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ceeeeseene e VALILIGINE
(i1 Saghk Miidiirliigii)

Acil tibbi miidahaleyi gerektiren durumlarda, hastanin tibbi miidahalenin
yapilabilecegi saglik kurulusuna en seri sekilde ulastirilmasi ve gereken miidahalenin
zamaninda yapilmasi hayati Onem arz etmektedir. Bu amagla Bakanligimizca
gerceklestirilecek hava ambulans sistemini vatandaslarimizin hizmetine sunmak iizere
kiralama yolu ile ambulans helikopter hizmeti satin alma ihalesi sonu¢lanmis olup, en kisa
siirede faaliyete baslatilacaktir.

Bu amagla Tiirkiye genelinde ve gerektiginde yurt disinda karsilagilabilecek olan acil
durumlarda kullanilmak iizere, Bakanlikca belirlenmis olan illerde konuslandirilmak ve o ilin
Il Ambulans Servisi Bashekimligi Komuta Kontrol Merkezi ile irtibatlandiriimak stiretiyle,
cekirdek personel ile birlikte kiralanan, ambulans hava araglarinin isletim hususlari, EK’te yer
alan usul ve esaslar dogrultusunda yerine getirilecektir.
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AMBULANS HAVA ARACI ISLETILMESINE DAIR ESASLAR

1- Kapsam

Tiirkiye genelinde ve gerektiginde yurt disinda karsilagilabilecek olan acil durumlarda
kullanilmak iizere, Bakanlik¢a belirlenmis olan illerde konuslandirilmis ve o ilin Il Ambulans
Servisi Basghekimligi Komuta Kontrol Merkezi ile irtibatlandirilmak saretiyle, cekirdek
personel ile birlikte kiralanan ambulans hava araglarinin isletimi hususlarini kapsar.

2- Tanimlar:

Bu esaslar i¢inde gegen tanimlardan;

Bakanlik: Saglik Bakanligini,

Genel Miidiirliik: Saglik Bakanligi Temel Saglik Hizmetleri Genel Miidiirliigiinii,

KKM:il ambulans servisi Bashekimligi Komuta Kontrol Merkezini,

Yiiklenici: Bakanlikla hava ambulans hizmet sdzlesmesi yapan ticari kurulusu,

Tam Ucus Giinii: Giin 00.01 UTC ile 24.00 UTC arasindaki stireyi,

Giin Dogumu-Giin Batimi: Giinesin dogmasi ile batmasi arasinda gegen siireyi,

Hasta: Hava ambulans araci ile acil saglik hizmeti ve nakil ihtiyaci olan acil yarali ve/veya
agir vakayi,

Cekirdek Personel: idarenin hava aracina binmesini istedigi bir doktor, bir yardimci saglik
personeli (anestezi teknisyeni, ambulans ve acil bakim teknikeri, acil tip teknisyeni, saglik
memuru, hemsire) ile gorevin yerine getirilebilmesi igin sivil havacilik mevzuati ile
belirlenmis asgari nitelik ve sayida ugus miirettebatini (pilot, ikinci pilot ve/veya ilgili teknik
personel)

Ambulans Hava Araci: Bu sartname ile belirlenmis asgari teknik ve tibbi cihaz kriterlerini
saglayan ve Saglik Bakanligi tarafindan ambulans hava araci olarak kiralanan ucak ve
ambulans helikopteri,

Sivil Havacihik Genel Miidiirliigii (SHGM): Havacilikla ilgili teknik ve operasyonel
faaliyetlerin denetiminde yetkili olan otoriteyi,

KiK: Kamu Thale Kurumunu

Ucus Isletme Miidiirliigii: Yiiklenicinin SHGM onay ile kurdugu uguslardan sorumlu birimi
Ucus Siiresi -Helikopter: Helikopterin pervane pallerinin donmeye bagladigi andan itibaren,
ucus sonunda park yerinde motorunu durdurarak pervane pallerinin durdugu ana kadar gegen
toplam siireyi,

Sorumlu Pilot: Helikopterin her tiirlii harekatindan sorumlu ve belirli ehliyete sahip pilotu
Ucus Gorev Siiresi: Tek bir ucus yada ugus serilerinden olusmus bir ugus gorevi i¢in, ucus
ekip lyesinin ugus hazirlig1 ile baglayan ve ayni ugus veya ugus serilerinin sonundaki tim
ucus gorevlerinden muaf tutuldugu toplam stireyi,

Odemeye Esas Ucus Siiresi: Hava araglarmin motorlarmmn ¢alistirilmasi ile stop edilmesi
arasinda gegen motorlarin fiilen calistig1 toplam siireyi,
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Ifade eder.
3- Ambulans Hava Araclarinn Isletilmesine Dair Genel Esaslar
3.1. Hava ambulans aracglarina verilecek gorevler isbu esaslar dahilinde yapilir.

3.2. Ambulans hava araclar1 Bakanlik¢a belirlenen illerde konuslandirilacak ve ambulans
helikopterler giin dogumu-giin batim1 esasina gore hizmet verecektir.

3.3. Hava ambulans hizmet sunumu sirasinda I Ambulans Servisi Komuta Kontrol
Merkezlerinde bulunan VHF FM fiist bant telsizler ve el telsizleri ile helikopterlerde bulunan
VHF / FM telsizleri arasinda sorun yasanmamasi i¢in gerekli tedbirler Yiiklenici tarafindan
almacaktir. Ambulans hava araglarinin goérev emri ve kara ambulans sistemiyle
entegrasyonu, konuslanilan ilin KKM’nce saglanacaktir. Hava ambulans helikopterlerinin
cagri ad1 “Hava+il Plakas1” olarak (Ornek Ankara icin Hava 06) tanimlanacaktir.

3.4. Yiiklenici, Bakanlik onay1 olmadan hava araclarinin merkezi konuslandirma yerlerini
degistiremez. Bakanlik, hava aracglarinin konuslanma yerlerini hava ambulans alt yapisi
Bakanlik tarafindan olusturulmasi kaydiyla degistirebilir.

3.5. Helikopterlerin gorev emrini takiben kalkis siiresi 7 (yedi) dakikayr (meteorolojik
sartlarin elvermesi durumunda) geg¢meyecektir. Ambulans helikopterlerin gérev bolgesi
disinda gorevlendirilmesi halinde, yeni bodlgede hava araci ve personel icin gerekli
olabilecek her tiirlii sahsi malzeme, yeterli miktarda yag ve hidrolik gibi ikmal maddeleri de
ilgili bolgeye gotiiriilecektir. Gidilen bolgede kalmak gerektiginde lojistik unsurlarin
unutulmasi gibi nedenlerle bolge terk edilmeyecektir. Bu tiir gérevlendirmelerde kalkis icin
on gortilen siire 30 (otuz) dakikay1 gegmeyecektir.

3.6. Bakanlik bu hava araclarini salgin hastalik mevcudiyeti, salgin hastalik tehdidi, deprem,
sel ve benzeri afetler ile saglikla ilgili diger acil durumlarda numune alma, personel ve tibbi
malzeme nakli amaciyla gorevlendirebilir. Bakanlik, hava araglarini, gorev bolgesi disinda
olusacak felaket niteligindeki olaganiistii durumlarda da gorevlendirebilir. Bu sekildeki
gorevlendirmelerde gerekli olan ucgus emniyet tedbirlerini alarak gorevin yapilmasindan
Yiiklenici sorumludur.

3.7. Ugus miirettebatinin ugus ve ugus gorev siireleri SHGM tarafindan yayinlanan Sivil
Havacilik Talimatlarina (SHT) uygun planlanacaktir. Yiiklenici ¢ekirdek personelin yasada
belirtilen giinliik azami gdrev ve ugus saatlerinin dolmasin1 sebep gostererek hizmetin
sunumunu durduramaz. Yiiklenici bu gibi durumlar i¢in gerekli tedbirleri almak ve yeterli
sayida ¢ekirdek personeli bulundurmak zorundadir.

3.8. Ugus gorevleri esnasinda hava ambulans araglari, SHGM tarafindan onaylanmis Hava
Arac1 El Kitab1 ve iiretici firma dokiimanlarina uygun seyriisefer ve haberlesme sistemlerine
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sahip olmalidir. Seyriisefer iletisim ekipmanlar1 her zaman faal olacak ve gorev bolgesinde
tespit edilen frekansta bulunacaklardir.

3.9. Hava ambulans araglarinda gorev yapacak ¢ekirdek personelin Bakanlik¢a gdsterilecek
konuslanma mekanlarindaki barinma ve sosyal ihtiyaglarinin temininden, personel
arasindaki iletisimin saglanmasindan ve alinmasi gereken uluslararasi standartlara uygun
egitim ve sertifikasyonlardan Yiiklenici sorumludur.

