uy gun kul la nı mı nın sap tan ma sı ve
yük sek lik le olu şan fiz yo lo jik de ği şik lik le rin bi lin me si ile sağ la na bi lir. Bu du rum bu ko nu da pro fes yo -
nel leş miş uz man he kim ler le, uy gun mal ze me, uy gun has ta se çi mi ve uy gun ha va yo lu ta şı tı nın se çi -
mi ile aşı la bi lir. Sal gın has ta lık, sa vaş, dep rem, yan gın, ka za gi bi yüz ler ce has ta ve ya ra lı nın yar dım
bek le di ği kriz du rum la rın da, çe şit li ya şam sal has ta lık la rı olan tek ol gu la rın uçak ve ya he li kop ter le
has ta ne ye ve ya ev le ri ne se ya hat le rin de, ha va yo luy la ta şı ma ku ral la rı be lir len me li dir. Bu sü reç te ge -
nel tıp bil gi si, acil has ta ya yat kın lı ğı, acil ve gün lük kul la nı lan me di kal do na nı ma yat kın lı ğı, sı vı te -
da vi si ne, re sü si tas yo na, ha va yo lu kon tro lü ne ve has ta nın gü ven li şekil de na kil edil me si ne yat kın lı ğı
ne de niy le A nes te zi yo lo ji ve Re a ni mas yon uz man la rı nın en uy gun se çim ola ca ğı nı dü şün mek te yiz. 
Anah tar Ke li me ler: Ha va am bu lans la rı; uçak; yük sek lik, anes te zi uz man lı ğı 

ABS TRACTAe ro me di cal trans port in vol ves the pa ti ents the trans fer of pa ti ents in a va ri ety of air craft
types. Ae ro me di cal trans port of cri ti cally ill pa ti ents con ti nu ed for abo ut 80 ye ars. In 1990th ye ars Tur -
kish Mi li tary For ces be gan to ae ro me di cal trans port. The ae ro me di cal trans port ma de by the ci vi li an
air li nes in Tur key was star ted in 2000th ye ars and gro wing fast. In 2007 the Mi nistry of he alth of Tur -
key plan ned to buy 14 am bu lan ce he li cop ters and 1 am bu lan ce ae rop la ne for ae ro me di cal trans port
in 14 ci ti es of Tur key. In Eu ro pe an co un tri es and USA, ae ro me di cal trans port is used ins te ad of gro -
und trans port. In the se co un tri es many ru les and tra i ning prog rams are for med for the doc tors. In
Tur key in the pre sent ti me the ru les and tra i ning prog rams are not es tab lis hed. A suc cess ful ae ro me -
di cal trans fer re qu i res go od know led ge of the po ten ti al pit falls, the air craft, the drugs, the equ ip ment
and the physi o lo gi cal en vi ron ment as so ci a ted with al ti tu de. This prob lem can be pas sed with pro fes -
si o nal spe ci a list doc tors, su i tab le equ ip ment, su i tab le pa ti ent cho o sing and su i tab le air craft cho o sing.
In war, eart hqu a ke, epi de mi o logy, fi re and ac ci dents many vic tims must be trans por ted. Al so sing le
cri ti cal pa ti ents must be trans por ted to hos pi tal or ho me. The ru les of ae ro me di cal trans port must be
es tab lis hed. Du ring ae ro me di cal trans port of cri ti cally ill pa ti ents, be cau se of ge ne ral me di cal ex pe ri -
en ce, com pact ex pe ri en ce to emer gency si tu a ti ons, fa mi li a rity to me di cal equ ip ments, flu id the rapy,
re sus ci ta ti on, air way con trol and com pact ex pe ri en ce of cri ti cal pa ti ent trans port A nest he si o logy and
Re a ni ma ti on spe ci a list may be the right cho i ce.
Key Words: Air am bu lan ces; air craft; al ti tu de, anest he si o logy spe ci a list
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ri tik has ta la rın da ha iyi bir te da vi için has-
ta ne ler ara sın da trans fe ri, ka ra ve ha va yo-
luy la ya pıl mak ta dır ve trans fer has ta ve

ta şı yan per so nel için cid di teh li ke ler oluş tur mak -
ta dır.1

Ha va yo luy la has ta ta şın ma sı; uçak ve he li -
kop ter ler ara cı lı ğıy la ol mak ta dır. Ha va yo lu ta şı -
ma cı lı ğın da ba şa rı; uçak ya da he li kop te rin ge nel
özel lik le ri nin bi lin me si, me di kal mal ze me nin
(ilaç lar ve tıb bi mal ze me) ek sik siz ol ma sı ve yük-
sek lik le mey da na ge len de ği şik lik le rin bi lin me si -
ni ge rek tir mek te, bu sı ra da ge li şe bi le cek risk ler;
dik kat li plan la ma, ka li fi ye per so nel kul la nı mı ve
ka li te li do na nım kul la nı mı so nu cu azal tı la bil -
mek te dir.1,2

Sal gın has ta lık, sa vaş, dep rem, yan gın, ka za gi -
bi yüz ler ce has ta ve ya ra lı nın yar dım bek le di ği kriz
du rum la rın da, çe şit li ya şam sal has ta lık la rı olan tek
ol gu la rın uçak ve ya he li kop ter ile has ta ne ye ve ya
ev le ri ne se ya hat le rin de, han gi kı sıt la ma lar la uça-
bi le cek le ri ve ya uça ma ya cak la rı nın; ne gi bi tıb bi
des tek ler ge rek ti ği nin il ke le ri be lir len me li dir.

Biz su nu mu muz da, kri tik has ta la rın ha va yo -
luy la ta şın ma sı ve anes te zi uz man lı ğı nın ta şı ma da
ki ko nu mu nu tar tış ma ya ça lış tık.

