Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, April 2022, 7(1), 15-35

Research Article -Arastirma Makalesi DOI; 10.54409/hod.1015806

TURKIYE’DE iLK VE ACIL YARDIM TEKNIKERLiGi MESLEGININ
GELISIiM SURECININ ULUSAL MEVZUAT CERCEVESINDE
DEGERLENDIRILMESI

Ramazan GUNESER!?
(074
Amac: Hastane oncesi acil saglik hizmetleri, yasam kurtarma ve durumun daha kotiiye gitmesini 6nleme
hedefleri bakimindan hayati éneme sahiptir. ilk ve Acil Yardim Teknikeri, bu hedeflere yonelik hastane
oncesi acil bakim veren saglik profesyonelidir. Tiirkiye’de ilk ve Acil Yardim Teknikerligi (IAYT)

egitimi 1993 yilinda, Saglik Bakanliginda istihdami ise 2004 yilinda baslamistir. Bu ¢aligmanin amaci,

ulusal mevzuat baglaminda Tiirkiye’de IAYT mesleginin gelisim siirecini ortaya koymaktir.

Gere¢ ve Yontem: Bu amacgla Cumhurbaskanligt Mevzuat Bilgi Sisteminde (erisim adresi:
https://www.mevzuat.gov.tr/) bulunan mevzuat, IAYT ve esdeger programlari iceren anahtar kelimeler
kullamilarak taranmistir. Calisma kapsamina alinan yasal diizenlemeler incelenerek IAYT meslegi

Ozelinde tartigilmugtir.

Bulgular: Yapilan tarama sonucunda, ulusal mevzuatta IAYT meslegine dogrudan atif yapan 1 kanun 6
yonetmelik ve 1 tebligin oldugu tespit edilmistir. IAYT meslegine iliskin diizenlemeler, genel olarak
ulusal mevzuatta bulunan kanun ve yonetmeliklerde yapilan degisikler yoluyla yer almustir. IAYT
meslegine dzgii yeni bir teblig ¢ikarilmistir. Ulusal mevzuatta IAYT meslegine iliskin deginilen konular
ana hatlartyla sunlardir: Is ve gorev tamimlari, gérev-yetki ve sorumluluklari, tedavi protokol kilavuzlart
ve egitim sertifikasyonu, ¢alisma esas ve usulleri, Sorumluluk paylasimlari, 6zellikli birimlerde ¢aligma

durumlar1 ve egitimci rolleri.

Sonug¢: Sonug olarak, ulusal mevzuatta yapilan degisikliklerle Tiirkiye’de IAYT mesleginin yasal smirlar1
cizilmistir. Yapilan bu diizenlemeler; IAYT mesleginin tanimlanmasina, mesleki bir kimlik edinmesine

ve rollerinin belirlenmesine 6nemli katkilar saglamustir.
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Calisma dergi yayin kurulu tarafindan etik kurul izni gerekli olmayan ¢alisma olarak degerlendirilmistir.
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ASSESSMENT OF THE DEVELOPMENT PROCESS OF THE FIRST AND EMERGENCY AID
TECHNICIAN PROFESSION IN TURKEY WITHIN THE FRAMEWORK OF NATIONAL
LEGISLATION

ABSTRACT

Obijective: Prehospital emergency health services are of vital importance in terms of saving lives and
preventing the situation from getting worse. First and Emergency Aid Technician is a health care
professional who provides pre-hospital emergency care for these goals. First and Emergency Aid
Technician (FEAT) training in Turkey started in 1993 and employment in the Ministry of Health in 2004.
The aim of this study is to reveal the development process of the FEAT profession in Turkey in the
context of national legislation.

Material and Methods: In order to achieve this purpose, the legislation in the Presidency Legislation
Information System (access address: https://www.mevzuat.gov.tr/) was searched using keywords
containing FEAT and equivalent programs. The legal regulations included in the study were examined
and discussed specifically for the FEAT profession.

Results: It has been found that there is one law, six regulations, and one communiqué directly referring to
the FEAT profession in the national legislation. Regulations regarding the FEAT profession have
generally taken place through the changes made in the laws and the regulations in the national legislation.
A novel communiqué specific to the FEAT profession has been issued. The issues mentioned in the
legislation related to the profession of paramedic have been outlined as follows: Job descriptions, Duties-
authorities and responsibilities, Treatment protocol guides and training certification, Principles and
working methods, Responsibility sharing, Working situations in specialized units, and Educator roles.

Conclusion: Briefly, the legal limits of the FEAT profession in Turkey have been specified with the
changes made in the national legislation. These regulations have ensured significant contributions to the

definition of the FEAT profession, to acquire a Professional identity, and to determine its roles.

Keywords: Legislation, Health legislation, First and Emergency Aid, Pre-Hospital Emergency Health,
Turkey, Deontology

GIRIS

Hastalik veya yaralanma durumlarinda hastane oncesi acil saglik hizmetlerinin sunumu
icin altin dakikalar olarak adlandirilan siire, kisilerin hayatlar1 s6z konusu oldugundan oldukca
onemlidir. Bu yiizden, acil saglik hizmetlerinin en uygun kisilerle ve ekipmanlarla en kisa
siirede hizmet talep eden kisilere ulastirilmasi gerekmektedir (Sar1, 2020). ik ve acil yardim
teknikerleri, hastane Oncesi bakim igin 6zel egitim almis ve acil bakimin hastane disinda
profesyonel  seviyede  verilmesini  saglayan  saglik  profesyonelleridir  (Celikli,