3.10. Hava ambulans ucus operasyonlari SHGM tarafindan yayinlanmis havacilik
mevzuatina gore hazirlanmig ve SHGM tarafindan onaylanmis Operasyon El Kitabina uygun
olarak icra edilecektir.

3.11. Ugus siiresinin not alinmast Sorumlu Pilot ve Yiiklenicinin sorumlulugundadir ve bu
stire teknik kayitlarla uyumlu olmalidir.

3.12. Ambulans helikopterler i¢in ugus imkani saglayan meteorolojik sartlarin ve goris
mesafesinin uygun olup olmadig: hakkindaki karar Sorumlu Pilota aittir.

3.13. Yiiklenici hava araglarimin sorumlu olduklar1 boélgeler ile Bakanlik¢a belirlenen
heliport ve inig/kalkis yerlerine ait yaklagma/kalkis koridorlarina ait haritalar1 bulundurmak
zorundadir.

3.14. Yiiklenici hava ambulanslarindaki ucus ekibi ile saglik ekibi arasinda ucus oncesi,
sonrasi ve esnasinda bilgi aligverisinin, gorev ve hastalarin ihtiyaglarina uygun sekilde
olmasi icin gerekli onlemleri alir.

3.15. Ambulans hava araglarinda, acil tibbi yardim ve nakil esnasinda tibbi destek ig¢in
gerekli olabilecek her tirlii ilag ve tibbi sarf malzemesinin bulundurulmasindan ve
bunlarda olusacak eksikliklerin temininden Yiiklenici sorumludur.

3.16. Bakanlik hava ambulans hizmetinin kontrolii ve analizi i¢in her tiirli bilgiyi

Yiikleniciden isteyebilir. Bakanlikca istenilen temel bilgiler;

e Hava aracit konuslanmis illerdeki cekirdek personelin listesi, gorevleri ve egitim
seftifikalar1

e Diger kurum ve kuruluslarca Yiileniciye verilen onay, ruhsat ve belgeler

e Bakanlikca belirlenen periyotlarda hava ambulans hizmetlerine yonelik istatistiki
bilgiler

e SHGM tarafindan onaylanmis El kitaplar1 ve Minimum Ekipman Listesi (MEL) listesi

e Hava araglarina monte edilmis haberlesme ve tibbi cihazlar listesi (model ve seri
numaralar1 vb.)

e Hava araclarinda bulunacak ilag, serum ve diger malzemelerin listesi
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e Hava araclarinin bakim, onarim ve ariza zaman ve tarihleri ve bunlara iliskin hizmet
dis1 kalma siireleri

3.17. Hava ambulans hizmeti verilen her bir hasta/yarali icin EK-1’de ornegi verilen

Il Ambulans Servisi Calisma Yonergesi ekindeki 112 Acil Ambulans Servisi Ambulans

Kayit Formu Plaka yerine hava araci tescil isareti yazilarak doldurulacaktir.

3.18. Hastanelerin ambulans helikopter inis/kalkis pisti yapabilmesi i¢in bagli oldugu il
Saghik Midiirliigli araciligiyla alacagr Bakanlik Oluru neticesinde, SHGM ile gerekli
prosediirleri tamamlar.

3.19. Kapsami alani i¢indeki 11 Saglik Miidiirliikleri, hava ambulans hizmetinde kullanilacak
hastanelere ait kapasite bilgilerini (kardiyoloji, yanik, travma, yeni dogan, dogum vb) giincel
olarak tutmak, hava aracinin konuslandig1 Il Saglik Miidiirliigii ile Bakanhiga bildirmekten
sorumludur.

3.20. 11 Saghk Miidiirliikleri, can giivenligi agisindan calisir vaziyetteki hava aracina

yaklasma ve uzaklagsma konusunda;

e Heliport ve inis/kalkis alanlarinda hasta/yaralilar1 hava ambulansina gétiirmek/almak i¢in
gonderecekleri kara ambulans ve saglik ekibi ile heliportu olan hastanelerin hava
ambulansi gorevinde calisacak saglik ekiplerinin belirlenmesinden,

e Belirlenen bu personele Yiiklenicinin saglik personeli tarafindan hava ambulansina
yaklagma ve uzaklagma egitimi aldirilmasindan,

e [Egitim verilen personelin giincel isim listesi ve egitim prograramlarinin giivenlik,
emniyet ve hizmet amaciyla bir dosyda tutmasindan sorumludur.

4. Ambulans Hava Araclarimin ikmal, Bakim, Emniyet ve Sigorta Esaslari:

4.1. Ambulans hava araglarinin gorev icin ucus siiresi licretlendirmesi hari¢, bakim ve
isletmesi, ugus ekibinin tcret, iase, barimma, saglik ve ulagim gibi her tiirlii giderleri
Yiiklenici tarafindan karsilanacaktir. ilag ve tibbi sarf malzemeleri Yiiklenici tarafindan
temin edilecektir.

4.2. Yiklenici ambulans hava araclari i¢cin gerekli periyodik bakim ve kontrolleri, ambulans
hava aracinin yedeklemesini yapmak kaydiyla yiiriitiir. Ambulans hava aracinin arizalanmasi
ve arizanin giderilemedigi durumlarda ise yedek hava araci ile ikame edilme siiresi 24 saati
gecmeyecektir.

4.3. SHGM tarafindan onaylanmis Bakim Yonetim El Kitabina gdre ambulans hava
araglarmin her tiirli bakimimin yapilmasi, yedek pargalarinin ve yakitinin temin edilmesi
Yiiklenici tarafindan karsilanacaktir.

4.4. Gorevin devami siiresince yakit ikmali ve ikmalde oncelik almak maksadi ile ilgili,
meydan otoritesi ile havada ¢ok Onceden telsiz veya telefon temasi saglanarak ikmal
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talebinde bulunulacaktir. Bunun igin gerekli protokol ve mali islemler Yiiklenici tarafindan
onceden saglanmig olacaktir.

4.5. Yiiklenici hizmet verdigi ambulans hava araclarini her an faal ve goreve hazir vaziyette
bulunduracak, her tiirlii personel, techizat, yakit eksikligi ve ariza nedeni ile ugus
yapilamamasi ihtimaline kars1 gerekli onlemleri alacaktir.

4.6. Ambulans hava araclarinin konuslandig1 yerde ve gece-giindiiz giivenlik tedbirlerinin
SHGM tarafindan onaylanmis Giivenlik Planina gore alinmasindan Yiiklenici sorumludur.

5. Ambulans Hava Araclarinin Konuslanma Boélgelerinde Hizmetlerin Kontrol,
Muayene ve Kabulleri:

5.1. Konuslanma bélgelerinde ambulans hava araclarinin hizmet kontrolii:

5.1.1. Konuglanma bolgelerinde hava araglarinin hizmet alim kontrolleri her hava araci igin
konuslandig1 i1 Saglhik Miidiirliigiince yapilacaktir.

5.1.2. Bu kontroller i¢in gorevlendirilen ambulans servis bashekimleri hava aracinin
konuslandig1 bolgede ugus ekibi ile irtibatli bulunacaktir.

5.1.3. Hava araglarina verilecek gorevlere iligskin ugus siireleri hava ambulansina Yiiklenici
tarafindan yerlestirilmis hava arag takip kiti ile takip edilecektir. Her ugus sonunda 112 acil
Ambulans Servisi Hava Ambulans Kayit Formu ile EK-2’de 06rnegi verilen Sozlesme
ekindeki Ek-2 Form-17 ugus takip formu kullanma talimatina uygun olarak doldurulacak ve
yiiklenici vekili ile miistereken kayit altina alinacaktir. Gorevin yerine getirilmesi esnasinda
gececek siireye iliskin doldurulan (Ek-2 Form-17 ugus takip formu) kayitlarda olusacak itilaf
durumunda Bakanlik¢a tutulan kayitlar esas alinacaktir.

5.1.4. Yapilan kontrollerde ilgili Teknik Sartname hilafina hareket edildigi tespit edildigi
taktirde, Idari Sartnamede 6n gériilen ihtar ve cezalar icin EK-3’de 6rnegi verilen Sartname
ekindeki Ek-1 Form 15 — Ihtar ve ceza tutanag tanzim edilecektir. Yapilan goérev sonunda
doldurulan belgeler yiiklenici vekiline imza ettirilerek bir sureti yiiklenici veya vekiline
verilecektir. Belgeler 30 gilinlilk periyot sonunda muayene ve kabul komisyonlarmin
degerlendirmesi igin Standart Form KIK 056.0/H Hizmet Isleri Kabul Teklif Belgesine
eklenerek yapilacak isleme esas teskil etmek {izere ilgili I Saglik Miidiirliigiine verilecektir.