TA RĐH ÇE
Ha va yo luy la has ta ta şın ma sı ilk kez 1870 yı lın da
Prus ya ku şat ma sı al tın da ki Pa ris’ ten ya ra lı la rın ba-
lon la ta şın ma sı ile baş la mış, uçak la has ta ta şın ma sı
ise 1909 yı lın da kap tan Ge or ge Gos man ta ra fın dan
ger çek leş ti ril miş tir.3Mo dern an lam da ha va yo lu ta-
şı ma cı lı ğı ise ilk kez he li kop ter le rin kul la nı mı ile
II. Dün ya sa va şı es na sın da Bur ma’ da uy gu lan mış tır.
II. Dün ya sa va şı son ra sın da özel lik le he li kop ter ler
yo luy la has ta/ya ra lı ta şın ma sı nın si vil ha yat ta da
kul la nı la bi le ce ği fik ri or ta ya çık mış tır.4 ΙΙ. Dün ya
sa va şı ha va yo luy la has ta/ya ra lı ta şı ma cı lı ğı nın tar-
tı şıl maz şekil de ka bul edil di ği dö nem ol muş, Vi et -
nam ve Ko re sa vaş la rı ha va yo lu ta şı ma cı lı ğın da
yep ye ni açı lım lar ge tir miş tir. Bu sa vaş lar da bir mil-
yon dan faz la has ta/ya ra lı ha va yo luy la cep he ar ka -
sı na sağ lık mer kez le ri ne nak le dil miş ve ölüm ris ki
azal tıl mış tır.4-6 Vi et nam sa va şın da he li kop ter le rin
efek tif kul la nım la rı si vil sek tör de de bun la rın kul-

la nı la bi le ce ği fik ri ni do ğur muş ve ha va yo luy la
has ta ta şın ma sı si vil sek tör de de hız la ge liş me ye
baş la mış tır.3-7

Bu gün ha va yo lu ile has ta ta şın ma sı çok ge liş -
miş tir, özel ha va cı lık şir ket le ri nin ku rul ma sı ne ti -
ce sin de, özel lik le Ame ri ka Bir le şik Dev let le rin de
ha va yo lu ile has ta ta şı yan şir ket ler bü tün dün ya da
hiz met ve rir ha le gel miş ler dir.

Ül ke miz de de ha va yo luy la has ta ta şın ma sı ilk
ola rak 1990’lı yıl la rın ba şın da Türk Si lah lı Kuv vet -
le ri nin; am bu lans uçak/he li kop ter yo luy la has ta ta-
şı ma sıy la baş la mış tır. Si vil sek tör de de ha va yo lu
ta şı ma cı lı ğı ya pan şir ket ler bu lun mak ta dır. Dün-
ya da 80 yıl dan uzun za man dır de vam eden ha va
yo luy la has ta ta şı ma cı lı ğı, ül ke miz de da ha çok as-
ke ri ke si min so ru nuy muş gi bi, si vil ke si min ye te -
rin ce il gi si ni çek me miş bir alan gö rü nü mün de dir.
T.C. Sağ lık Ba kan lı ğı 2007 yı lın da ül ke mi zin 14
ilin de kul la nı mı için 14 he li kop ter am bu lans ve 1
adet uçak am bu lans al ma yı plan lan mak ta dır. 
HA VA YO LU TA ŞI MA CI LI ĞI TĐP LE RĐ
Ge nel ola rak ha va yo lu ta şı ma cı lı ğın da kul la nı lan
iki araç var dır:

1. Sa bit ka nat lı ha va araç la rı (am bu lans uçak)
2. Ha re ket li ka nat lı ha va araç la rı (am bu lans

he li kop ter)
Ha va Yo luy la Ta şın ma Ya pıl ma sı Ge re ken Du rum lar:8
1. Ka ra yo luy la ta şın ma sı müm kün ol ma yan böl ge -
ler de ki has ta lar (ada lar)

2. Ka ra yo luy la ta şın ma sı zor olan böl ge ler de ki
has ta lar (dağ, göl gi bi böl ge ler de ki ka za lar/ya ra -
lan ma lar)

3. Has ta nın ta şın ma sı nın ka ra yo luy la ya pı la -
bil di ği an cak hız lı ta şın ma ya pıl ma sı ge re ken du-
rum lar
Ha va yo lu ta şı ma cı lı ğın da her iki yön te min 
kar şı laş tı rıl ma la rı:
Am bu lans He li kop ter ile has ta/ya ra lı ta şı ma nın
avan taj la rı9,10

1. Ka ra yo luy la ya pı lan has ta/ya ra lı ta şın ma -
sın dan da ha hız lı dır.
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2. Has ta nın has ta ne dı şın da ge çir di ği za man
azal mak ta dır.

3. 50-150 mil ara sı me sa fe ler de et kin dir.
Am bu lans He li kop ter ile has ta/ya ra lı ta şı ma -

nın de za van taj la rı:
1. Ça lış ma ala nı dar dır.
2. Ta şı ma sı ra sın da tit re şi me bağ lı ola rak do-

na nım da me ka nik prob lem ler ola bi lir.
3. Ta şı ma sı ra sın da tit re şi me bağ lı ola rak has -

ta/ya ra lı da yor gun luk his si olu şa bi lir.
4. 150 mil den da ha uzun me sa fe li uçuş la ra uy -

gun de ğil dir.
5. Ha va ko şul la rı na ba ğım lı dır.
Am bu lans Uçak ile has ta/ya ra lı ta şı ma nın

avan taj la rı:
1. Am bu lans he li kop te re gö re da ha hız lı dır.
2. 150 mil den uzak me sa fe le re uy gun dur.
3. He li kop te re oran la da ha ge niş ça lış ma ala nı

mev cut tur.
4. Ka bin ba sın cı nı ayar la ma imkânı var dır.
5. Am bu lans he li kop te re gö re ha va şart la rı na

da ha az ba ğım lı dır.
Am bu lans Uçak ile has ta/ya ra lı ta şı ma nın de-

za van taj la rı:
1. Ha va a la nı na mut lak ge rek si nim var dır.
2. Ha va a la nı ile has ta ne ara sın da na kil için

baş ka bir ara ca ih ti yaç var dır.
3. Uçak için de has ta/ya ra lı ya olum suz et ki

ya pa bi le cek hi pok si, dis ba rizm, yük sek gü rül tü,
yük sek tit re şim, dü şük nem ve dü şük ısı mev cut -
tur.