2016a). Beklenmedik anda gelisen yaralanma veya hastalik durumlarinda, acil bakima ihtiyag

HOD, Nisan 2022, Cilt 7 - Say1 1, Sayfa No:15-35 16



Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, April 2022, 7(1), 15-35

duyan bireylerin yasamsal fonksiyonlarimi kontrol altinda tutarak iginde bulunduklari kritik
siiregte hizli ve dogru kararlar verme durumu, IAYT mesleginin 6nemini gdstermektedir
(Yildirrm vd., 2014). IAYT meslegi ilk defa Amerika Birlesik Devletleri'nde (ABD) ortaya
cikmistir. 1966 yilinda Amerika’da ¢ikarilan Ulusal Karayolu Giivenligi yasasi ile Ulastirma
Bakanligindan eyaletlerde ambulans sistemleri kurulmasi ve bunlarin standardize edilmesi
istenmistir. ABD’nin farkli eyaletlerinde birbirinden bagimsiz baslatilan IAYT egitimleri 1973
yilinda ¢ikarilan Acil Saglik Hizmetleri Sistemi Yasasi ile standardize edilmistir (Balci, 2020).
Tiirkiye’de IAYT egitimi ilk olarak Dokuz Eyliil Universitesinde Kanada Cambrian College
IAYT egitim sistemi model alarak 1993 yilinda baslamustir. Iki yillik 6grenim siiresi olan ve
Ambulans ve Acil Bakim Teknikerligi olarak isimlendirilen programdan ilk defa 1995 yilinda
mezun verilmistir. ilerleyen yillarda basta Ege Universitesi ve Eskisehir Osmangazi Universitesi
olmak iizere cesitli iiniversitelerde bu program agilmustir (Kaba ve Elgioglu, 2013). Ulkemizde
IAYT meslegine olan ilginin artmasi ile devlet ve vakif iiniversiteleri biinyesinde ¢ok sayida
program agilmig ve 0grenci kontenjanlar1 hizla artmistir (Giindiiz vd., 2018). Saglik Bakanlig1
tarafindan 2004 yilinda istihdamina baslanan IAYT, hastane acil saglik hizmetlerinde {istlenmis
olduklari rolleri nedeniyle sistemde 6nemli bir noktaya gelmislerdir (Celikli, 2016b).

Ozdemir (2010), tarafindan mevzuat ‘’Bir iilkede yiiriirliikte bulunan kanun, tiiziik ve
yonetmeliklerin tiimii veya Anayasa ve kanunlarin yetkili kildigi otoriteler tarafindan ¢ikarilan
objektif, baglayici ve yiiriirliikte bulunan yazili kurallar biitiinii olarak’ tanimlanmigtir
(Ozdemir, 2010). Saghk alanindaki meslekler, uygulamalarin1 genel ¢ergevede olusturulmus
yasalarla veya meslege 6zgii olan kanun ve yonetmelikler ile gergeklestirmektedir. Genel olarak
meslek yasalar1; meslegin tanimini, meslek kimliginin olusumunu ve bu kimlikteki mesleki
rollere yonelik meslege 6zgii yasal diizenlemeleri icermektedir (Yildirim, 2015).

Tip teknolojisindeki gelismeler, saglik ihtiyaglarmin gesitlenmesi, saglik hizmetlerine
olan talep tiirlerinin artmas1 gibi bir¢ok neden saglik hizmetleri alaninda yeni mesleklerin ortaya
cikmasma yol agmistir. Mevzuatta yapilan degisiklikler, yeni mesleklerin ortaya ¢ikmasini
saglamanin yani1 sira mesleklesme siirecini hizlandiran faktorler arasinda yer almaktadir (Capar,
2019). IAYT meslegi de Tiirkiye’deki yeni mesleklerden biridir ve gecmisi yakin zamana
tarihlenmektedir. Tiirkiye’de 1993 yilinda egitimine, 2004 yilinda ise istthdamina baglanmistir.
Ilk ve acil yardim teknikerleri kisa zaman icerisinde acil saglik hizmetleri sisteminde
kendilerine saglam bir yer edinmis ve sistemin vazge¢ilmez bir unsuru oldugunu gostermistir.
Bu siiregte, IAYT meslegine yonelik ulusal mevzuatta cesitli degisiklikler ve diizenlemeler
yapilarak meslegin gelisimine yon verilmistir.

Bu calisma, ulusal mevzuat baglaminda IAYT mesleginin gelisim siirecini incelemek ve

aciklamak amaciyla yapilmigtir. Bu amagla ulusal mevzuatta yer alan kanunlar, tiiziikler,
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yonetmelikler, genelgeler, tebligler taranmis ve IAYT meslegi 6zelinde irdelenerek