5.2. Ambulans hava ara¢larinin hak edislerinin 6denmesine esas hizmet kontrolleri:
5.2.1. 11 Saglik Miidiirliiklerince her 30 giinliik periyot sonunda kendi bolgesinde konuslanan

hava ambulansindan alinan giinliik hizmetlere ait aylik hak edislerin 6denmesine esas olacak
hizmet kontrol ve kabuliinii yapmak tizere 3 asil ve 3 yedek liyeden olusan bir komisyon
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kurulacaktir. 11 Saglik Miidiirliiklerince teskil edilecek, komisyon iiyeleri ismen Bakanliga
bildirilecektir.

5.2.2. Her 30 giinliik periyot sonunda Yiiklenici vekilinin yazili miiracaati iizerine, komisyon
iiyelerince Ek-4’de drnegi verilen Hizmet Isleri Kabul Teklif Belgesi (Standart Form KiK
056.0/H) ve ekleri bu komisyonca kontrol edilerek diizenlenecektir. Sonra 6demeye esas
teskil etmek iizere EK-5"de 6rnegi verilen Hizmet Isleri Kabul Tutanagi (Standart Form KIiK
057.0/H) 11 Saglik Miidiiriiniin veya gorevlendirecegi yetkilinin onaymi takip eden 30
giinliik periyodun en gec 3. giiniine kadar Bakanliga gonderilecektir.

5.2.3. Anilan giinlerin tatil giinlerine rastlamasi halinde yapilacak islemler tatili takip eden
ilk mesai giinii yerine getirilecektir.

6. Diger Hususlar:

6.1. Yiiklenici kiralama stiresince;

e Her tiirlii travmatik veya travma disi acil hastalara, hastane dis1 acil tibbi yardim
yapilmasina,

Hastanin, olayin gerceklestigi yerden en uygun hastane merkezine taginmasina,

Kritik agir hastalarin, bir hastaneden baska bir hastaneye taginmasina,

Gerektiginde yeni dogmus hasta bebeklerin kuvoz i¢inde tasinmasina,

Kitlesel acil durumlarda ilk yardim ve tasimaya,

Ilag, numune, kan tiirevleri, saghik malzeme ve ekipmanlarmin tedariki ile ilgili acil
tasimaya,

e Organ nakli amagh acil tasimaya,

e Hasta ve yaraliya deniz, gol, baraj ve daglik bolgeler gibi ulasimin zor oldugu alanlarda
uygun techizatla, acil ilkyardim, nakil, nakil esnasinda tibbi destek ve tedaviye yonelik
hizmetleri, istihdam ettigi ¢cekirdek personel vasitasiyla yliriitmeye,

e Bu hizmetlerin ifas1 i¢in Bakanlik veya Il Saghk Miidiirliiklerince gorevlendirilecek
personelin emniyet igerisinde ugusunu saglamak ve bu personelin hizmet sunmasini
saglamaya yonelik Bakanlik¢a 6ngoriilecek her tiirlii tedbiri almak zorundadir.

7. Hava Ambulans Hizmetlerinin Sevk ve idaresi
7.1. Hizmetin Sevk ve idaresi

7.1.1. Hizmetin Yonetimi

Genel Miidiirliik, iilke diizeyinde hava ambulans hizmetlerinin yonetiminden sorumludur.
Hava ambulans hizmetlerinin sevk ve idaresi helikopterin konuslandig: ilin Il Ambulans
Servisi Baghekimligi tarafindan yiiriitiiliir. Helikopterin konuslandig1 ilin 1l Saghk Miidiirii
adina Acil Saglik Hizmetleri Sube Miidiirliigii tarafindan Bakanlik¢a belirlenen kriterler
cercevesinde denetlenir.
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7.1. 2. Yonlendirme

Hava ambulans araglari konuslandigi ilin KKM’si tarafindan yonlendirilir. Yo6nlendirme,
Bashekim onayini takiben, KKM tarafindan telsiz sistemi araciligi ile (ulasilamiyorsa diger
her tiirli iletisim araclar1 kullanilabilir) en kisa silirede, hava ambulans ekibinin
gorevlendirilmesi suretiyle yerine getirilir. Ayrica KKM durumun niteligine gore ihtiyag
duydugu diger kurum ve kuruluslar1 da bilgilendirir.

KKM hizmet kapsaminda yer alan acil servislerin o andaki hizmet kapasiteleri
15181inda hava ambulansini uygun heliporta yonlendirir. KKM yonlendirmeyi takiben, acil
servisi olay hakkinda bilgilendirir. Hastanin tedavi gorecegi saglik kurulusunda uygun
heliport mevcut degil ise buraya en yakin inis kalkis bolgesi tespit edilerek ugus ekibine bilgi
verir. KKM bu boélgeden hastay teslim alip hastaneye nakil edilmesi i¢in yeterli sayida kara
ambulansini saglar.

KKM ekip tarafindan miidahale esnasinda talep edilen tibbi danigmanlik igin 24 saat
siire ile gerekli tibbi danisman bulundurmak veya tibbi damismanlik yapacak Il Saglik
Mudirligiinin teklifi Valiligin onay ile yetkilendirilmis uzman hekime yoénlendirmekle
yiikiimliidiir. Gerektiginde Egitim Hastaneleri ve Universitelerin ilgili boliimlerindeki uzman
hekimlerden de bilgi destegi alinir.

7.2. Hava Ambulans Hizmetlerinde is Akisi

7.2. 1. Hava Ambulans Talebi Cagrisi

Hizmete ulagmada ilk asama, hava ambulans ile tahliye gerektiren durumlarda KKM’ne
yapilan bagvuru niteligindeki ¢agridir. Cagri KKM’ye;

e Vatandaslardan

Saglik kurum ve kuruluslarindan

Hava ambulans araglarinin hizmet sahasi icerisindeki diger illerin komuta merkezlerinden
Polis, Jandarma, itfaiye ve diger kurtarma ekiplerinden

112 numarali telefon aracilig: ile veya diger iletisim araglari vasitasi ile yapilir.

Cagri, KKM’nin gerekli hizmeti degerlendirmesi ve planlayabilmesi i¢in olay yeri
(biliniyorsa koordinatlar1) ve niteligi (cografi 6zellikleri ve meteorolojik durum), hava
ambulans talebini gerektirecek genel ve tibbi endikasyonlar, hasta ya da yarali sayisi, gibi
bilgileri de igerir.

7.2. 2. Cagrimin Degerlendirilmesi

KKM topladig: bilgiler ve hava ambulans gorevlendirilmesi genel ve tibbi kriterleri 15181nda,
talebin hava ambulans hizmeti gerektirip gerektirmedigini degerlendirir. Degerlendirme
yetkisi cagriyr alan KKM’deki danigman hekimine aittir. Hekim, talebin hava ambulans
hizmeti gerektirmedigine veya genel ve tibbi esaslar dahilinde endikasyonun olmadigina
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kanaat getirir ise talebi reddetme yetkisine sahip olup, bu takdirde gerekli ise diger acil
saglik yardimi unsurlarin1 yonlendirmekle de yiikiimliidiir.

KKM’deki danigman hekim, hava ambulans gorevlendirilmesine karar vermis ise
derhal hava ambulans ekibine basvuru ¢agrisindaki mevcut bilgilerle GOREV
VERILEBILIR bilgisini verir ve bashekimin onayia sunar. Onay siiresince helikopter ugus
ekibi ugus Oncesi ilgili hava trafik iinitesinden (ATC) izin alma ve ugus plani1 hazirlama,
saglik ekibi ise 0zel tibbi ekipmanin temini dahil ucus hazirliklarina baslar. Baghekimlik
onaymi alan danmisman hekim daha sonra hava ambulans ekibini MUDEHALE EDIN
seklinde resmen gorevlendirir. Kalkis siiresi bu esnada baslar.

7.2.3. Helikopter Ambulans Ekibi Tarafindan Ucus Gérevinin Almmasi ve Icras
Helikopter ambulans gorevlendirmesi yapildiginda, KKM ve/veya kaza/olay yerinde
bulunan 112 Acil Ekibi tarafindan helikopter miirettebatina asagida belirtilen bilgiler
saglanmalidir.

e Hasta/yarali sayist ve tibbi durumlari,

e Varsa helikopterle birlikte ihtiya¢ duyulan 6zel ekipman,

e Inis bolgesinin yeri (miimkiinse GPS koordinatlari ile), fiziki ve ¢evre durumu,

e Inis bolgesindeki hava durumu (yagis olup olmadigr/bulut durumu/goriis mesafesi/riizgar
siddeti ve yonii vb.)