4. Uçak ta tür bü lan sa bağ lı ola rak ça lış ma zor-
lu ğu ola bil mek te dir.

Ha va yo luy la ba şa rı lı bir şekil de has ta/ya ra lı
ta şı mak için yük sek lik fiz yo lo ji si nin uçuş mü ret te -
ba tı ta ra fın dan tam ola rak an la şıl ma sı ge rek mek te -
dir.
YÜK SEK LĐK FĐZ YO LO JĐ SĐ
Yük sek lik ar tı şıy la önem li fiz yo lo jik de ği şik lik ler
oluş mak ta dır. Yük sek lik ar tık ça par si yel ok si jen

ba sın cı, ba ro met rik ba sınç, çev re ısı sı ve ne mi azal-
mak ta dır. Dal ton ka nun la rı na gö re ir ti fa art tık ça
gaz par si yel ba sın cı düş mek te, do la yı sıy la or tam -
da ki ok si jen mik ta rı azal mak ta dır. Ka bin içi ba sınç -
ta yük sek lik ile de ğiş mek te dir. Ço ğu uçak
28000-45000 fe et yük sek lik te uçar ken ka bin içi ba-
sın cı, ba sınç dü zen le me sis tem le ri ne ti ce sin de
6000-8000 fe et yük sek lik te uçan bir uça ğın ka bin
içi ba sın cı na eşit ol mak ta dır. 6000 fe et yük sek lik te;
al ve o lar ok si jen ba sın cı 71 mmHg, 8000 fe et yük-
sek lik te 59 mmHg ol mak ta dır.11 Bu ra dan da an la şı -
la ca ğı üze re yük sek lik ar tık ça ok si jen ih ti ya cı da
art mak ta dır. Ge nel de he li kop ter ler ye re ya kın uç-
tuk la rın dan önem li so run lar gö rül me mek te dir.2,12
Al ve o ler ok si jen ba sın cın da ki bu azal ma ane mi si
olan ve kar di yo pul mo ner has ta lı ğı olan lar da cid di
prob lem ler ya ra ta bil mek te dir.13Has ta la ra pe ri fe rik
ok si jen sa tü ras yo nu mo ni tö ri zas yo nu ya pı la ma sı
ge rek mek te dir. Al ve o ler ok si jen ba sın cın da ki azal -
ma has ta da ins pi re edi len ok si jen kon san tras yo nu -
nun ar tı rıl ma sı yo luy la gi de ri le bi lir, an cak has ta
me di kal du ru mun dan do la yı ok si jen ba sın cın da ki
azal ma yı to le re ede mi yor sa bu du rum da uçuş eki -
bi ile bağ lan tı ku rul ma lı ve uça ğın de niz se vi ye si -
ne en ya kın yük sek lik te uç ma sı sağ lan ma lı dır.
An cak bu du rum da uçuş sü re si uza mak ta, tür bü -
lan sa gi riş ler art mak ta ve ya kıt tü ke ti mi art mak ta -
dır.2

Boy le ka nu nu na gö re yük sek li ğe bağ lı ola rak
ba ro met rik ba sınç düş tük çe gaz ha cim le rin de ar tış
mey da na gel mek te dir. Vü cut la rın da her han gi bir
ne den le ha va sı kış ma sı olan has ta lar bu du rum dan
ko run ma lı dır lar. Ha va sı kış tı ğı boş luk ta ve ya or-
gan da ge niş le ye rek ağ rı ya hat ta ile ri se vi ye de per-
fo ras yo na ne den ol mak ta dır. Ha va ara cı 0 fe et’ te
iken 1.0 olan gaz hac mi, 5000 fe et’ te 1.2, 10000 fe-
et’ te 1.5 ve 20000 fe et’ te 2.4’e çık mak ta dır. Yu mu -
şak do ku lar, sin di rim sis te mi or gan la rı, si nüs ler,
dol gu lu diş ler, ak ci ğer, ame li yat ol muş göz ler ve
ku lak lar da ka lan ha va ge niş le ye bi lir.7,10,11Ge niş re-
dük te ol ma yan fı tık lar, vol vu lus, ile us lu ol gu lar
risk li ol gu lar dır.

Yük sek lik ar tı şı ile ba sınç azal mak ta ve Char-
les ya sa sı na gö re or tam ısı sı da azal mak ta dır. Isı de-
ği şik lik le ri so nu cu ok si jen tü ke ti mi ve me ta bo liz ma
hı zı nın de ğiş ti ği dü şü nü lür se has ta nın ha va yo luy -
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la ta şın ma sı es na sın da ısı tıl ma sı ve ısı mo ni tö ri zas -
yon ya pıl ma sı ge rek mek te dir.10-13

Yük sek lik ar tı şıy la ge li şen bir di ğer olay da or -
tam ne min de ki azal ma dır. Ku ru ha va nem tu ta bil -
me ka pa si te si ni kay bet mek te ve iki sa at lik uçuş ta
nem 5% azal mak ta dır. Bu du rum has ta/ya ra lı lar da
mü koz mem bran lar da ve cilt te ku ru ma ya ne den ol-
mak ta dır. So lu num sis te mi has ta lı ğı olan has ta lar
için bu du rum prob lem ya rat mak ta dır. Bu yüz den
has ta ya ve ri len ok si jen mut la ka nem len di ril me li,
oral yol la sı vı ala ma yan has ta la ra i.v. yol la sı vı ve-
ri lip sı vı den ge si ayar lan ma lı dır.10,11

Yük sek lik fiz yo lo ji si ile il gi si ol ma yan an cak
be lir til me si ge re ken di ğer fak tör ler ise ta şı ma es-
na sın da olu şan gü rül tü, ak se le ras yon, de se le ras yon
ve tit re şim dir. Bu du rum lar özel lik le uçuş eki bi ni
da ha yo ğun et ki le mek te ve de uzun sa at ler uçuş lar
so nun da uçuş per so ne li nin ku lak la rın da cid di de-
for mas yon lar ve işit me kay bı ola bil mek te, ay rı ca
hem has ta da hem de uçuş eki bin de bu lan tı ve kus -
ma olu şa bil mek te dir.10,11
HA VA YO LUY LA TA ŞI NA CAK HAS TA HA ZIR LI ĞI
Bi on ve ark.nın14 yap tı ğı bir ça lış ma da am bu lans ile
has ta ne ler ara sın da has ta ta şın ma sın da komp li kas -
yon ora nı nın %14 ol du ğu bil di ril miş tir. Bu yüz den
ta şın ma için ge rek li plan la ma lar ya pıl ma lı dır. Ön-
ce lik le; has ta yı ta kip eden dok tor ile gö rü şü lüp,
has ta nın me di kal prob le mi, ta şı ma anın da ki me di-
kal du ru mu, has ta nın bo yu ve ki lo su, has ta nın te-
da vi pro to ko lü, has ta nın so lu num du ru mu
(has ta ya O2 des te ği ve ri lip ve ril me di ği, ve ri li yor -
sa ve ri len O2mik ta rı, has ta nın en tü be olup ol ma -
dı ğı, so lu num ci ha zı des te ğin de olup ol ma dı ğı,
eğer des te ğin de ise so lu num pa ra met re le ri), he-
mog ram de ğer le ri (son 24 sa at te), kan ga zı de ğer -
le ri (son 24 sa at te) ve da mar yol la rı ye ri ve tip le ri
bi lin me li dir.2,7

Has ta nın du ru mu nu ve hi ka ye si ni açık la yan
epik riz ya zı lı ola rak alın ma lı dır (epik riz tüm rad yo-
lo jik tet kik so nuç la rı nı ve tüm kan ga zı so nuç la rı -
nı içer me li dir). Ta şı na cak has ta nın me di kal
du ru mu na, kal kış ve va rış ya pı la cak böl ge ler de ki
ha va du rum la rı na, me sa fe ler or ta ya ko na rak han gi
ha va ara cı nın kul la nı la ca ğı na ka rar ve ril me li dir. Bu

ka rar dan son ra tüm il gi li bi rim ler bu ko nu da bil gi -
len di ril me li dir.