tartisilmstir,

1. MATERYAL VE YONTEM

Caligmada aragtirma ve yayin etigi ilkelerine uygun hareket edilmistir. Bu arastirmanin
verileri nitel arastirma yontemlerinden olan dokiiman incelemesi yoluyla elde edilmistir.
Bilimsel arastirma tekniklerinden olan dokiiman analizi yontemi, arastirma verilerinin konusu
olan birincil kaynak niteligindeki belgelerin toplanmasi, gbozden gecirilmesi, sorgulanmasi ve
analizi agamalarini icermektedir (Sak vd., 2021). Dokiimanlar ¢ok ¢esitlilik géstermekle birlikte
anayasa ve yonetmelikler, yasal metinler, gazeteler vb. bu kapsamda sayilabilir (Kiral, 2020).
Bu calismada IAYT meslegiyle ilgili ulusal mevzuatta yer alan yasal diizenlemeleri incelemek
amaciyla birincil yazili kaynaklardan olan kanunlar, yonetmelikler, yonergeler, genelgeler ve
tebligler taranmistir. Tarama i¢in TC Cumhurbagkanligit Mevzuat Bilgi Sistemi (erisim adresi:
https://www.mevzuat.gov.tr/) resmi web sitesi kullamilmustir. Yiiksekdgretim Kurulu (YOK),
isim karigikligini ortadan kaldirmak i¢in mevcut benzer 6n lisans programlarini ortak program
adlarinda toplamustir. IAYT programi ortak adiyla 8 on lisans programi birlestirilmistir.
Birlestiren programlar sunlardir: “’[lk ve Acil Yardim’’, “’Acil Bakim Teknikerligi’’, “’Acil Tip
Teknikerligi’’, “Acil Yardim’’, “Acil Yardim Teknikerligi’’, “Ambulans ve Acil Bakim
Teknikerligi’’ ve “’Ambulans ve Acil Yardim’’, “Paramedik” (Yiksekogretim Kurulu, 2019).
Calismada, isim farkliligina bagh olarak eksik taramay1 énlemek i¢in YOK tarafindan IAYT adi
altinda birlestirilen 6n lisans program isimleri kullanilarak tarama yapilmistir. Tarama
sonucunda calisma kapsamina dahil edilen IAYT meslegine iliskin ulusal mevzuat titizlikle
incelenmis ve yasal diizenlemeler kronolojik olarak listelenmistir. lgili diizenlemeler
aciklamalariyla Dbirlikte tablo halinde sunulmustur. Ulusal mevzuatta yer alan yasal
diizenlemelerle Tiirkiye’de IAYT mesleginin baslangicindan giiniimiize kadar gelisim siireci

incelenmeye caligilmustir.

2. BULGULAR

Yapilan tarama sonucu, IAYT meslegine dogrudan atifta bulunan ve meslege iliskin
hiikiimleri barindiran 1 kanun, 1 teblig ve 6 yonetmelik olmak {izere toplam 8 adet yasal
diizenleme bulunmustur. Yasal diizenlemelerde IAYT meslegine iliskin “’Acil Tip Teknikeri’’,
“Ambulans ve Acil Bakim Teknikeri’’ ve “’Paramedik’ seklinde farkli isimlendirmelere
rastlanmistir. Yasal diizenlemelerde ilk isimlendirmenin Tababet ve Suabati San’atlarinin Tarzi
fcrasma Dair Kanun’da “’acil tip teknikeri’’ olarak yer aldig1 goriilmektedir. IAYT meslegine

iligkin yasal diizenlemelerden olan Aligveris Merkezleri Hakkinda Yonetmelik, Giimrik ve
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Ticaret Bakanligi tarafindan; Saglik Meslek Mensubu Olmayan Personelin Saglik Personeli
Yoklugunda Yapmaya Yetkili Olduklar1 Acil Tibbi Miidahaleler Hakkinda Yonetmelik, Milli
Savunma Bakanligi tarafindan; diger 6 yasal diizenleme ise Saglik Bakanligi tarafindan
yapilmistir. IAYT meslegine dair bilgilerin bulundugu ulusal mevzuat kronolojik olarak
listelenmistir (Tablo 1).

IAYT meslegine iliskin ilk yasal diizenlemenin 2005 yilinda “’Tababet ve Suabati
San’atlarinin Tarzi1 Icrasia Dair Kanun’ da yapildig1 gériilmektedir. Bu kanunda ilk ve acil
yardim teknikerlerine acil tibbi yardim ve bakimla sinirli kalmak kaydiyla hastaya miidahale
etme yetkisi verilmistir. Ayrica kanunda, hastane Oncesi alanda acil tibbi yardim verecek
personellerin 6zel bir kiyafet giymesi ile ilgili bir diizenleme yer almaktadir. Saglik Bakanligi
ve Bagli Kuruluslarinin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hitkmiinde Kararname ile Bazi
Kanunlarda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanunla (Kanun No. 6514/24), 1219 sayili kanunun
Ek 13. maddesine “Acil tip teknikeri; on lisans seviyesindeki acil tip béliimiinden mezun, acil
tibbi yardim ve bakim ile simirli kalmak kaydiyla hastaya miidahale ve bu hususta lazim gelen is
ve eylemleri yapan saghk teknikeridir” seklinde bir bent eklenmistir (Tablo 1).

Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi’nde IAYT meslegine iliskin diizenleme 2007
yilinda gerceklesmistir. Bu yonetmelikte “Universitelerin Saghk Hizmetleri Meslek Yiiksek
Okulundaki 2 yillik ambulans ve acil bakim teknikerligi programlarindan mezun olmus kisiler”
ambulans ve acil bakim teknikeri olarak tamimlanmustir. Yonetmelikte ilk ve acil yardim
teknikerlerinin ambulanslarda ve acil servislerde saglik personeli olarak, komuta kontrol
merkezlerinde (KKM) cagr1 karsilama personeli olarak ve gerektiginde ambulans siiriiciisii
olarak gorev yapabilecekleri belirtilmistir. Ilk ve acil yardim teknikerlerine acil saglik
hizmetlerinde acil tibbi yardim ve bakim ile sinirli kalmak kaydiyla taninan gorev, yetki ve
sorumluluklart da bu yonetmelikte yer almaktadir (Tablo 1).

