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AMAC: Hastanin, transport sirasinda olasi tibbi riskini en aza indirmek ve hastanin, giivenli transportunu saglamak
amacina yonelik standart bir yontem belirlemektir.

KAPSAM: Bu talimat hastanin transportu sirasinda olusabilecek risklerin belirlenmesi, transport oncesinde ve
sirasinda gerekli onlemlerin alinmasina yonelik faaliyetleri kapsar.

SORUMLULAR: Bu protokoliin uygulanmasindan hekim ve hemsire/ebe/saglik memuru sorumludur.
TANIMLAR

Kritik Hasta: Yasami tehdit eden organ/sistem yetersizligi ya da fonksiyon bozuklugu olan, yogun hemsirelik
bakimi, tedavi ve izlem gerektiren, stabil olmayan, komplike durumdaki hastadir.

A- KRITIK OLMAYAN HASTANIN TRANSPORT EDILME TALIMATI

a) UYARILAR ve ONERILER:

Hastanin;

Genel durumu degerlendirilerek yasam destek malzemelerine ihtiyaci belirlenmeli.
Yasam bulgular kontrol edilmeli.

Hava yolu ve IV yolunun acik olmasi saglanmali.

Biling diizeyi degerlendirilmelidir.

b) ARAC ve GERECLER:

Gerekli tibbi kayit evraklar

Tekerlekli sandalye/sedye

UYGULAMA:

Hastanin transport edildigi birim hemsiresi; gerekli hazirliklar: yapabilmesi igin telefonla bilgilendirilir.
Hasta baska bir klinige transport ediliyorsa:

Hasta ve ailesi transport hakkinda bilgilendirilir,

Hastanin transport oncesinde gerekli ise agr1 kontrolii saglanir ve baska bir ila¢ tedavisine ihtiyaci olup olmadigi
degerlendirilir,

Hasta giydirilir, kisisel esyalar1 ve gonderilecek tibbi malzemeler hazirlanir, hastaya eslik edecek hastabakici
tarafindan guvenlice tekerlekli sandalye/sedyeye alinir,

Hastanin tibbi kayitlar: ve hasta bilgileri ilgili birim hemgiresine teslim edilerek transport gercgeklestirilir.
Hasta tetkik/muayene amach transport ediliyorsa:

Hastanin genel durumu degerlendirilerek gerekli tibbi malzemeler saglanir,

Tetkik / muayene icin ilag/ malzeme kullanilacaksa temin edilir,

Damar yolu gerekli ise tetkik/ muayene oncesi damar yolu acilir,

Hastanin, ac¢ kalmasi gereken durumlarda tetkik/ muayene oncesinde aglik siiresi kontrol edilir,

Hastanin durumuna gore tekerlekli sandalye ya da sedye ile doktor/ hemsire/ hasta bakici tarafindan ilgili birime
transportu saglanir,

Tetkik/ muayene sonrasinda hasta giivenli bir sekilde klinige getirilir ve yatagina alinir.

Tetkik/ muayene sonrasinda aclhigin devami, mobilizasyonu vb. durumlar ogrenilerek hemsire gézlem formuna
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kaydedilir.
B- KRITiK HASTA TRANSPORT ETME TALIMATI
UYARILAR ve ONERILER

Hastanin transportuna karar verildiginde; hekim, hasta/ hasta yakinlarini hastanin durumu, neden transport
gerektigi konusunda bilgilendirir.

Transport Sirasinda Olabilecek Sorunlar;

Hasta bireyin fiziksel olarak dengesinin bozulmassi,

Ambulatuvar destegin, mekanik ventilasyon deste@inin yetersizligi.
Aspirasyon ihtiyaci.

Istenmeyen extiibasyon.

Defibrilator, monitor, infizyon pompasi, pulse oksimetre vb. cihazlarin c¢alismamasi, cihazlarin bataryasinin
yetersizligi.

Ekg monitor baglantilarinin ayrilmasi.

Ven/ arter kateter baglantilarinin ya da ventilator baglantilarinin ayrilmasi.
Tibbi miidahalede eksik ve yetersiz saglik ekibiyle transportun gergeklestirilmesi olarak siralanabilir.
Kritik hastanin giuvenli transportu icin temel prensipler;

Deneyimli ekip secilmesi,

Uygun arag ve gereglerin kullanilmasi,

Transport oncesi hastanin genel durumunun degerlendirilmesi,

Transport sirasinda siirekli izleminin saglanmasi ve strdiirilmesi,

Uygun devir teslim yapilmasi,

Dogru kayit tutulmasidir.

ARAC ve GERECLER:

Gerekli tibbi kayit evraklar

Tekerlekli sandalye/sedye

UYGULAMA

Transport oncesi, ilgili birimde hazirlik yapilmasi ve olasi risklerin azaltilmasi igin hekim-hekim, hemsgire-hemsire
arasinda yuz yluze ya da telefonla iletisim saglanarak hasta hakkinda detayl bilgi verilir.

flgili birimde hastanin ihtiyaci olabilecek tibbi malzemeler gerekiyorsa transport oncesi hazirlik icin goénderilir
(mekanik ventilator, defibrilator vb.).

Ilgili birim hekim ve hemsiresi transport sirasinda olasi tibbi riski en aza indirmek icin hastay: birlikte degerlendirir.
Hastanin hava yolu acikligi, solunum, dolasim, bilin¢ durumu degerlendirilir.

Olasi sorunlar yonunden dikkat edilir.

Transport sirasinda hastay: desteklemek icin gerekli donanimlar hazirlanir.

Monitor, defibrilator, pulse oksimetre, infuzyon pompasi v.b...
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Tansiyon aleti ve steteskop.

Yeterli miktarda ila¢ ve malzeme bulunduran resiisitasyon ¢cantasi.

Oksijen kaynagi (en az 1 saat rezervli.)

Transporta uygun ventilator.

Transporta uygun aspirator ve aspirasyon kataterleri.

Tibbi duruma gore hekim tarafindan istem yapilmis ek destekleyici ilaglar (sedatifler, narkotik analjezikler...).
Hasta sedyede tespit edilerek giivenligi saglanir.

Hastanin tibbi kayitlari, hastanin esyalar: ve ilaglari hazirlanarak hasta ile birlikte gotirulir.

Transporta eslik edecek saglik personeli, hastanin durumu degerlendirilerek ihtiyaca gore belirlenir. Hastanin
transportu sirasinda, hastaya eslik eden saglik personelinden en az biri hekim, hemsire ya da paremedik olmalidir.
Hekimin olmadigi durumlarda hastaya refakat eden hemsire/paremedik akut yasam kurtarici girisimleri (endotrakeal
entiibasyon, havayolu bakimi, IV tedavi, aritmi ve degerlendirilmesi, temel ve ileri kardiak yasam destegini iceren
girisimler) yerine getirmede bilgi, beceri ve yetkiye sahip olmalidir. Hemsire/ebe/saglik memurunun temel ve ileri
yasam destedi yapabilmeleri i¢in gecerli sertifikaya sahip olmalar gerekmektedir.

Uygun olan personel tarafindan transport oncesinde giivenlik, asansor gibi destek hizmetler organize edilerek
hastanin hizli bir sekilde transport edilmesi saglanir.

Hastaya eslik eden saglik personeli transport sirasinda siirekli ritm takibi, pulse oksimetre, aralikli olarak da kan
basinci ve solunum hiz1 takibi yapmalidir.

Hastanin tibbi kayitlarn ve hasta bilgileri ilgili birim hemsiresine teslim edilerek transport gergeklestirilir.