Has ta ya kın la rın dan ta şı ma/uçuş için olur for -
mu alın ma lı dır ve has ta nın var olan me di kal te da -
vi si ve sı vı des te ği uçuş es na sın da da de vam
et ti ri le ce ğin den uy gun ilaç lar ve sı vı lar te min edil-
me li dir. Has ta nın me di kal du ru mu na, uça ğın bo-
yu tu na ve uça ğın iç yer le şi mi ne gö re do na nım
se çi mi ya pıl ma lı dır.

Tüm has ta/ya ra lı lar ha va ta şı tı na alı nır alın-
maz uy gun şekil de ha re ket siz ha le ge ti ril me li dir.
Has ta/ya ra lı la rın gü ven lik ke mer le ri ta kıl ma lı, mo-
ni tö ri ze edi lip, mo ni tör ler ra hat ça gö rü le bi le cek şe-
kil de yer leş ti ril me li dir.

Ka ra am bu lan sı yo luy la has ta trans fe rin de pe-
ri fe rik ok si jen sa tü ras yo nu, elek tro kar di yog ra fi ve
in va ziv ol ma yan kan ba sın cı mo ni tö ri zas yo nu ye-
ter li iken am bu lans uçak ile has ta ta şın ma sın da
bun la rın ya nı sı ra in va ziv kan ba sın cı mo ni tö ri zas -
yo nu, ısı mo ni tö ri zas yo nu ve end-ti dal CO2mo ni -tö ri zas yo nu öne ril mek te dir.14,15

Ha va ta şıt la rı me di kal per so nel için ça lış ma sı
zor yer ler dir. Bu yüz den uçak/he li kop ter ha va lan -
ma dan son kon trol ler ya pıl ma lı, mal ze me nin uy -
gun şekil de ça lış tı ğı kon trol edil me li dir. Mo ni tör
ve di ğer do na nım lar; uçak kal kış, uçuş ve iniş te ki
ak se le ras yon/de se la ras yon/tit re şi me kar şı mu ha fa -
za edil me li dir. Has ta nın çev re sin de mü da ha le ede-
bi le cek ka dar boş alan bu lun ma lı dır.

Mo ni tör ve di ğer do na nım lar he men ula şı la bi -
le cek yer ler de bu lun ma lı dır. Uçak la rın ço ğun da 28
V ya da 110 V DC elek trik kay na ğı mev cut tur, an -
cak AC/DC çe vi ri ci ler ile AC mo da çev ri le bil mek -
te dir. Am bu lans uçak ta mo ni tör le rin ve di ğer
do na nı mın pil le ri her za man tam ol ma lı dır. Ay rı ca
ye dek pil le rin bu lun ma sı öne ril mek te dir.2,8-10,14,15
Me di kal Ekip
Ha va yo luy la has ta ta şın ma sı nın uzun yıl lar dır ya-
pıl dı ğı Ame ri ka Bir le şik Dev let le ri ve Av ru pa Ül-
ke le rin de ha va yo luy la ta şı ma işin de uz man laş mış
ekip ler ta ra fın dan ya pıl mak ta dır.1,2,4,7-9,19 Bu ül ke -
ler de ha va yo lu ta şı ma cı lı ğı nı, eği tim son ra sı ser-
ti fi ka al mış he kim ler yap mak ta dır. Ha va yo luy la
has ta ta şın ma sı cid di bil gi bi ri ki mi, de ne yim ve
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or ga ni zas yon ye te ne ği ge rek tir mek te dir. Ül ke -
miz de ha va yo luy la has ta ta şı yan he kim ler le il gi -
li bil gi mev cut de ğil dir. Ül ke miz de bu ko nu da bir
eği tim prog ra mı da mev cut de ğil dir. An cak acil
has ta de ne yi mi, acil do na nı mın kul la nıl ma sı, acil
has ta ta şın ma sı, me di kal gaz la ra yat kın lık, yük-
sek lik fiz yo lo ji si ne yat kın lık yö nün den eği ti min
en yo ğun ol du ğu bi lim da lı nın A nes te zi yo lo ji ve
Re a ni mas yon ol du ğu dü şü nü lür se me di kal ekip
için de bu he kim gru bu nun bu lun ma sı uy gun ola-
cak tır. 

T.C. Sağ lık ba kan lı ğı nın 7 Ara lık 2006 ve
26369 sa yı lı “‘ Ambu lans lar ve Acil Sağ lık Araç la rı
ile Am bu lans Hiz met le ri Yö net me li ği ”’ ne gö re ha -
va ve de niz am bu lans la rın da en az bir he kim ve bir

sağ lık per so ne li ve ya iki sağ lık per so ne li ile ha -
va/de niz am bu lan sı nı kul lan ma eh li ye ti ne sa hip
per so nel gö rev ya par. Bu yö net me lik te he ki min uz-
man lık ala nı be lir til me miş tir. 
Me di kal Do na nım
Ha va yo luy la has ta ta şın ma sı ile il gi li T.C. Sağ lık
ba kan lı ğı 7 Ara lık 2006 ve 26369 sa yı lı “‘ Ambu -
lans lar ve Acil Sağ lık Araç la rı ile Am bu lans Hiz-
met le ri Yö net me li ği ’” ni16 ya yın la mış tır. Bu
yö net me li ğe gö re ha va yo luy la has ta/ya ra lı ta şı yan
araç lar da bu lun ma sı zo run lu ekip man ve ilaç lar
şöy le sı ra lan mak ta dır (Tab lo 1).