2009 yilinda IAYT meslegi ismine atif yapan ve meslege 6zgii ilk yasal diizenleme olan
“’Ambulans ve Acil Bakim Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Caligma Usul ve
Esaslarina Dair Teblig’’ ¢ikarilmistir. Bu tebligde, ilk ve acil yardim teknikerlerinin ambulans
ve acil saglik hizmetleri istasyonlarinda ¢alistiritlmasina iliskin usul ve esaslar ile gorev, yetki ve
sorumluklar1 diizenlenmistir. Tebligde, ilk ve acil yardim teknikerlerinin acil tibbi bakimla
sinirli kalmak kaydiyla, hastane Oncesi alanda ve hekimsiz ambulanslarda, temel egitim
programlarini tamamladiktan sonra gdrev, yetki ve sorumluluklarini ig-akis semalarina gore
uygulayabilecekleri belirtilmistir. Ayrica, tibbi danigma kurallar1 ve sorumluluklar, acil ilag
kullanimi1 ve hekim destegi ile mezuniyet sonrasi egitim programlar1 da bu tebligde yer almistir
(Tablo 1).
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Ambulanslar ve Acil Saglik Aracglari ile Ambulans Hizmetleri Yonetmeligi’nde 2012
yilinda yapilan degisiklikle acil yardim ambulanslarinda gorev yapacak ekiplere yonelik
diizenlemeler yapilmistir. Yapilan diizenleme; acil yardim, hasta nakil ve 6zel donanimli
ambulanslarda ilk ve acil yardim teknikerlerinin ¢alismalarmma iligkin  hiikiimleri
barindirmaktadir. Ilgili ydnetmelikte, hekim bulunmayan acil yardim ambulanslarinda hastaya
miidahale edecek personellerden en az birinin ilk ve acil yardim teknikeri olmasi gerektigi
belirtilmistir. Ayrica ambulans siiriicliliigii gorevinin 6ncelikle acil tip teknisyenleri (ATT)
tarafindan yapilmasi gerektigi zorunlu durumlarda ise ilk ve acil yardim teknikerleri tarafindan
yiiriitiilebilecegi ifade edilmistir (Tablo 1).

2014 yilinda ¢ikarilmis olan Saglik Meslek Mensuplari ile Saglik Hizmetlerinde Calisan
Diger Meslek Mensuplarmin Is ve Gorev Tanimlaria Dair Yonetmelik’te ilk ve acil yardim
teknikerlerinin is ve gorev tanimlar1 yapilmustir (Tablo 1).

2016 yilinda c¢ikarilan Aligveris Merkezleri Hakkinda Yonetmelik’te aligveris
merkezlerinin (AVM) biiyiikliiklerine gore acil tibbi miidahale tinitelerinde galisabilecek saglik
personelleri belirlenmistir. ilk ve acil yardim teknikerleri, AVM’lerin acil tibbi bakim
iinitelerinde ¢alisabilecek personeller arasinda yer almaktadir (Tablo 1).

2016 yilinda cikarilan Saglik Meslek Mensubu Olmayan Personelin Saglik Personeli
Yoklugunda Yapmaya Yetkili Olduklar1 Acil Tibbi Miidahaleler Hakkinda Y dnetmelik’te, Tiirk
Silahli Kuvvetleri ile Emniyet Genel Miidiirliigiiniin Saglik Meslek Mensubu Olmayan
Personelinin  Yapmaya Yetkili Olduklar1 Acil Tibbi Miidahaleler konusunda egitim
kurumlarinda/merkezlerinde egitim verebilecek personeller arasinda ilk ve acil yardim
teknikerleri de bulunmaktadir (Tablo 1).

2021 yilinda ¢ikarilan Afetlerde ve Acil Durumlarda Saglik Hizmetleri Ydnetmeligi’nin
ilgili maddesinde afetlerde ve acil durumlarda 6ncelikli saglik hizmeti sunacak istasyonlara
yonelik yapilan diizenlemede, Ulusal Medikal Kurtarma Ekibi (UMKE) temel egitimi alms ilk
ve acil yardim teknikerlerinin bu istasyonlarda gorev yapacak personeller arasinda yer aldigi
goriilmektedir (Tablo 1).

Mevzuata iliskin agiklamalar Tablo 1°de goriilmektedir.

Tablo 1. ilk ve Acil Yardim Teknikerligi Meslegine iliskin Ulusal Mevzuat

Mevzuat Actklama
1 Tababet ve | (Ek fikra: 21/6/2005-5371/7 md.) Acil tibbi yardim ve bakim ile surlh
Suaban kalmak ve Saghk Bakanhginca ¢ikarilacak yonetmeliginde belirtilmek
San’atlarinin kaydla acil tip teknikerleri ile verilecek gerekli egitimleri basariyla
Tarz Icrasina | tamamlamak kaydiyla  Tiirk Silahli  Kuvvetleri, Jandarma Genel
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Dair Kanun Komutanligi ve Sahil Giivenlik Komutanliginda gorevli saglik astsubaylari
Resmi Gazete | (...)(2) hastaya miidahale edebilir, bu hususta lazim gelen is ve iglemleri
Tarihi: 14.04.1928 | yapabilirler. Hastane oncesi acil tibbi yardim veren personel ozel tip
Resmi Gazete | kiyafet giyer.(2)(3)

Sayisi: 863

Kanun no: 1219 Ek Madde 13

it) (Ek:2/1/2014-6514/24 md.) Acil tip teknikeri; on lisans seviyesindeki
acil tip béliimiinden mezun, acil ubbi yardim ve bakim ile sinwrli kalmak
kaydiyla hastaya miidahale ve bu hususta lazim gelen is ve eylemleri
yapan saglik teknikeridir.

