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Geliþmekte olan ülkelerin en büyük sorunlarýndan
biride saðlýk sorunudur. Geliþmiþlik düzeyleri ise, bu
sorunlarý aþabilme baþarýlarý ile ölçülür. Geliþmiþ
ülkeler ise saðlýk problemlerini, alanýnda iyi eðitim
almýþ insan gücü ile çözümlemektedir. Ülkemiz saðlýk
sisteminin en büyük problemlerinden biri hastane
öncesi acil bakým (ambulans hizmetleri)'dýr. Geliþmiþ
ülkelerde bu sorunun çözümünde paramediklerin
büyük katkýsý olmuþtur. Bu ülkelerin baþýnda;
Kanada, ABD, Ýsrail, Hollanda, Finlandiya
gelmektedir. 

Türkiye'de ise; tam donanýmlý ambulanslarýn
çalýþmaya baþlamasý ile birlikte baþka bir sorun
ortaya çýktý; bu ambulanslarda çalýþacak yetiþmiþ
elemanlar. Bu sorunun farkýna varýlmasý ile birlikte,
1993 -1994 Eðitim-öðretim yýlýnda Dokuz Eylül
Üniversitesi'nde Kanada-Cambrian College iþbirliði ile
ilk defa Ambulans ve Acil Bakým Teknikerliði  adý
altýnda paramedik eðitim programý açýldý. Ayný eðitim
1995-1996 yýlýnda Ege Üniversitesi'nde baþladý.
1997-1998 Eðitim-öðretim yýlýnda da Osmangazi
Üniversitesi'nde, Dokuz Eylül Üniversitesi'ndeki
eðitim örnek alýnarak eðitime baþlandý. Ülkemizde
Ambulans ve Acil Bakým Teknikerliði eðitimi, yukarýda
adý geçen üniversitelere ek olarak, Akdeniz
Üniversitesi, Erciyes Üniversitesi, Atatürk
Üniversitesi, 19 Mayýs Üniversitesi, Kadir Has
Üniversitesi, Pamukkale Üniversitesi ve Çanakkale 18
Mart Üniversitesi'nde olmak üzere toplam 10
üniversitede sürmektedir.

Ambulans ve Acil Bakým Teknikeri (AABT;
Paramedik):

Acil týp hizmetlerinde, paramedik yaþam zincirinin
anahtarý olarak tanýmlanmaktadýr. paramedik, acil
bakýmýn hastane dýþýnda profesyonel seviyede
verilmesini saðlayan kiþidir. Bu bakým acil olay ile
baþlar, transport sýrasýnda devam eder ve týbbi
olanaklara sahip bir yere hasta nakledildikten sonra
biter.  

- Hastanýn solunumu durmuþsa ve/veya kalbi
çalýþmýyor ise, kardiopulmoner resüsitasyon yapmak,

- Hastanýn EKG'sini çekmek, ritmini
deðerlendirmek, merkez ile iletiþim kurarak gerekli
týbbi tedaviyi uygulamak, gerekiyorsa defibrile
etmek,

- Travma sonrasý hastayý immobilize etmek ve
sedye ile taþýmak, travma tahtasý, servikal kolor, KED,
traksiyon ateli, pnömatik anti þok giysisi, havalý
ateller vb. ekipmanlarý kullanmak,

- Kalp krizi, felç, solunum yolu hastalýklarý,
epilepsi, diyabetik koma, insulin þoku, doðum,
zehirlenme, aþýrý doz ilaç kullanýmý, aþýrý sýcak ve
soðuða maruz kalma, su ile ilgili tehlikeler gibi
sorunlara çaðrýldýðýnda acil bakýmý vermek,
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- Psikiyatrik hastalara gerekli bakýmý vermek,
- Entübasyon yapmak,
- Ýntravenöz giriþim yaparak uygun sývýyý

baþlamak,
- Acil araç kullanma tekniklerini, trafik kurallarýný

bilmek; Trafik yoðunluðu, hava ve diðer etkenlere
baðlý olarak en uygun yolu seçmek, kaza yerine
uygun yaklaþmak, park etmek ve alandan doðru
yolu kullanarak ayrýlmak,

- Kendisini ve hastalarý olasý kazalardan korumak
amacý ile kaza yerini kontrol altýna almak, olasý
tehlikeleri tanýmak, uygun koruyucu giysi ve
malzemeleri gerektiðinde kullanabilmek,

- Acil vakayý deðerlendirme sonrasý emniyet,
itfaiye ve diðer kurumlardan gerektiðinde yardým
istemek,

- Hastanýn ne gibi sorunu olduðunu vaka yerini
inceleyerek, ve çevresinde bulunan kiþilerden bilgi
alarak ve hastayý muayene ederek belirlemek ayný
zamanda triaj yapmak,

- Hastayý güvenli bir þekilde ambulansa
yerleþtirip, yolda hastaya gerektiðinde acil bakýmý
vermek, acil servis personeli ile iletiþim kurmak ve
hastayý bir saðlýk kurumuna nakletmek,

- Hastanýn götürüldüðü hastanenin acil servis
elemanlarýna bilgi ve rapor vermek,

- Tüm formlarý eksiksiz doldurmak ve raporlarý
ön görüldüðü gibi yazmak,

- Bir sonraki çaðrý için gerekli olan her þeyin
hazýr olduðundan emin olmak,

- Görevini gerektiði þekilde sürdürebilmesi için
vücudunu her zaman formda tutmak, ortalama 50
kg. kaldýrabilmek,

- Atik olmak, ruhsal ve fiziksel yönden saðlýklý
olmak,

- Önderlik  yapabilmek ve karar verme
yeteneðine sahip olmak,

- Profesyonel saðlýk personeli olarak nazik,
uyumlu, becerikli ve iyimser olmak.

Þu anda ülkemizde paramediklerin yasal yetki ve
sorumluluklarý düzenlenmemiþtir, bu nedenle birçok
paramedik çalýþma yaþamýnda sorunlar yaþamaktadýr.
Oysa; saðlýk hizmet sunumu açýsýndan geliþmiþ
ülkelerde paramediklerden istenilenler protokol
halinde net olarak düzenlenmiþtir.
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