Sağ lık ba kan lı ğı nın ay nı yö ner ge sin de am bu -
lans lar; ka ra, ha va ve de niz am bu lans la rı ola rak ay-

SIRA NO TIBBĐ CĐHAZ, ARAÇ- GEREÇ VE MALZEMELER ADET
1 Ana Sedye 1 Adet
2 Kombinasyon Sedye 1 Adet
3 Scoop Sedye 1 Adet
4 Vakum Sedye 1 Adet
5 Monitörlü Defibrilatör 1 Ade
6 Oksijen Sistemi (Depo, Yedek tüpü ve aparatları) 1 Adet
7 Tıbbi Aspiratör sistemi 1 Adet
8 Sedye oturma rayları ve Emniyet kilitleri 1 Adet
9 Sağlık personel koltuğu 2 Adet
10 Puls Oksimetre* 1 Adet
11 Volüm ayarlı Đnfüzyon veya Enjektör pompası 2 Adet
12 Boyunluk Seti (Küçük, orta ve büyük ebatlarda ayarlanabilir) 2 Adet
13 Asgari 6 Değişik Parçalı Şişme Atel Seti 1 Adet
14 Reanimasyon Çantası (Komple) 1 Adet
15 Traksiyon Atel Seti 1 Adet
16 Transport Ventilatör cihazı (erişkin ve pediatrik kullanımına uygun basınca 1 Adet

[10-50 cm H2O]  ayarlanabilir, PEEP valfi bulunan)
17 IV Sıvı Şişe/ Torba Askıları 1 Adet  
18 Diagnostik set (otoskop,oftalmoskop,rinoskop) 1 Adet
19 Cenaze torbası 2 Adet
20 Yanık seti (Alüminyum yanık battaniyesi, yanık sargısı ve kompresler veya yanık jeli) 1 Adet
21 Temel tıbbi malzeme çantası (yüzük kesme makası, turnike, steril spanç, 1 Adet

kompres, kanama durdurucu materyal, sargı bezi, elastik bandaj ve plaster içermeli)
22 Oksijen maskesi ve nazal kateterleri (3 farklı boyda) 1'er adet
23 Aspirasyon kateterleri (3 farklı boyda) 1'er adet
24 Muhtelif boyda foley sonda ve idrar torbası (3 farklı boyda) 1'er adet
25 Muhtelif ölçüde enjektör 10 adet
26 Serum seti ve kelebek set 5'er adet
27 Portatif tansiyon aleti (Steteskoplu) 1 Adet
28 Acil doğum seti 1 Adet
29 Canlandırma ünitesi (Balon valf maske seti, laringoskop seti, portatif oksijen tüpü, 1 Adet

entübasyon tüpleri, hava yolu tüpleri)

TABLO 1: Hava ve Deniz Ambulansı olarak kullanılacak taşıtlarda bulundurulacak asgari tıbbi cihaz, araç-gereç ve malzemelerin nitelik ve miktarları.

(*) Bu cihazlar diğer cihazlar içerisinde bütünleşik ise ayrıca istenmez.
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rıl mış tır. Bu yö ner ge de ka ra am bu lans la rın da bu-
lun ma sı ge re ken ilaç ve se rum lar ay rın tı lı ola rak
be lir til miş tir (Tab lo 2).

Bu yö ner ge de ha va ve de niz am bu lans la rın da
bu lun ma sı ge re ken ilaç ve se rum lar be lir til me miş -
tir. Bu yüz den ha va ta şı ma cı lı ğın da bu lun ma sı ge-

AMBULANS TĐPĐNE GÖRE BULUNMASI GEREKEN SAYI
SIRA NO SERUM VE ĐLAÇLAR HASTA NAKĐL ACĐL YARDIM YOĞUN BAKIM
1 ADRENALĐN AMP. 1 mg. 5 10 10
2 AMĐNOCARDOL AMP. 1 4 4
3 LĐDOKAĐN %2 AMP. 1 5 5
4 ATROPĐN AMP. 0.5 mg. 5 10 10
5 ANTĐHĐSTAMĐNĐK AMP 2 4 4
6 BETA BLOKER AMP 2 2
7 SPAZMOLĐTĐK AMP 1 4 4
8 CALCIUM AMP. 1 3 3
9 CITANEST FLK. (PRĐLOCĐNE) 1 1 1
10 KORTĐKOSTEROĐD AMP. 5 10 10
11 DĐAZEPAM AMP. * 2 5 5
12 DĐLTĐAZEM 25 mg. AMP. 2 2
13 DOPAMĐN 40 AMP. 2 2
14 DORMĐCUM 5 mg. AMP. 1 1
15 ANTĐEMETĐK AMP.* 1 2 2
16 ANTĐEPĐLEPTĐK AMP.* 2 2
17 ETĐL CHLORIDE SPREY 1 1
18 ĐSOPTĐN AMP. 2 2
19 JETOCAĐNE AMP 1 2 2
20 LASĐX AMP. (FUROSEMĐDE) 5 5
21 AMĐADARONE AMP 2 2
22 ANALJEZĐK AMP* 5 10 10
23 NaHCO3 AMP. 5 10 10
24 NALOKSAN AMP. 1 1
25 NĐTRODERM TTS 5 mg. VE 10mg 2 şer 2 şer
26 H2  BLOKER AMP 2 4 4
27 SERUM FĐZYOLOJĐK AMP. 5 10 10
28 ĐNHALER VEYA NEBUL (SALBUTAMOL) 1 ĐNHALER 1 ĐNHALER 1 ĐNHALER

3 NEBUL 6 NEBUL 6 NEBUL
29 ANESTEZĐK POMAD 1 2 2
30 ANTĐMĐKROBĐAL POMAD 1 2 2
31 SĐLVERDĐN POMAD 1 2 2
32 ASETĐLSALĐSĐLĐK ASĐT TB 5 10 10
33 AKTĐF KÖMÜR TÜP 1 2 2
34 ĐSORDĐL 5 mg. TB 1 1 1
35 KAPTORĐL TB. 25 mg. 1 1 1
36 %20 DEXTROSE 500 cc. 1 3 3
37 ĐSOLYTE 500 cc. 5 5 5
38 ĐSOLYTE P 500 cc. 5 5 5
39 ĐSOLYTE S 500 cc. 5 5 5
40 ĐZOTONĐK 500 cc. 5 5 5
41 MANNĐTOL 500 cc. 2 2 2
42 RĐNGER LAKTAT 500cc 2 5 5
43 MAGNEZYUM SÜLFAT 2 5 5
44 FLUMAZENĐL 1 2 2
45 PARACETAMOL TABLET 10 10 10

TABLO 2: Ambulanslarda bulundurulacak ilaç ve serumlar.