Inis bolgesi civarindaki muhtemel tehlikeler (elektrik telleri-sik agaglar-antenler vs.).

e Iirtibat telefon numaralari ve varsa telsiz frekansi.

KKM kendisine yapilan ambulans hava araci taleplerini degerlendirerek, ugus ekibini
GOREV VERILEBILIR / HAZIR BEKLEMEDE KALIN / MUDAHELE EDIN seklinde
bilgilendirecektir.

e Gorev Verilebilir: Helikopter ambulans istegi var, koordine ve degerlendirmeye devam
ediyoruz anlamindadir.

e Hazir Beklemede Kalin: Gorevle ilgili mevcut bilgiler planlama i¢in helikopter
miirettebatina aktarilmis, kalkis i¢in hazir bekleyin anlamindadir.

e Miidahale Edin: Gorevi icra edin anlamindadir.

Gorev Verilebilir ve Hazir Beklemede Kalm statiilerinde, KKM, Ucgus Isletme
Miidiirligiinii her 10 dakikada bir durumla ilgili bilgilendirecektir.

Ucgus talebinin alinmasini miiteakip, Sorumlu Pilot tarafindan kalkis yeri, yol boyu ve
inis yerinin en son gecerli meteorolojik sartlarini degerlendirilerek ugus gorevinin yapilip
yapilamayacagi karar1 verilecektir.

Gorevin yapilabilecegi karar1 verildigi takdirde, helikopter miirettebati en ge¢ 7
dakika icerisinde kalkis yapacak sekilde siiratle ugus hazirligina baglayacaktir.

Gorevin yapilamayacagi kararinin verilmesi halinde, durum gerekgeli olarak 112 Acil
Komuta Kontrol Merkezine ve Ugus Isletme Miidiirliigiine bildirilecektir.
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7.2.4. Ucus Hazirhg:

Gorev talimat1 alindiktan sonra gérevin yapilmasina karar verilmesini takiben;

e Ucus teknisyeni tarafindan helikopter ugusa hazirlanacaktir.

e Sorumlu Pilot tarafindan ilgili ugus planlamas1 yapilacaktir.

e Gorevle ilgili bilgi eksiklikleri (gidilecek yer, burada karsilayacak bir {initenin olup
olmadig1, temas usulii vs.) ve son dakika degisiklikleri KKM ile koordine edilecektir.

e Bilgi eksikligi veya son dakika degisiklikleri sebebiyle yasanabilecek gecikmeler, ileride
sorun teskil etmemesi maksadiyla, Ucus Isletme Miidiirliigiine bildirilmek iizere
kaydedilecektir.

e Sorumlu Pilot tarafindan zamanin miisaadesi nispetinde ilgili hava trafik tinitesi (ATC) ile
temas edilecektir.

e Sorumlu Pilot tarafindan diger cekirdek personele bekleme yerinde kisa ugus brifingi
verilecektir.

7.2.5. Ucus Gorev Brifingi:
Sorumlu Pilot tarafindan helikopter saglik ekibine;
e Gorevin niteligi,
Gidilecek yer,
Rota,
Tahmini ugus siiresi,
Son meteorolojiyi kapsayacak sekilde kisa bir ucus brifingi verilecektir.

Helikopter ekibi gorevle ilgili son koordinasyonu kalkis amaciyla helikopter basinda
yapacaktir.

Gorevle ilgili KKM, Ugus Isletme Miidiirliigii veya ilgili hava trafik iinitesine (ATC)

aktarilmasi gereken acil hususlar, yerde kalan personel vasitasiyla yapilacaktir.

7.2.6. Cahstirma ve Kalkis:
Cekirdek personel helikopter igerisindeki gorev yerlerine oturarak emniyet kemerlerini
baglayacak, Sorumlu Pilot tarafindan, ucus teknisyeni nezaretinde SHGM tarafindan
onaylanmis Helikopter Ugus El Kitabindaki usullere uygun olarak motor calistirilacak ve
gerekli helikopter sistem testleri yapilarak kalkis yapilacaktir,
Kalkis oncesinde veya kalkis1 miiteakip miimkiin olan en kisa siirede, Sorumlu Pilot
tarafindan ilgili hava trafik linitesi (ATC) ile temas saglanarak ucus plan1 agilacaktir.
Calistirma veya kalkis esnasinda, helikopter sistemleri veya ekipmanla ilgili bir
arizayla karsilagilmas1 durumunda;
o Kalkis1 ve gorevin emniyetle yapilmasini engelleyecek helikopter veya sistem (ugus
kumanda, yakat, hidrolik, elektrik, motor vb.) arizasinda kalkis iptal edilir. Durumdan ve
gelismelerden KKM ve Ugus Isletme Miidiirliigii haberdar edilecektir.
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e Oncelikle arizanin yerinde giderilmesi amaciyla SHGM tarafindan onaylanmis MEL’e

basvurulacak; MEL igerisinde olmayan ekipman arizalarinda gorev icra edilecektir. Ariza
gorev bitimini miiteakip giderilecektir.

MEL igerisindeki ekipman arizalarinda; arizanin hizmet sunucusunun kapasitesine gore
derhal giderilmesine c¢alisilacaktir. Gorev geciktirilecek veya iptali s6z konusu ise,
durumdan ve gelismelerden KKM ve Ugus Isletme Miidiirliigii haberdar edilecektir.
Arizanin giderilemedigi durumlarda, Ugus Isletme Miidiirliigiince yedek helikopterle 24
saat igerisinde ikame edilmesi yoniinde tedbir alinacaktir.

7.2.7. Yol Boyu Prosediirleri:
Ugus siiresi boyunca;

Helikopter saglik ekibi helikopter icerisinde kendisine tahsis edilen yerde ve emniyet
kemerleri bagli olarak bulunacaktir.

Zaman sikigiklig1 sebebiyle lizerinde durulamayan konularda helikopter ucgus ekibi ile
saglik ekibi ilave koordinasyon yapacak.

Helikopterin emniyetle sevk ve idaresinden, hava trafik iinitesi (ATC) prosediirlerinin
uygulanmasindan ve seyriiseferin takibinden Sorumlu Pilot mesuldiir.

Seyriisefer esnasinda meteorolojik sartlar veya helikopter sistem/ekipman arizalari vb.
sebeplerle ugusa devam, geri donme, uygun bir inis bolgesine inme veya ucusu
geciktirme kararini verme konularinda son ve kesin otorite Sorumlu Pilottur.

Helikopter saglik ekibi ugusun emniyetle devami maksadiyla Sorumlu Pilot tarafindan
kendilerine tevdi edilecek ilave gorevleri yapacaklardir.

Ucus rotas1 boyunca KKM ile telsiz temas1 devam ettirilmeye ¢alisilacak, operasyonla
ilgili son gelismeler ve degisiklikler alinarak gerekli plan degisiklikleri, saglik ekibi ile
koordinasyon kurarak Sorumlu Pilot tarafindan yapilacaktir.

7.2.8. Yaklasma Inis:
Kaza/olay yerine yaklasildiginda;

Miimkiinse telsiz temas1 kurularak, inis yerinin ve hasta/yaralinin durumu ile ilgili son
bilgiler alinir.

Telsiz temast varsa ilgili hava trafik iinitesi (ATC) ve KKM ile temas kurularak son
yaklasma rapor edilir.

Gerekirse inis yerinin kesfi yapilarak yaklagsma istikameti ve inis noktasi tespit edilir.

Inis esnasinda helikopter igerisindeki diger personel etrafi gozetleyerek tehlikeli bir durum
gordiiginde Sorumlu Pilotu ikaz edeceklerdir.

Kaza/olay yerine inis gerekiyorsa daha dikkatli davranilacak, inis yeri se¢ilirken kaza/olay
yeri yakiindaki en uygun miimkiin mertebe kapali bolge teskil etmeyen bir yere, riizgari
karsidan alacak sekilde inis yapilacaktir.

Inis yeri olarak miimkiin mertebe zemini sert ve diiz bolgeler (park sahasi, futbol sahas,
karayolu vb.) secilecektir.

Inis yerinde gorevli personel haricinde personel bulunmadigi, Yabanct Madde Hasari
(FOD) olusturarak helikoptere zarar verebilecek serbest malzeme olmadigindan emin
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olunduktan sonra, Helikopter Ucus El Kitabinda belirtilen usullere uygun olarak inis
gerceklestirilir.

Otoyol veya devlet karayollarina inis zarureti var ise, olay yerinde bulunan gorevli
personel (polis, itfaiye vb) tarafindan trafigin kesildiginden emin olunmadan inis
yapilmayacaktir.