2 Acil Saghk | Tanimlar
Hizmetleri Madde 4
Yonetmeligi z) (Ek: RG-15/03/2007-26463) Ambulans ve acil bakim teknikeri
Resmi Gazete | (AABT): Universitelerin Saglik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu’'ndaki 2
Tarihi: 11.05.2000 | yillik ambulans ve acil bakim teknikerligi programlarindan mezun olmusg
Resmi Gazete | kigsileri,

Sayisi: 24046 Istihdam edilecek personelin nitelikleri ile girev ve yetkileri

MADDE 28 — (Bashgiyla birlikte degisik: RG-15/03/2007-26463)
Ambulans ve acil bakim teknikerleri ile acil tip teknisyenleri, acil saghk
hizmetlerinde acil tibbi yardim ve bakim ile sirli kalmak kaydiyla,
Bakanlik¢a belirlenen sertifikalt  egitim programlarini  tamamlamak
suretiyle hastaya miidahale ve bu hususta lazim gelen iy ve eylemleri
yapabilirler.

Ambulans ve acil bakim teknikerleri ile acil tip teknisyenleri, acil yardim
ve hasta nakil ambulanslarinda saghk personeli, komuta kontrol
merkezlerinde c¢agrt karsilama personeli olarak ve hastane acil
servislerinde saglik personeli olarak ¢alisirlar. Bu personel gerektiginde
ambulans aracinin stiriiciisii olarak gérev yapar.

Ambulans ve acil bakim teknikerleri ile acil tip teknisyenlerinin acil
bakimda tibbi gérev, yetki ve sorumluklart sunlardur;

a) Ambulans ve acil bakim teknikerleri, Bakanlik¢a yapilacak
diizenlemelere uygun olarak;?

3 Ambulans ve Acil | Amag¢
Bakim MADDE 1 — (1) Bu Tebligin amaci; ambulans ve acil bakim teknikerleri
Teknikerleri  ile | ile acil tp teknisyenlerinin ambulans ve acil saghk hizmetleri
Acil Tip | istasyonlarinda ¢alistiriimasina iliskin usul ve esaslar ile gérev, yetki ve

Teknisyenlerinin
Calisma Usul ve

sorumluklarint diizenlemektir.
Kapsam

Esaslarina  Dair | MADDE 2 — (1) Bu Teblig; ambulans ve acil saglk hizmetleri sunan
Teblig biitiin kamu kurum ve kuruluslar:, 6zel hukuk tizel kisileri ve gercek
Resmi Gazete | kisiler ile bu hizmetleri sunmakla yiikiimlii ambulans ve acil bakim
Tarihi: 26.03.2009 | teknikerleri ve acil tip teknisyenlerini kapsar.

Resmi Gazete | Ambulans ve acil bakim teknikerleri ile acil tip teknisyenlerinin gorev,

2 1) Intravendz girisim yapmak.

2) Hastaneye ulasincaya kadar, kabul edilen acil ilaglar1 ve stvilar1 kullanmak.
3) Oksijen uygulamasi yapmak.

4) Endotrakeal entiibasyon uygulamas: yapmak.

5) Kardiyo-pulmoner resiisitasyon ve defibrilasyon yapmak.

6) Travma stabilizasyonu yaparak hastanin nakle hazir hale gelmesini saglamak.
7) Uygun tasima tekniklerini bilmek ve uygulamak.

8) Monitdrizasyon ve defibrilasyon uygulamak.

9) Kirik, ¢ikik ve burkulmalarda stabilizasyonu saglamak.

10) Yara kapatma ve basit kanama kontrolii yapmak.

11) Acil dogum durumunda dogum eylemine yardimci olmak.
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Sayisi: 27181 yetki ve sorumluluklari

MADDE 4 — (1) Ambulans ve acil bakim teknikerleri (AABT) nin acil
tbbi yardim ve bakim ile simirli olmak kaydiyla tibbi gorev, yetki ve
sorumluklart sunlardir,

a) Ambulans ve acil bakim teknikerleri (AABT) Ek-1’deki temel egitim
programi, Ek-2’deki akis semalart ve diger zorunlu egitim programlarina
uygun olarak;!

b) AABT’ler bu yetkilerini sadece hastane dncesi alanda gorev yapan
hekimsiz ambulanslar veya acil saghk araglart ile gorev yaparken Ek-
1’deki temel egitim programinm tamamladiktan sonra Ek-2 de sunulan akis
semalarina gore uygulayabilirler...

Tibbi danisma kurallart ve sorumluluklar

MADDE 5 - (1) Ambulans ve acil bakim teknikerleri ve acil tip
teknisyenleri hekimsiz ambulans ve acil saglik araglart ile gorev yaparken
Ek-2" deki akis semalarina uygun olarak hastaya tbbi miidahale
yapar...Merkezde goreviendirilen tibbi danisman, telefon veya telsiz ile
kendisine ulasan AABT ve ATT’ nin verdigi bilgilere gére tibbi miidahale
onaywni bizzat verir veya ilgili uzman hekime ydnlendirir veya isleme onay
vermez. Onay vermedigi takdirde tibbi danisman, AABT ve ATT nin
yapacag iglemi bildirmek zorundadir.

(2) AABT ve ATT danmisman hekime ulagsamadigi veya ulasipp onay
alamadigi durumlarda, akis semalarindaki t1bbi danisman onayi isteyen
islemleri yapamaz...