(*) Bu grup ilaçlar içerisinde kontrole tabi olanlar; suiistimal edilmesi riskine karşı ambulansta görevli doktora zimmet karşılığı teslim edilecek ve kayıtları usulüne uygun olarak tutulacaktır.
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re ken me di kal do na nım ya ban cı kay nak lar da öne-
ril di ği şekil de be lir ti le cek tir.
Me di kal Do na nım2,7,10,17

1. Üze rin de için de ki tüm mal ze me nin ya zı lı ol du -
ğu ta şı na bi lir ge nel çan ta.

Bu çan ta da bu lun ma sı öne ri len ilaç lar şöy le sı-
ra lan mak ta dır:

a) İlaç lar: Ad re na lin, at ro pin, kal si yum glu ko -
nat, klor fe ni la min, dek sa me ta zon, deks troz, di gok -
sin, dro pe ri dol, eto mi dat, fu ra se mid, hid ro kor ti son,
ke ta min, li do ka i ne %2, me tok lop ra mid, mi da zo -
lam, na lok son, ne os tig min, prop ra no lol, sod yum
bi kar bo nat %8.4, sod yum klo rid, ve ku ron yum (Bu
ilaç lar la il gi li sa yı be lir til me miş tir).

b) En tü bas yon do na nı mı: La rin gos kop (pil ler ve
de ği şik öl çü ler de bla de’ le ri ile bir lik te), en dot ra ke al
tüp ler (5, 6, 7, 8, 9 nu ma ra öne ril mek te dir), air way’ -
ler (1, 2, 3, 4 nu ma ra), sti le, Ma gill pen si, dil ba sa ca -
ğı, kay gan laş tı rı cı jel, mi nit rac ve nem len di ri ci

c) İntra ve nöz do na nım lar: ke le bek ka nül ler,
in tra ve nöz ka nül ler (de ği şik bo yut lar da), al kol
tam pon la rı, şı rın ga lar (2.5, 5, 10 ve 20 ml), de ği şik
kris tal lo id ve kol lo id sı vı lar

d) Di ğer mal ze me ler: Gö ğüs ka pa lı su al tı dre-
naj tüp le ri, He im lich valv le ri, bis tü ri, sü tür mal ze -
me si, EKG elek trot la rı, ya pış kan bant

2. Ven ti la tör: 4 sa at ten kı sa sü ren uçuş lar da ge -
nel ola rak kom pres yo nu ol ma yan ven ti la tör ler
öne ril mek te dir. Bu tip ven ti la tör ler ha fif tir ve ko-
lay lık la ta şı na bil mek te dir. An cak gaz akım lı ol duk-
la rı için çok faz la 02 tü ket mek te dir ler. Uçak içi nealı na cak 02 si lin dir sa yı sı ol duk ça sı nır lı dır. Bü tünven ti la tör ler de gaz tü ke tim hı zı bi lin me li ve bu na
uy gun ola rak ok si jen si lin dir le ri için de ki 02mik ta -rı ta kip edil me li dir. Da ha uzun uçuş lar için kom-
pre sör akım lı ven ti la tör ler ter cih edil me li dir. Uçak
için de nem mik ta rı dü şük ol du ğu için ven ti la tör de
nem len dir me ya pıl ma lı dır. Ven ti la tör ler ay rıl ma
alarm la rı ver me li dir.

Has ta spon tan so lu num da ise has ta nın so lu du -
ğu ha va nem len di ril me li dir.

3. As pi ra tör Do na nım la rı: Gaz ya da elek trik
kay nak lı ola bil mek te dir. As pi ra tör do na nım la rı her

za man kul la nı ma ha zır ve te miz ol ma lı dır. Ta şı na -
bi lir ol ma sı öne ril mek te dir.

4. İnfüz yon Pom pa la rı: Ha va yo lu ile has ta ta-
şı ma cı lı ğın da has ta nın te da vi si nin uçuş ta da de va -
mı şart tır. Bu yüz den tit re şim den ve yük sek lik ten
et ki len me yen in füz yon pom pa la rı ter cih edil me -
li dir.

5. Puls ok si met re: Puls ok si met re tit re şim den
ve yük sek lik ten et ki len me me li dir. Ko lay ca gö rü le -
bi le cek bir nok ta da ol ma sı öne ril mek te dir.

6. Mo ni tör: Mo ni tör de, sü rek li ola rak in va ziv
ol ma yan kan ba sın cı, pe ri fe rik ok si jen sa tü ras yo -
nu, elek tro kar di yog ra fi, end ti dal kar bon di ok sit ve
ısı mo ni tö ri zas yo nu ya pı la bil me li dir. Ge rek li ol du -
ğun da in va ziv kan ba sın cı mo ni tö ri zas yo nu da ya-
pa bil me li dir. Mo ni tör tit re şim, yük sek lik ve
tür bü lans lar dan et ki len me me li dir. Mo ni tör ses li ve
alarm lı ol ma lı dır.

7. De fib ri la tör: De fib ri la tör ta şı na bi lir ol ma lı
ve sü rek li EKG mo ni tö ri zas yo nu ya pa bil me li dir.

8. Ok si jen Kay na ğı: Ok si jen uçak ta H ti pi si-
lin dir ler ile ta şın mak ta dır. Her uçuş tan ön ce içe-
rik le ri mut lak kon trol edil me li dir.

Bü tün uçuş lar ön ce si tüm do na nım so rum lu
dok tor ta ra fın dan kon trol edil me li dir.

Ha va yo luy la ba şa rı lı has ta ta şın ma sı yük sek lik
fiz yo lo ji si nin or gan sis tem le ri ne et ki si nin bi lin me si
ile müm kün ola cak tır. Bu bö lüm de de ği şik has ta lık -
la ra sa hip has ta la rın ta şın ma sı ele alı na cak tır.