Helikopter saglik ekibi helikopterden inerek, varsa olay yerindeki 112 Acil iinitesi ile
gerekli koordineyi yaparak, hasta/yaraliya tibbi miidahaleyi yapacaktir.

Kisa siire igerisinde tekrar kalkis planlaniyor ise yakit durumu da degerlendirilerek motor
calisir vaziyette beklenecek, kisa slirede kalkis yapilmayacaksa motor stop edilerek
beklenecektir.

Sorumlu Pilot tarafindan gorevlendirilen cekirdek personelden bir kisi helikopterin
arkadan yaklagmalar basta olmak iizere giivenliginden sorumlu kilinacaktir.

Yerde beklerken helikoptere 6zellikle arka kisimdan yetkisiz hi¢bir personelin veya aracin
yaklagsmasina miisaade edilmeyecektir.

Motor susturularak uzun siire beklenecekse ilgili hava trafik tinitesine (ATC) telsiz veya
telefonla bilgi verilerek ucus plan1 kapatilacak, kalkis 6ncesinde tekrar agilacaktir.

Tiim olay yeri beklemelerinde Sorumlu Pilot helikopteri terk etmeyecek ve haberlesme
sistemlerini agik bulunduracak ve gerekli emniyet dnlemlerinin alacaktir.

7.2.9. Hasta / Yarali Bindirme Prosediirleri:

Hasta/yaralinin durumu helikoptere bindirilmeden Once stabilize edilmeli ve sedyeye
baglanmalidir.

Helikoptere yaklasma ve uzaklagma helikopter onilinden sag ve sol 45 derecelik acilarla
yapilacak, Hasta/yarali helikoptere miimkiin mertebe rotor palleri durmus vaziyette
bindirilecektir.

Hasta/yarali helikopter saglik personeli tarafindan bindirilecek, liizumu halinde bolgedeki
diger saglik personelinden de istifade edilecektir. Bu islemler helikopter personelinin
nezaretinde yapilacaktir.

Acil ve zorunlu hallerde paller donerken hasta/yarali bindirilecek ise, yiikleme helikopter
personeli tarafindan, pilotun bilgisi ve onay1 dahilinde, rotor ve kuyruk rotor pallerine
dikkat edilerek yapilacaktir. Diger saglik personelinden istifade gerekiyorsa bu say1 2
kisiyi gegmeyecektir.

Hicbir sekilde pilot tarafindan isaret edilmedikce helikoptere harici baska kisiler
yaklastirilmayacaktir.

Miimkiin olan hallerde yerdeki personelle helikopter personeli telsiz vasitasiyla
haberlesecektir.

Miirettebatin hazir oldugu kontrol edildikten sonra Helikopter Ugus El Kitabindaki
usullere uygun olarak kalkis yapilacaktir.

7.2.10. Hasta / Yaral Kabindeyken Yol Boyu Prosediirleri:
e Hasta/yarali kabin igerisindeyken her zaman sedyede yatar ve bagl vaziyette tutulacaktir.
e Ucus emniyeti agisindan oturarak veya sedyeye baglanmadan nakile izin verilmeyecektir.
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Nakil sirasinda gerekli goriiliiyor ise tibbi miidahale siirdiiriilecektir. Nakil sirasindaki tibb1
miidahalenin yliriitilmesi i¢in bilgi destegine ihtiya¢ duyulur ise, uygun kurum ve
kuruluslar ile KKM iizerinden veya iletisim imkani1 var ise dogrudan temas kurulur.
Hasta/yaraliya nakil esnasinda gerekli temel ve ileri yasam deste8i (BLS/ALS) helikopter
saglik ekibi tarafindan mevcut tibbi donanim kullanilmak suretiyle saglanacaktir.
Miimkiinse KKM ve/veya ilgili hastane ile telsiz temasi saglanarak hasta/yaralinin
durumu, tahmini varig zamani ve ilave isteklerle ilgili bilgi verilecektir. Zaruri hallerde
ilgili hava trafik {initesinin (ATC) aracilig1 talep edilecektir.

Pilotlar higbir sekilde hasta/yaralinin tibbi durumundan dolay1 ugus emniyetini aksatacak
tehlikeye atacak duygusal karar (kestirme diyerek rotay1 daglik bolgeden veya uzun siire su
iizerinden gecirmek, buluta girmek, helikopter limitlerini zorlayacak asir1 siirat/manevra
vb.) vermeyecekler, bu konudaki baskilar1 dikkate almayacaklardir.

Helikopter saglik ekibi kendilerine tahsis edilen yerlerde gerekli miidahaleyi yapacak, ugus
sirasinda helikopterin agirlik merkezinin agir1 bozulmasina sebep olabilecek toplu yer
degistirmelerden kacinilacaktir.

Helikopter saglik ekibi helikopter elektrik sisteminden beslenen tibbi cihaz, elektrik
motoru, aparat ve benzerlerinin kullanimi esnasinda, muhtemel bir elektrik sistem arizasi
veya yangiminin belirtisi olabilecek normal dis1 1sinma, ark yapma veya duman tespit
ettiginde derhal cihazi durdurarak fisini ¢ikaracak, durumdan Sorumlu Pilotu haberdar
edecektir.

Kabin igerisinde defibrilator kullanilirken, hasta/yaralinin izolasyonu yapilmamis bir yere
temas etmesi neticesi ugus ekibinin ve kabindeki diger personelin elektrik sokuna maruz
kalmamasi i¢in ¢ok dikkatli davranilacaktir.

7.2.11. Hasta / Yarah Kabindeyken Yaklasma Inis:

Hastane heliportu veya inis/kalkis yerine yaklasildiginda miimkiinse telsiz temasi
kurularak, inig yerinin ve hasta/yaralinin durumu ile ilgili son bilgiler karsilikli
paylasilacaktir.

Telsiz temas1 varsa ilgili hava trafik linitesi (ATC) ve KKM ile temas kurularak son
yaklagma rapor edilecektir.

Gerekirse 1nis yerinin kesfi yapilarak yaklagma istikameti ve inis noktasi tespit edilir.

Inis esnasinda helikopter icerisindeki diger personel etrafi gozetleyecek ve tehlikeli bir
durum gordiigiinde Sorumlu Pilotu ikaz edeceklerdir.

Inis yerinde gorevli personel haricinde personel bulunmadigi, Yabanci Madde Hasar
(FOD) olusturarak helikoptere zarar verebilecek serbest malzeme olmadigindan emin
olunduktan sonra, Helikopter Ucgus El Kitabinda belirtilen usullere uygun olarak inis
gerceklestirilir.

Inisi miiteakip tibbi personel helikopterden inerek, hasta/yaralmin indirilmesine nezaret
edecektir.

Konusglanan hastane disinda bir hastaneye inis yapilmasi halinde, kisa siire igerisinde
tekrar kalkis planlaniyor ise, yakit durumu da degerlendirilerek motor ¢alisir vaziyette,
kisa siirede kalkis yapilmayacaksa motor stop edilerek beklenecektir.
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Yerde beklerken helikoptere 6zellikle arka kisimdan yetkisiz hi¢bir personelin veya aracin
yaklagsmasina miisaade edilmeyecektir.

Motor susturularak uzun siire beklenecekse ilgili hava trafik iinitesi (ATC) ile telsiz veya
telefonla bilgi verilerek ucus plani kapatilacak, kalkis dncesinde tekrar agilacaktir.

112 Acil Komuta Kontrol Merkezine ve Ugus Isletme Miidiirliigiine gdérevin tamamlandig1
rapor edilecektir.

Helikopter saglik ekibi Saglik Bakanligi tarafindan belirlenen konuslanma yerine inis
yapilmis ise ugus sonrasi kontrol ve ikmaller tamamlanarak miiteakip gorev i¢in bekleme
pozisyonuna gegilecektir.

7.2.12. Hasta / Yaral indirme Prosediirleri:

Hasta/yarali helikopterden miimkiin mertebe rotor palleri durmus vaziyette helikopter
saglik personeli tarafindan indirilecektir. Liizumu halinde bolgedeki diger saglik
personelinden de istifade edilecek ancak helikopter personelinin nezaretinde olacaklardir.
Acil ve zorunlu hallerde paller donerken indirilecek ise, helikopter personeli tarafindan,
pilotun bilgisi ve onay1 dahilinde, rotor ve kuyruk rotor pallerine dikkat edilerek
indirilecektir. Diger saglik personelinden istifade gerekiyorsa bu say1 2 Kkisiyi
gecmeyecektir.

Hasta/yaralinin ilgili hastane personeline veya o hastaneye nakil edecek kara ambulansina
devri ile gorev tamamlanmis olacaktir.