Acil ilag¢ kullanimi ve hekim destegi

MADDE 6 - (1) Ek-2’ de bulunan akis semalarindaki ubbi danisman
onayt istenen ilaglarin kullanim basamaklar tibbi danigmanin onayi ile
ancak asagidaki durumlarda, AABT ’ler tarafindan uygulanabilir.
Ambulans ve Acil Bakim Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin
Mezuniyet Sonrasi Egitim Programlart

Egitim Programlar

MADDE 7 -(1) AABT/ATT mezuniyet sonrast zorunlu egitim
programlari, 40 saatlik “Temel Egitim”, 20 saatlik “Eriskin Ileri Yasam
Destegi”, 32 saatlik “Travma Ileri Yasam Destegi”, 28 saatlik
“Cocuklarda Ileri Yasam Destegi” ve 32 saatlik “Ambulans Kullanmimi ve
Bakimi Egitim” programlarimdan olusur.

Zorunlu egitim programlart

MADDE 8 — (1) Ambulans ve acil bakim teknikerleri (AABT) ve acil tip
teknisyenleri (ATT) igin mezuniyet sonrasi zorunlu egitim programlari:

a) Ambulans Kullanimi ve Bakimi Egitim Programi (AABT/ATT)

b) Temel Egitim Programi (AABT/ATT)

c) Eriskin Ileri Yasam Destegi Egitim Programi (AABT)

d) Cocuk Ileri Yasam Destegi Egitim Programi (AABT)

e) Travma Ileri Yasam Destegi Egitim Programi (AABT)

(2) AABT’lerin bu egitim programlarmn tamamina katihmlar
zorunludur. ATT’ler igin zorunlu egitim programlari ise Ambulans
Kullanimi ve Bakimi Egitimi Programi ve Temel Egitim Programlaridir ve
bu programlara AABT ’ler ile birlikte katilabilirler. AABT 'ler, Temel
Egitim Programi, Eriskin Ileri Yasam Destegi Egitim Programi, Cocuk
Ileri Yasam Destegi Egitim Programi ve Travma lleri Yasam Destegi
Egitim Programlarini en gecg ii¢ yil icinde tamamlamak ve sertifika almak
zorundadir.

Egitimlerin organizasyonu ve sertifikalarin diizenlenmesi

MADDE 9 — (1) AABT/ATT lerin mezuniyet sonrast zorunlu egitimleri,
bu tebligde belirlenen program c¢ercevesinde Saglik Bakanliginin
belirleyecegi egitim miifredatt ile il saglhk miidiirliiklerinin koordinasyon
ve sorumlulugunda, egitim ve arastirma hastaneleri, iiniversiteler, acil
saglhik hizmetleri bélge egitim ve arastirma merkezleri ve ilgili derneklerin
katilvmi ve is birligi ile yapilir...
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4

Ambulanslar  ve
Acil Saghk
Araclar ile
Ambulans
Hizmetleri
Yonetmeligi
Resmi Gazete
Tarihi: 07.12.2006
Resmi Gazete
Sayisi: 26369

Tanimlar

MADDE 4

K) (Degisik:RG-10/4/2012-28260) Mesul — miidiir: Kamu  kurum  ve
kuruluslarinda baghekimleri veya sorumlu saghk personelini, ambulans
servislerinde idari islerden bizzat, tibbi islemlerden ise hekimler ve saglik
personeli ile birlikte sorumlu olan hekim veya paramedik veya acil tip
teknisyenini,

n) (Degisik:RG-10/4/2012-28260) Saglik personeli: Hekim, ambulans ve
acil bakim teknikerleri (paramedik), anestezi teknikerleri, hemgsireler,
ebeler, toplum saghgi memurlar, acil tip teknisyenleri ve anestezi
teknisyenlerini,

Ambulans ve acil saghk araci personeli

MADDE 7 — (Degisik: RG-4/12/2007-26720)

(1) Kara ambulanslarindan;

a) (Degisik: RG-10/4/2012-28260) Acil yardim ambulanslarinda en az ii¢
personelden olusan bir ekip gorev yapar. Ekipte en az bir hekim veya
bir paramedik veya Saglhik Bakanlhiginca belirlenmis modiil egitimlerini
tamamlamig bir acil tip teknisyeni ile diger bir saglik personeli ve bir
sofor bulunur. Ambulansta siiriiciiliik gorevini oncelikle acil tip teknisyeni
veya zorunlu hallerde paramedik yiiriitebilir. Bu durumda sofor
bulundurulmaz. Hekim bulundurulmayan acil yardim ambulanslarinda
hasta kabininde nakil esnasinda hastaya miidahale etmek iizere gérev
yapan personelden en az biri paramedik  olmalidir.  Hekim
veya paramedik bulunmayan acil yardim ambulanslarinda ¢alisacak acil
tip teknisyeni; temel modiil, travma resiisitasyon, ¢ocuklarda ileri yasam
destegi ve erigkin ileri yasam destegi kurslarini basart ile tamamlamis ve
sertifika almis olmaldir.

b) Hasta nakil ambulanslarinda en az bir saglk personeli ve bir sofor
olmak iizere iki personel gorev yapar. Ekipte sofor yerine bir ambulans ve
acil bakim teknikeri (AABT) veya acil tip teknisyeni (ATT) ¢alistirilabilir.
Hasta nakli sirasinda en az bir saglik personeli hasta kabininde bulunur.
¢) (Degisik: RG-10/4/2012-28260) Ozel donammli ambulanslarda bir
hekim veya bir paramedik ile bir saglik personeli olmak iizere en az iki
personel gorev yapar. Ekipte sofor yerine bir paramedik veya acil tip
teknisyeni calistirilabilir. Yogun bakim ambulanslarinda ¢alisacak hekim
ve saglik personelinin; Bakanlikca onaylanmis temel modiil, erisgkin ileri
yasam destegi ve travma restisitasyon kurslarini, yenidogan hastalarin
nakli amacwyla kullanilacak olan ambulanslarda ¢alisacak hekim ve saglik
personelinin ise Bakanlik¢a onaylanmis temel modiil ve ¢ocuklarda ileri
yasam  destegi (Ek ibare:RG-20/9/2013-28771) ve/veya  NRP kursunu
bagsari ile tamamlamig ve sertifika almig olmalarit zorunludur.