Tüm bu me di kal do na nım gö rül dü ğü üze re
Anes te zi anes te zi ve Re a ni mas yon re a ni mas yon uz-
man la rı nın ame li yat ha ne de ve ya yo ğun ba kım da
sü rek li kul lan dık la rı ve de ne yim le ri nin yük sek ol-
du ğu do na nım lar dır. 
Ha va Yo luy la Ta şın ma sı Plan la nan Has ta Grup la rı
1. Si nir sis te mi pa to lo ji si olan has ta lar: Bu grup has-
ta lar da par si yel ok si jen ba sın cın da azal ma (hi pok -
se mi), at mos fe rik ba sınç ta azal ma (gaz gen leş me si),
yer çe ki mi kuv ve ti ve ak se le ras yon/de se le ras yon/
tit re şim en cid di teh li ke ler dir. At mos fe rik ba sınç -
ta azal ma ne ti ce sin de ka fa içi ba sınç art mak ta, kan
akı mı azal mak ta ve do ku kan lan ma sı bo zul mak ta -
dır. Do ku hi pok si si ne ti ce sin de var olan be yin öde -
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mi art mak ta dır. Bu yüz den kra ni yo to mi ge çi ren
has ta lar da has ta ta şın ma sı ope ras yon dan en az 48
sa at son ra ya pıl ma lı dır. Has ta lar da ank si ye te, hi po-
k si ve hi per ven ti las yon so nu cun da nö bet ge çir me
ris ki yük sel di ğin den, ka fa trav ma sı ve nö bet ge çir -
me hi ka ye si olan has ta lar da ha va yo luy la ta şı ma es-
na sın da nö bet ge çir me ye kar şı ön lem alın ma lı dır.
Ka fa ke mik le rin de özel lik le si nüs le rin da hil ol du ğu
ba zal ka i de kı rık la rı gaz ge niş le me si do la yı sıy la
pnö mo en se fa lo pa ti ge li şe bi lir, bu du rum da cid di
be yin do ku su ha sa rı yap mak ta dır.7,10,13,18-20

2. Göz, ku lak ve diş pa to lo ji si olan has ta lar:
Göz de pe net ran, kim ya sal ya da ter mal ha sar ola bil-
mek te dir. Pe net ran trav ma ya da göz cer ra hi si son-
ra sı göz için de ha va kal mış ola bi lir. Dü şük
yük sek lik ler de bi le bu gaz gen le şe rek da mar la ra ve
op tik si ni re ba sı ya pa rak gör me kay bı na yol aça bi -
lir. Yük sek lik art tık ça par si yel ok si jen ba sın cı düş-
mek te ve re ti na nın ok si jen ih ti ya cı art mak ta,
re ti na da hi pok si so nu cu re ti nal da mar lar ge niş le -
mek te ve göz içi ba sınç ta ar tış mey da na gel mek te
ay rı ca uçak için de ne min git tik çe azal ma sı da re ti -
na da ku ru ma oluş tur mak ta dır. Bi lin ci ka pa lı has ta -
lar da su ni göz ya şı kul la nıl ma lı dır.7,10,13,18,19

Or ta ku lak ta ba sınç de ği şik lik le ri ve gaz gen-
leş me si so nu cu tim pa nik mem bran yır tı la bil mek -
te dir. Bu du rum özel lik le or ta ku lak il ti ha bı olan,
üst so lu num yo lu en fek si yo nu ge çi ren ya da baş, bo -
yun böl ge si ne trav ma al mış has ta lar da sık lık la gö-
rül mek te dir. Bu du rum has ta lar/ya ra lı lar da ken di ni
du ya ma ma, uğul tu duy ma, şid det li ağ rı, ku lak tan
se röz ya da kan lı akın tı gel me si ile an la şı la bi lir. Ön-
le mek için bi lin ci açık has ta la rın çiğ ne me ha re ke -
ti yap ma la rı, val sal va ma nev ra sı yap ma la rı,
de kon jes tan kul lan ma la rı öne ri lir. Bu du rum da da -
ha dü şük ir ti fa da uçuş için ve ka bin içi ba sın cı nın
tek rar ayar lan ma sı için uçuş eki bi ile te mas ku rul -
ma lı dır. Gaz gen leş me si si nüs ler de ve ye ni dol gu
ya pıl mış diş ler de gö rü le bi lir ve şid det li ağ rı ile ken-
di ni gös te rir. Bu du rum da ağ rı ke si ci ler ya nın da,
dü şük ir ti fa ya in me, ba sınç ayar la ma sı ve val sal va
ma nev ra sı ya pı la bi lir. Cid di diş te da vi le rin de (ka -
nal te da vi si) uçuş en az 24 sa at er te len me li -
dir.7,10,13,18-20

3. Mak sil lo fa si yal pa to lo ji si olan has ta lar: Has-
ta nın so lu num yo lu em ni ye te alın dık tan son ra has -
ta ya rı otu rur po zis yon da ta şın ma lı dır. Has ta nın

en tü be ol ma sı ge re ki yor sa uça ğa bin me den ön ce
en tü be edil me li dir. Ope ras yon es na sın da alt ve üst
çe ne si fis ke edil miş has ta lar en risk li grup içi ne gir-
mek te dir. Has ta da post na zal ka na ma için ko nul muş
içi ha va ile do lu tam pon lar da ki ha va çı ka rıl ma lı ve
ye ri ne sı vı ko nul ma lı dır.2,7,10,13,18-20

4. En tü be/Tra ke os to mi si olan has ta lar: Has ta -
lar da en dot ra ke al tüp/tra ke os to mi ka nü lü nün ti pi
ve nu ma ra sı öğ re nil me li dir. Uçuş ön ce sin de has ta -
lar as pi re edil me li dir.7,10,19

5. So lu num sis te mi pa to lo ji si olan has ta lar: As-
tı mı ve bron şi o li ti olan has ta lar da gaz gen leş me si
so nu cu al ve ol rüp tü rü gö rü le bi lir. Al ve ol rüp tü rü
ne ti ce sin de pnö mo to raks, pnö mo me di as ti num ya -
da ha va em bo li si gö rü le bil mek te dir. Uçuş ön ce si
pnö mo to rak sı olup su al tı dre na jı uy gu lan ma yan
has ta da uçuş es na sın da tan si yon pnö mo to raks ge li -
şe bi lir, bu du rum has ta/ya ra lı ha ya tı nı teh dit eden
bir du rum dur. Uçuş ön ce si gö ğüs tü pü nün ça lı şıp
ça lış ma dı ğı ti tiz lik le kon trol edil me li dir. Gö ğüs tü -
pü bu lu nan has ta lar da son 24 sa at te çe ki len ak ci -
ğer gra fi sin de her han gi bir pa to lo ji olup ol ma dı ğı na
ba kıl ma lı dır. Pnö mo to rakslı has ta lar ve ya gö ğüs tü -
pü bu lu nan has ta lar ter ci hen ka ra yo lu ile ta şın -
ma lı dır. An cak gö ğüs tü pü çe ki len has ta lar 72-96
sa at son ra ta şın ma sı sü rek li pe ri fe rik ok si jen sa tü -
ras yo nu ta ki bi ile öne ril mek te dir ve ok si jen des te -
ği ve ril me li dir.2,7,10,13,18-21