Hasta/yaralinin devir ve teslimi helikopter saglik ekibi tarafindan doldurulan 112 Acil il
Ambulans Servisi Ambulans Kayit Formu ile yapilir.

7.2.13. Ugus Sonrasi Kontroller:
Ucusun tamamlanmasini miiteakip asagidaki kontroller yapilir;

Sorumlu Pilot tarafindan Helikopter Ugus El kitabindaki usullere uygun olarak
helikopterin ugus sonrasi kontrolleri yapilip, bir sonraki gorev icin hazir oldugu teyit
edilecektir

T1ibbi personel tarafindan tibbi ekipman kontrol edilecek, malzeme sarf edilmis ise bir
sonraki gorev i¢in tamamlanacaktir.

Ucus teknisyeni tarafindan helikopter kontrol edilecek, yakit/yag/hidrolik ikmali
yapilacak, varsa arizalarin giderilmesi baglatilacaktir.

Teknisyen nezaretinde yer destek personeli tarafindan helikopterin temizligi yapilacaktir.
llgili personel tarafindan yapilan kontrol neticelerinden pilot haberdar edilerek
helikopterin bir sonraki gorev i¢in hazir oldugu teyit edilecektir.

Ilgili personel tarafindan gerekli kayitlar tutularak ilgili yerlere ulastirilacaktir,

7.2.14. Acil Servis Tarafindan Yiiriitiilecek islemler

Acil servis, hastanin ihtiyag duyacagi hazirliklari, nakil islemi gerceklesmeden Once
yerine getirir.

Helikopter inis alan1 hastanede ise ¢evre giivenliginin alinmasi, alanin bos tutulmasi ve
1s1klandirilmas1 hastane baghekimliginin sorumlulugundadir.
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e Acil servis, hastanin sosyal giivencesi olup olmadigina, bagl bulundugu sosyal gilivenlik

kurulusunun nevine ve hastanin diger Ozelliklerine bakmaksizin, stabilizasyon
saglanincaya kadar biitlin tibbi hizmetleri sunar.

Vakanin tedavisinin bagka bir saglik kurulusunda siirdiiriilmesi zorunlu ise, hastanin
durumuna en uygun kurulus ile mutabakat saglandiktan sonra, tibbl bakim ve tedavisine
devam edilmesi i¢in, acil servis sorumlu tabibi KKM’den sevk isleminin
gerceklestirilmesini ister.

KKM gonderecegi ekip ile hastanin sevkini gergeklestirir. Ancak, sevk islemi, ambulans
ekibinin disinda baskaca personel ve ara¢ destegi gerektiriyorsa, sevk eden kurulus gerekli
destegi saglar.

7.3. Hasta Nakli i¢in Tibbi Kriterler:

7.3.1. Genel Kriterler:

Asagidaki kriterlerin bir veya birkaginin varligi ile Madde 7.3.2°de belirtilen tibbi kriterlerin
birlikte oldugu durumlarda helikopter ambulans gorevlendirilebilir. Bu kriterler disinda
helikopter gérevlendirmek Bakanligin izni ve onayi ile yapilabilir.

Bu kriterler;

Kara ambulansi ile acil vakaya ulagma siiresinin 30 dakika veya daha fazla uzadig
durumlar,

Arazi ve iklim sartlarinin kara yolu ile hastaya ulasimi zorlastirdigi veya engelledigi
durumlar,

Hastanin karayolu ile uygun bir saglik kurulusuna goétiiriilmesi i¢in gececek zamanin
hastanin hayatta kalmasi veya sakat kalmasi agisindan tehdit olusturdugu durumlar,

Afet veya Olagan dist durumlar,

Adalardan veya deniz ulasim araglariyla hasta nakli gereken durumlar,

Organ veya organ nakli ekibinin ulagtirilmasi gereken durumlar,

Olay yerine saglik personelinin hizli bir sekilde nakli gereken durumlar,

7.3.2. Anatomik ve Fizyolojik Bulgular:
Ambulans helikopter gorevlendirilmesi i¢in gerekli olan anatomik ve fizyolojik bulgular:

Biling kapal1 veya bilin¢g durumu giderek bozuluyor ise

Sistolik kan basinct 90 mmHg nin altinda ise, ¢ocuk i¢in yasa uygun kan basinci
degerlerinin altinda veya kapilar dolum siiresi 3 sn’den uzun ise

Solunum hiz1 dakikada 10 defadan az ya da 30 defadan ¢ok ise, ¢ocuk i¢in yasa uygun
solunum degerlerinin iizerinde veya altinda ise

Glasgow koma skoru yetiskinde 10’un ¢ocukta 12’°nin altinda ise

Solunum arresti veya apne varsa

Travma skoru erigkinde 12’ nin ¢ocuklarda pediatrik travma skoru 8’ in altinda ise

Gogiis, karn, bas, boyun ya da kasiklarda agik yaralanma varsa

Progresif soka gotiiren kiriklar varsa (2 ya da daha fazla uzun kemik kirig1 veya pelvis
kirig1)
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Yelken Gogiis

Uzuvlarda kopma (parmaklar haric)

Norolojik bulgu veren spinal yaralanma

Soka neden olabilecek yanik (viicut alaninin yilizde 20 sinden fazla 2. ve 3. derece veya
yiiz boyun el ayak genital bolgede)

Solunum yolu yanigi inhalasyon veya kimyasal yanik varsa ve hayati tehlike
olusturuyorsa

Suda bogulmalar

Multitravmali hastalardan 12 yag alt1 55 yas iistii ve hamile olanlar

Fibrinolitik tedavi gerektiren vaskiiler olaylar

Akut koroner sendrom

Komplikasyonlu dogum

KKM’nin uygun gorecegi diger durumlar

7.4. Hava Ambulansi ile Hasta Nakli Uygun Olmayan Durumlar
Hava ambulansi ile hasta nakli uygun olmayan durumlar;

Hastanin saglig1 agisindan ugusuna mani durumlar,

Hava ambulansin inmesine uygun alan bulunmayan veya giivenlik gibi nedenlerden
dolay1 izin verilmeyen yerler icin gelen ¢agrilar,

Radyoaktif kontamine hastalar

Davranig bozuklugu ve siddete basvurabilecek psikiyatrik hastalar

Oliimii kesinlesmis hastalar

Durumu stabil olan hastalar

Hava yolu yerine kara yoluyla tasimanin hastanin hayati, organ veya uzuv kaybi
acisindan risk tagimayacagi durumlar.

7.5. Ambulans Uc¢ak Gorevlendirmenin Temel Esaslari:

Ambulans ugak gorevlendirme endikasyonu; nakil bolgelerinde uygun inis kalkis alanlarinin
bulunmas1 ve uzakligin 200 km’ nin lzerinde oldugu durumlarda asagidaki kriterler
dogrultusunda tespit edilir.

Hastanin bulundugu ildeki tedavi imkanlar1 baska bir ile naklini gerektiriyorsa ve
karayolu ile ulagim siiresinin hayati tehlike arz ettigi durumlarda

Organ veya organ nakli ekibinin nakli

Yurtdis1 nakiller

Kapsamli monitorizasyon gerektiren sehirlerarasi nakiller

Hastanin karayolu ile uygun bir tesise gotiiriilmesi i¢in gegecek zaman, iyilesmesi veya
hayatta kalmasi agisindan tehdit olusturuyorsa

Afet veya olagan dis1 durumlarda

Saglik personelinin, baska bir ile hizl1 bir sekilde nakli gerektiginde
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7.5.1. Ambulans Ucak Gorevlendirmesindeki Tibbi Kisitlamalar

Asagida belirtilen hastaliklarda belirlenen tibbi kisitlamalar dikkate alinarak ugakla nakillere
karar verilmelidir;

a) Kesin Kontrendikasyonlar;

e Pndmotoraks, pndmomediastinum veya tedavi edilmemis (su alt1 tiip drenaj1
uygulanmamis) siipheli pndmotoraks

Kisa siire i¢inde gegirilmis batin ameliyati (en az 24 saat)

Pnémokranium

Gazli gangren

Ciddi klostrofobi

Ileus (nazogastrik veya orogastrik tiip ile etkili bir sekilde drene edilemeyen)
Bilinen aktif tiiberkiiloz veya SARS