Saghk Meslek
Mensuplart ile
Saghk
Hizmetlerinde
Calisan Diger
Meslek
Mensuplarimin I
ve Gorev
Tanimlarina Dair
Yonetmelik

Resmi Gazete
Tarihi: 22.05.2014
Resmi Gazete
Saysi: 29007

Amag

MADDE 1 — (1) Bu Yonetmeligin amact, saglk meslek mensuplari ile
saglhik hizmetlerinde ¢alisan diger meslek mensuplarinin is ve gorev
tammlarini diizenlemektir.

Acil tip teknikeri

a. Intravenoz ve intraossedz girisim ile hastaneye ulasincaya kadar,
Bakanlik¢a belirlenen acil ilaglart ve sivilart kullanir.

b. Temel ve ileri havayolu uygulamalari, endotrakeal entiibasyon
uygulamasi, gerekli hallerde krikotirotomi ve oksijen uygulamast yapar.

C. Travma stabilizasyonu, kirik, ¢ikik ve burkulmalarda stabilizasyon,
yara kapatma ve basit kanama kontrolii yapar.

¢ Hastanin nakle hazir hale gelmesini ve uygun tasima teknikleri ile
hastanin naklini saglar.

d. EKG c¢ekimi ve vritim degerlendirmesi yapar, monitorizasyon,
defibrilasyon, kardiyoversiyon, external pacemaker uygulamasi gibi
elektriksel tedavileri uygular.
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e. Acil dogum durumunda dogum eylemine yardimci olur.

f. Goérevinin tiim asamalarinda haberlesme agin dogru ve hizli bir
bigcimde kullanir.

0. Ambulansi teknik, ubbi arag-gere¢ ve malzeme yéniinden kullanima
hazir halde bulundurur, zorunlu hallerde ambulansta siiriiciiliik gorevi

yapar.
Aligverig Acil tbbi miidahale iinitesi
Merkezleri MADDE 8
Hakkinda (3) Satis alant yirmi bin metrekarenin altinda olan aligveris merkezinde en
Yonetmelik az bir acil tp teknisyeni veya acil tip teknikeri, yirmi bin ila elli bin
Resmi Gazete | metrekare olan alisveris merkezinde en az birer acil tip teknisyeni ve acil
Tarihi: 26.02.2016 | fip teknikeri veya acil tip teknikeri bulunamayan hallerde en az iki acil tip
Resmi Gazete | teknisyeni, satis alam elli bin ila yiiz bin metrekare olan aligveris

Sayisi: 29636

merkezinde en az birer acil tip teknisyeni ve acil tip teknikeri, satis alani
yiiz bin metrekare ve iizerinde olan aligveris merkezinde ise en az birer
acil tip teknisyeni ve tip doktoru bulundurulur.

Saghk Meslek
Mensubu
Olmayan
Personelin Saghk
Personeli
Yoklugunda
Yapmaya Yetkili
Olduklart Acil
Tibbi
Miidahaleler
Hakkinda
Yonetmelik®
Resmi Gazete
Tarihi: 02.12.2017
Resmi Gazete
Sayisi: 30258

MADDE 1 -
22/3/2016 tarihli
ve 29661 sayili
Resmi  Gazete’de
yayimlanan  Tiirk
Silahli  Kuvvetleri
ile Emniyet Genel
Miidiirliigiiniin
Saglik Meslek
Mensubu Olmayan
Personelinin
Yapmaya  Yetkili
Olduklar Acil
Tibbi Miidahaleler
Hakkinda
Yonetmeligin  adi
asagidaki  sekilde
degistirilmistir.
“SAGLIK
MESLEK
MENSUBU
OLMAYAN
PERSONELIN

Tanimlar

MADDE 4

e) Egitici personel: Egitim kurumlarinda/merkezlerinde gorev yapan
tabipleri, ambulans ve acil bakim teknikerlerini, anestezi
teknikerlerini/teknisyenlerini,  hemsireleri, acil tip teknisyenlerini,
ameliyathane teknikerlerini/teknisyenlerini,
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SAGLIK

PERSONELI

YOKLUGUNDA

YAPMAYA

YETKILI

OLDUKLARI

ACIL TIBBI

MUDAHALELER

HAKKINDA

YONETMELIK”

Afetlerde ve Acil | IKINCI BOLUM

Durumlarda Afetlerde ve Acil Durumlarda Saghk Hizmetlerinin Planlamas,

Saglhk Hizmetleri | Koordinasyonu ve Yiiriitiilmesi

Yonetmeligi Planlama, koordinasyon ve yiiriitme

Resmi Gazete | MADDE 5

Tarihi: 25.05.2021 | (6) Mevcut A tipi 112 acil saglik hizmetleri istasyonlarindan ilin talebi ve

Resmi Gazete | Bakanligin uygun goriisii ile afetlerde ve acil durumlarda éncelikli saglk

Sayisi: 31491 hizmeti sunacak istasyonlar belirlenir. Belirlenen bu istasyonlar olagan
durumlarda 112 acil saglik hizmeti sunumuna devam eder. Bu
istasyonlarda UMKE teme!/ egitimi almis hekim, ambulans ve acil bakim
teknikeri, acil tip teknisyeni gorev yapar.