6. Kalp pa to lo ji si olan has ta lar: Uçuş ta olu şan
hi pok si, stres, ak se le ras yon, de se le ras yon, tit re şim,
bu lan tı ve kus ma ka te ko la min sa lın ma sı ne ti ce sin -
de kar di yo vas kü ler has ta lı ğı olan her ki şi de du ru -
mun ağır laş ma sı na ne den ola bi lir. Ka rın ve ya
so lu num sis te min de gaz gen leş me si ne ti ce sin de
kal be ge len kan azal mak ta dır. Do ku hi pok si si ne ti -
ce sin de kal bin iş yü kü art mak ta dır. Bu tip has ta/ya -
ra lı lar da mo ni tö ri zas yon (müm kün se in va ziv kan
ba sın cı mo ni tö ri zas yo nu) mut la ka ya pıl ma lı dır.
Ok si jen des te ği ve ril me li dir. Myo kard in fark tüs lü
has ta lar da en az 10 gün geç tik ten son ra ta şı ma ya-
pıl ma lı dır.7,20,22

Kalp pi li olan has ta lar da tit re şi me bağ lı ola rak
olum suz et ki ler ola bi lir.23

7. Sin di rim sis te mi pa to lo ji si olan has ta lar: Yük-
sek lik art tık ça gaz ge niş le me sin den do la yı ba ğır sak -
lar da gaz bi rik mek te dir. Ül ser, di ver ti kü lit ya da
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cer ra hi anas to moz yer le rin de per fo ras yon gö rü le bi lir.
Mi de nin aşı rı gaz ne de niy le şiş me si di yaf ram fonk si -
yon la rı nı et ki le ye rek so lu num sis te mi ni et ki le ye bil -
mek te dir. İlti hap lı apan di sit te gaz bi ri ki mi ne ti ce sin de
per fo ras yon gö rü le bi lir. Ab do mi nal trav ma/ope ras -
yon ge çi ren her has ta nın mev cut olan na so gas trik
tü pü ti tiz lik le kon trol edil me li dir.7,10,11,13,17-19

8. Kas/is ke let sis te mi pa to lo ji si olan has ta lar:
İrti fa yük sel me si ve at mos fe rik ba sınç ta azal ma so-
nu cun da do ku lar da ödem oluş mak ta dır. Bu du rum
özel lik le splint ya da al çı olan has ta lar da cid di do -
ku ve si nir tah ri ba tı na yol aç mak ta dır. Uçuş ön ce -
si al çı lar tek ta raf lı ola rak ke sil me li dir.7,10

9. Ane mi si olan has ta lar: Uçuş es na sın da ir ti -
fa ya bağ lı ola rak par si yel ok si jen ba sın cı düş mek -
te dir. Bu du rum da ane mi si olan has ta lar da do ku
hi pok si si ve kalp yet mez li ği ge liş me ris ki art mak -
ta dır. He ma tok rit dü ze yi %30 ve he mog lo bin se vi -
ye si 7 g/d al tın da olan has ta lar da ha va yo lu
ta şı ma cı lı ğı ye ri ne ka ra yo lu ile ta şı ma ya pıl ma sı
da ha uy gun dur. Ane mik has ta lar da pe ri fe rik ok si -
jen sa tü ras yo nu mo ni tö ri ze edil me li ve ok si jen ve-
ril me li dir.7,10,18

10. Ya nık lı has ta lar: İnha las yon yo luy la ya nı -
ğı olan has ta lar da hi pok si uçuş es na sın da de rin le -
şe bi lir. Ok si jen des te ği ve sü rek li pe ri fe rik ok si jen
sa tü ras yo nu mo ni tö ri zas yo nu ya pıl ma sı ge rek mek -
te dir. Vü cut ya nı ğı olan has ta la ra sı vı ve ril me sin de
da ha dik kat li dav ra nıl ma lı dır. Ay rı ca uçuş es na sın -
da do ku lar da öde min da ha da ar ta ca ğı akıl dan çı-
ka rıl ma ma lı dır.2,7,10,13

SO NUÇ
Gü nü müz de ha va yo luy la kri tik has ta la rın ta şın -
ma sı gi de rek da ha sık ya pıl mak ta dır ve bu ta şı ma
gün lük ha ya tı mı za gir mek üze re dir. Av ru pa ül ke -
le ri ve ABD ’de ka ra am bu lans la rı nın ye ri ni hız la
ha va am bu lans la rı al mak ta dır. Bu ül ke ler de ha va
yo luy la has ta ta şı ya cak he kim ler için eği tim prog-
ram la rı dü zen len mek te dir. Çe şit li ku ral lar ile ta şı -
ma işi pro fes yo nel ha le gel miş tir. Tür ki ye’ de he nüz
bu tip ku ral lar ve eği tim prog ram la rı mev cut de ğil-
dir. Ha va yo luy la has ta ta şın ma sı hem has ta için
hem de sağ lık eki bi için risk li bir sü reç tir. Bu du -
rum bu ko nu da pro fes yo nel leş miş uz man he kim -
ler le, uy gun mal ze me, uy gun has ta se çi mi ve uy gun
ha va yo lu ta şı tı nın se çi mi ile aşı la bi lir. Bu sü reç da-
hi lin de bu der le me de tar tı şıl dı ğı üze re has ta nın ta-
şı ma ön ce si sta bil ha le ge ti ril me si,
mo ni tö ri zas yo nu nun en op ti mal ola rak sağ lan ma sı,
trans fe rin sağ la na ca ğı üni te nin he kim le ri ne ula şı -
la rak ge rek li bil gi len dir me nin ya pıl ma sın da, ay rı -
ca he mo di na mik ve so lu num sal ola rak sta bil
ol ma yan has ta la rın trans fer ih ti yaç la rı ol du ğun da
has ta ya kın la rı nı da risk ler ve trans fer le sağ la na cak
ge ti ri ler ko nu sun da bil gi len di rip ge rek li onam alın-
dık tan ta şı ma işi nin için de bu lu na cak he kim gru-
bu nun ge nel tıp bil gi si, acil has ta ya yat kın lı ğı, acil
ve gün lük kul la nı lan me di kal do na nı ma yat kın lı ğı,
sı vı te da vi si ne, re süs si tas yo na, ha va yo lu kon tro lü -
ne ve has ta nın gü ven li şekil de na kil edil me si ne yat-
kın lı ğı ne de niy le Anes te zi yo lo ji ve Re a ni mas yon
uz man la rı ola ca ğı nı dü şün mek te yiz.
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