Saldirgan davranis (Kimyasal ajanlarla yeterli kontroliin saglanmadig1 durumlar)

b) Goreceli Kontrendikasyonlar;

e Deniz seviyesinde hipoksik olup inspire edilen oksijen orani artirilmasina ragmen hipoksisi
diizelmeyen hastalar

e Su altina dalis

¢) Dikkat edilmesi gereken durumlar:
¢ Biling degisikligi olan hastalar

¢ Solunum yetmezligi

o Kalp yetmezligi

¢ Viicut bosluklarinda gaz sikismasi

¢ Belirgin diizeyde hemoglobin diistikligii

e Orak hiicreli anemi

e Psikiyatrik bozukluk

e Infeksiyon hastlaiklari

o Ciddi yaniklar

e Odemli dokulara uygulanan sirkiiler algilar (kesilebilir veya atele alinabilir)

¢ Entiibe hastalar (entiibasyon tiipiiniin kafinin sisirildigi hacim bakimindan)

¢ Hipotermi

¢ Yenidoganlar (6zellikle ilk 48 saat) ve diisiik dogum agrilikli prematiir infantlar olanlar

EKLER :

EK-1 112 Acil Ambulans Servisi Ambulans Kayit Formu

EK-2 Form - 17 Ugus takip formu (1 sayfa)

EK-3 Form 15 - Ihtar ve ceza tutanagi

EK-4 Standart Form KIK 056.0/H Hizmet Isleri Kabul Teklif Belgesi
EK-5 Standart Form KiK 057.0/H Hizmet Isleri Kabul Tutanag:
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EK -1

Kurum Kasesi A . L
T-C. SASLI K BAKANLLG ... 112 iL AMBULANS SERViS|
SAYMANLI GI UCRET TAHAKKUKUNA AMBULANS KAYIT FORMU
I STASYO SAATLER HASTA BI LGI LER SOSYAL GUVENCE
Prot. Cagri Saati Adi Soyadi : E ...) |1 [Bag-Kur Calisan
No Olay Yerine Varis K Emekli Sandig Bag-Kur Emekli
Tarih Hastaya Varis Adres : Yas SSK Calisan Bag-Kur Tarim
Kodu 0O.Y.den Ayrilis SSK Calisan Aile Yak. Yesil Kart
Adi Hastaneye Varig SSK Emekli Ozel Sigorta
Plaka Istasyona Déniig SSK Emekli Aile Yak. Givencesiz
HASTANI N SOSYAL GUVENLI K BI LGI T.C. Kimlik No
Sigortalinin Baba Adi Karne No Vize Tarihi
Adi Soyad! Dogum Tar. Sos.Guv.No Karnenin
Yakinhg Dogum Yeri Tahsis No Alindig i
CAGRI CAGRI NEDENI OLAY YERI
Telsiz Medikal Yangin Elektrik Car. Disme LPG Ev Aracta Otel Saghk Kurumu Cami vb.
Telefon Trafik Kaz. Intihar Atesli Silah Alkol-llag Tedbir Yaya Biro Lokanta Resmi Daire Spor Salonu
Diger Is Kazasi Bogulma Kimyasal Kiint Trav. Protokol Suda Fabrika Banka Egitim Kurumu Stadyum
Diger Kaza Allerji Kesici-Delici Yanik Arazi Sokak Yurt Huzurevi
I LK MUAYENE BULGULARI GLASGOW KOMA SKALASI DURUMU
Pupiller Deri Saat Kan Basin Nab Solunum Motor Verbal Goz Ac Kirmizi Kod
Normal Normal / mmHg /dk| /dk|(6) Emre itaat (5) Oriente (4) Spontan Sari Kod
Miyotik Soluk / mmHg /dk| /dk|(5) Agriyi Lokalize Et. |(4) Konflize (3) Sesle Yesil Kod
Midriatik Siyanotik Kurtarma Yapildi mi? E H Duzenli Dizenli |(4) Agridan Kaginma |(3) Uygunsuz Sozler |(2) Agriyla Siyah Kod
Anizokorik Hiperemik |Yapildi Ise Kim Yapti ? Avritmik Diizensiz|(3) Fleksor Yanit (2) Anlamsiz Bagirma | (1) Yanit Yok
Reak. Yok ikterik 110 155 ettt Filiform Dispne |(2) Extensor Yanit (1) Yanit Yok Sosyal End.
Fiks Dilate Terli 112 Vatandas Alinmiyor Yok (1) Yanit Yok G.K.S. Puani :
ON TANI : KODU |ACI KLAMALAR
SONUC NAKLEDI L. H KAZAYA KARI SAN ARACLARI
Yerinde Miidahale Ex Yerinde Birakild|" | |Bagka Aragla Nakil |-/ ........................ Deviet H. PLAKA NO SIGORTA SIRKETI ADI | SIGORTA POLIGE NO
Hastaneye Nakil Ex Morga Nakil Tif.la Bsk Aragla N.|L1 ....................... Univer.H.[1 1 1
Hastaneler Arasi Nakil|[]|Nakil Red Asilsiz ihbar 2 2 2
Tibbi Tetkik igin Nakil Diger Ulagilan Yaralanan Yok 3 3 3
Eve Nakil Gérev lptali Olay Yerinde Bek. : 4 4
i SLEM | kopu [apET] i SLEM I KoDU IADET i SLEM |”y$:':‘"‘a ADET| i SLEM | Koou [ADET]
Muayene (Acil) 520.080 HAVA YOLU KULLANI L AN(IV.IM.SC.) KULLANIL
$.I. Ambulans Ucreti | 911.270 Balon Valf Maske Novalgin amp. Enjektor 2 cc
GENEL MUDAHALE Aspirasyon uygul. Voltaren amp. Enjektér 5 cc
Enjeksiyon IM 530.140 Orofaringeal tup uyg. Spazmotek amp. Enjektor 10 cc
Enjeksiyon IV 530.150 Endotrakeal enttib. 550.030 Adrenalin 0,5 amp. Kelebek set
Enjeksiyon SC 530.390 Mekanik ventilasyon | 530.130 Adrenalin 1mg amp. LV. Katater ( No:14-22) 302.210
I.V. Tlag uygulamasi 530.160 Oksijen inh. tedavisi | 530.360 Atropin 0,5 amp. LV. Katater ( No:24 ) 302.220
Damar yolu agilmasi | 530.080 DI GER | SLEMLER Atropin 1 mg. amp. Serum seti
Sutur (kuguk) 530.200 Nornal dogum 619.920 Dopamin 200 mg amp| Steril eldiven
Mesane sondasi takl. | 530.310 Kan sekeri dlgtimi 901.490 Dobutrex flakon Cerrahi eldiven 306.130
Mide ytkanmasi 530.320 Lokal anestezi 530.290 NaHCO3 amp. Spang
Pansuman (kiigiik) 530.580 Tirnak aviilziyonu 612.060 Diazem amp. Sargi bezi
Apse agmak 530.030 Transkutan PaO2 6lg. | 530.450 Aminocardol amp. Idrar torbasi
Yabanci cisim gikart. | 611.430 Sutar alinmasi 530.410 Lasix amp. Bisturi ucu ( No: )
Yanik pansum (kigiik) | 530.540 Ca Glukonat %10 amp| Entiibasyon tlipii (Balonlu) 303.160
Yanik pansum (orta) | 530.550 YENI DOGAN | SLEML E|]|Metileramp Entlibasyon tiipt (Balonsuz) | 303.170
NG sonda takma 530.340 Transport kiivdzil ile nakil | 530.930 Avil amp. Airway 302.610
Kulaktan buson temiz. | 618.020 Yenidogan canlandirma | 530.980 Dekort amp. Foley sonda ( No: )
Kol atel.(Kisa) 610.680 Yenidogan I.M. enjeksiyon| 530.860 Prednol 20 mg. amp. Nazo gastrik son. (No: )
Bacak atel.(kisa) 610.720 Yenidogan L.V. enjeksiyon| 530.880 Prednol 40 mg. amp. Atravmatik ipek (No: 3/0)
Cilt traksiyonu uygula. | 610.840 Yenidogan LV. mayi tak. | 530.870 Prednol 250 mg. amp. Atravmatik kat-kit (No: 3/0)
Servikal collar uygul. Yenidogan entiibasyonu | 530.800 Beloc amp. Dogum seti
Travma yelegi S VI TEDAVI S| ADET|[] |Digoxin amp. Yanik battaniyesi
Vakum sedye uygula. %0.9 NaCl 250 cc. Aritmal amp. %2 02 Maskesi hazneli erigkin | 306.280
Sirt tahtasi uygula. %0.9 NaCl 500 cc. isoptin Aamp. 02 Maskesi hazneli pediatrik | 306.270
DOLASI M DESTEG %5 Dextroz 250 cc. Kapril 25 mg tab. 02 Kaniili nazal erigkin 306.210
CPR (Restsitasyon) | 550.070 %5 Dextroz 500 cc. Nidilat kap. 02 Kaniilii nazal pediatrik 306.220
EKG 700.490 %20 Dextroz 500 cc. Isordil 5 mg. tab. Monitér pedi
Defibrilasyon (CPR) | 5650.070 %20 Mannitol 150 cc. Coraspin 300 mg. tab. Servikal collar (Boy: )
Kardiyoversiyon 700.430 isolyte P 500 cc. Elastik bandaj
Cut down 530.480 Teobag Flaster
Kanama kontroli
HASTANENI N HASTA . .REDDI HASTANI N Hi Z MBRFbullREaRdRh gorevii hekim bana
nedenlerle hastayi hastanin hemen tedavisi / hastaneye nakli gerektigini, aksi halde kétii sonuglar
hastanemize kabul edemiyorum. Hastanin bagka hastaneye nakli igin gerekli stabilizasyonu dogurabilecegini anlayacagdim sekilde ayrintili olarak anlatti. Buna ragmen
sadladim. S$u anda durumu bagka bir kuruma nakil igin uygundur. Kase | mza tedaviyi / hasta naklini kabul etmiyorum. imza
Kurumun / Hastanenin Adi . Hastanin / Hasta yakininin
Hekimin Adi Soyadi N Adi Soyadi :

HASTAYI TESLI AMBULANS PERSONELI Ni N| | MZ AYukarida belirtilen ............ Kalem |Yukarida agik kimligi yazil kisiye
Adi Soyadi HEKIM hizmeti aldim. ekibimizce yapilan tetkik ve
Unvani SAGLIK PER. Hasta Adi Soyadi (imza) tedaviler kayitlarimiza uygundur.
Kase SUR./ TEKN. Dr. Kage
imza Her nlisha ayri ayri imzalanacak. imza-Onay
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EK -2

HAVA ARACI UCUS TAKiP FORMU

YUKLENICI

HAVA ARACI CAGRI ADI

GOREV ALDIGI iL SAGLIK
MUDURLUGU
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EK -3

FORM - 15

HAVA ARACLARINA UYGULANACAK
THTAR-CEZA TUTANAGI

1. HAVA ARACININ TAHSIS EDIiLDiGi BOLGE
Bolge :

insmd:

Konuslanma yeri :

2. HAVA ARACI TANITIMI
Yiiklenici ada :
Hava araci ¢agri adi

3. CEZANIN OZET OLARAK iSTENME SEBEBI

4. TUTANAGI YAZAN iDARE VEYA KONTROL ELEMANI
Ad1 Soyad :
Asli Gorevi :

Imzas: :

5. YUKLENICI VEKILI
ADI SOYADI :
IMZASI

6.CEZA UYGULANMASI ONAYI

a. Yukarida yazil tutanak incelenmis ve hava aracina 3 {incii maddede 6zetlenen bilgiler nedeni ile Hizmet Alim1
Tip Idari Sartnamenin / Hizmet Alim1 Tip Sozlesmenin ................. maddeleri geregince hava arac1 icin IHTAR
cezas1 uygun gorillmiistiir. ...../...../ 200..

b. Yukarida yazili tutanak incelenmis ve Hizmet Alim Idari Sartnamenin/Hizmet Alim1 Sozlesmenin...........
maddeleri geregince adi gecen hava aracimna .......... giinliik garanti edilen ugus saati iicretinin periyodik
6demelerden CEZA OLARAK kesilmesi uygun goriilmiistiir.

weersdennnid 200.

il Sag. Md.
NOT:

-Hava Aracindaki Yiklenici vekiline elden 1 adet verilecek

-i1S Md

(Muayene ve kabul komisyonunca igleme tabi tutulmak tizere) .

(Ihtar-Ceza tutanagini kontrol elemani tanzim etmis ise STD Form KIK.056.0/H Hizmet isleri kabul teklif
belgesine eklenecek)

Acil ve Afetlerde Saglik Hizmetleri Daire Bagkanligi

Hava Ambulans Hizmetleri Sube Miidiirligii

Tel: (0312) 585 14 37; Fax: (0312) 433 48 74

E-posta: 112@saglik.gov.tr; Elektronik Ag: www. saglik.gov.tr.



T.C.
SAGLIK BAKANLIGI
Temel Saglik Hizmetleri Genel Midiirliigi

Say1 :B100TSHO0160001
Konu : Ambulans Hava Araci Isletilmesine Dair Esaslar

EK -4
HIiZMET iSLERI KABUL TEKLIF BELGESI (1)

Isin Adi

Yiklenicinin adi/ticari tinvani

So6zlesme Tarihi

Sozlesme bedeli

Sozlesmeye gore isin siiresi (takvim giinii)

Soézlesmeye gore igin bitirilmesi gereken tarih

Varsa siire uzatimlari

Siire uzatimi dahil isin bitirilmesi gereken tarih .
Isin bitirildigi tarih

................................................ isinin bitirildigine iliskin yiKIEnici ........c.cccceevveviievieeciieciieiiereereenee, 1
VerdiSi..coeereeeierieeienne. tarihli dilekge izerine ..........ccccoveeerevecienriennnnne nin talimati ile, yukarida yazili
1$in 0N INCEleMESI....ueeeveeeeiieeieeeiieeeiens tarihinde tarafimizdan/tarafindan yapilmis, isin sézlesmesine

uygun olarak tamamlandigi/tamamlanmadigi ve bu kabule hazir oldugu/olmadigi tespit edilmistir.

Gereginin yapilmasini arz ederim/ederiz.

Gorevli veya gorevlilerin
Ad1 Soyadi ve Imzalari
Gorev linvanlari

(1) Kontrol Teskilat1 tarafindan tespit edilen eksik veya kusurlu is kisimlarina iligkin bilgiler bir liste
halinde bu belgeye eklenir.

Standard Form KIK056.0/H
Hizmet Isleri Kabul Teklif Belgesi
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EK -5
HiZMET iSLERi KABUL TUTANAGI

Isin Adi ettt ettt ereeaen

Yiiklenicinin adi/ticari tinvani

So6zlesme Tarihi

Sozlesme bedeli

Sozlesmeye gore isin siiresi (takvim giinii)

Sozlesmeye gore isin bitirilmesi gereken tarih

Varsa siire uzatimlari

Siire uzatimi1 dahil igin bitirilmesi gereken tarih

Isin bitirildigi tarih

............................. ile yiiklenici..............cccuen........... arasinda imzalanan sozlesme kapsaminda gercgeklestirilen is icin
diizenlenen KABUL TEKLIF BELGESi'nden &n incelemenin yapildigi anlasilmis olup:...........cccocoveevevervevrunee...
tarihli makam oluru ile; Baskan...........cccocevoiinnee. LN TYC.reenreeeeeieee e olmak

iizere teskil edilen MUAYENE VE KABUL KOMISYONUMUZ kontrol teskilat: ve yiiklenici hazir oldugu halde
- tarihleri arasinda isyerine (kabul i¢in Ongoriilen yere) giderek yiiklenici

tarafindan yapilmus igleri kabul bakimindan incelemis ve asagida yazili hususlar tespit etmistir.

Yapilan isin sozlesme ve eklerine uygun oldugu ve kabule engel olabilecek eksik, kusur ve arizalarin bulunmadigi
GOTUIMUSLIAL, ANCALK (1).1entieiieiieieit ettt ettt ettt ettt et et e et esbeessesseeseesaessesssassesssessesseassessen sseeseessesssessesseesenssens

SONUC: Kabul bakimindan muayene ve inceleme iglemlerinin yapilmasi gorevi Komisyonumuza verilmis bulunan
s6z konusu isin yukarida belirtilen (varsa ayrintilar1 veya gerekgeleri ekli sayfalarda sayilan ve gosterilen)

Kayitlarla ve bitim tarihi de ...........cccceeneeee olarak itibar edilmek {izere kabuliiniin yapilmasi Komisyonumuzca
uygun gorilmis ve .....ccooceeveveeenen. Makamin onayina sunulmak iizere is bu Kabul Tutanagi............. niisha olarak
diizenlenmistir.

Tarih:...occooviviniccinne,

YUKLENICININ Adi Soyadi veya

MUAYENE VE KABUL KOMISYONU Ticari Unvam ve Imzasi
Adz, Soyadi, Meslek ve Gérev Unvanlari, Imzalar
L] Kabul Tutanaginin onay tarihi

Yetkili makamin imzasi1

(1) Buraya muayene ve kabul komisyonu iiyelerinin diislinceleri ile varsa kusur ve noksanlarin kag maddeden ibaret
oldugu, tamamlanmasi i¢in gereken siire yazilacaktir.

Standard Form KIK057.0/H
Hizmet sleri Kabul Tutanag1
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