3. TARTISMA

Tiirkiye’de IAYT meslegi mensuplarinin hastane oncesi acil saglik hizmetlerine
katilmas1 2004 yilinda olmustur. 1k ve acil yardim teknikerleri sisteme katilmalariyla birlikte
kendilerine Onemli bir yer edinmigler ve sistemin vazgecilmez bir pargast oldugunu
gdstermislerdir. Saglik sistemine dahil edilmeleri ile IAYT meslegine yonelik ulusal mevzuatta
gesitli diizenlemeler yapilarak meslege iliskin yasal g¢erceve cizilmeye calisilmistir. Bu
baglamda IAYT meslegine 6zgii yeni yasal diizenlemeler hazirlanmis veya yiiriirliikte olan
mevzuatta birtakim degisikliklere gidilmistir. Bu calismada IAYT meslegine 6zgii ulusal
mevzuatta yapilan diizenlemeler yoluyla meslege iligkin atilan adimlar incelenmis ve meslegin
gelisim siireci agiklanmaya ¢aligilmugtir.

IAYT meslegi ile ilgili onemli déniim noktalarindan biri 2004 yilinda Saglik Bakanlig
tarafindan yapilan ilk ve acil yardim teknikeri istihdamudir. {lk ve acil yardim teknikerlerinin
hastane Oncesi acil saglik sistemine girmeleri mesleki rollerine iliskin yasal diizenleme
ihtiyactm1 dogurmustur. IAYT meslegine ait ilk diizenleme 1928 tarihli Tababet ve Suabati
San’atlarinin Tarz1 Icrasma Dair Kanun’da yapilmistir (Tababet ve Suabati San’atlarmin Tarzi
fcrasa Dair Kanun, 1928). ilgili Kanunda 2005 yilinda yapilan degisiklikle birlikte (Ek
fikra:21/6/2005-5371/7md.) ilk ve acil yardim teknikerleri acil bakimda goérev ve
sorumluluklarini yapabilir duruma gelmislerdir (Celikli, 2016b). Ayrica Saglik Bakanligi ve
Bagli Kuruluglarmin Teskilat ve Gorevleri Hakkinda Kanun Hitkmiinde Kararname ile Bazi

Kanunlarda Degisiklik Yapilmasina Dair Kanunla (Kanun No. 6514/24), 2014 yilinda 1219
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sayil1 bu kanunun ek 13 iincli maddesine “’Acil tip teknikeri; dn lisans seviyesindeki acil tip
boliimiinden mezun, acil tibbi yardim ve bakim ile sumirli kalmak kaydiyla hastaya miidahale ve
bu hususta lazim gelen is ve eylemleri yapan saglik teknikeridir’’ seklinde bir bent eklenmistir.
Bu diizenleme ile 6n lisans diizeyinde acil tip alanindaki egitimi tamamlamis olan saglik
teknikerleri acil tip teknikeri olarak tanimlanmistir. Ayni kanunda 2005 yilinda yer verilmis
olan ilk ve acil yardim teknikerlerinin gorev ve yetkilerini yalnizca acil tibbi yardim ve bakimda
kullanabilecekleri ile ilgili ifadeye bu diizenleme ile tekrar vurgu yapilmistir. Yiirtirlikte olan
bu kanunda 2005 yilinda yapilan degisiklik, IAYT meslegiyle ilgili yapilan ilk yasal
diizenlemedir. Boylelikle ilk ve acil yardim teknikerleri i¢in tibbi uygulamalarda yasal sinir
¢izilmis ve acil hastaya miidahale yetkisi verilmistir. Artik hekimlerin yani sira ilk ve acil
yardim teknikerleri de acil hastaya miidahale edebilir duruma gelmislerdir. Ayrica yapilan bu
diizenleme ile IAYT meslegi, tarihi cok eskiye dayanan tipla ilgili temel bir kanunda yer
almistir. Bu durum IAYT meslegi bakimindan ¢ok &nemlidir ve saglik meslekleri arasinda
giiclii bir yer edinmesine katki saglamistir. Tiirkiye’de 1994-95 yillarinda istanbul, Ankara ve
[zmir’de kurulan 112 acil yardim ekiplerinde saglik memurlari, ebeler ve hemsireler, bir
kisminda ise doktorlar gérev yapmaktaydi. Ilk ve acil yardim teknikerlerinin acil yardim
ambulanslarina atanmalart ilk defa 2004 yilinda gergeklesmistir (Paksoy, 2016). Buradan
anlagilmaktadir ki bu siiregte hastane Oncesi acil saglik hizmetleri hekimler, hemsireler vb.
saglik calisanlari tarafindan yiriitiilmiistiir. Saglik hizmetlerinin sunumunun sadece hekimlik ve
hemsirelik meslekleri ile icra edilmesinin hem giiniimiiz modern saglik hizmetlerinin anlayisina
uygun olmadigr hem de ¢esitlenen saglik hizmetlerinin kapsaminin daraltildigi bildirilmigtir
(Capar, 2019). Bu baglamda yapilan bu yasal diizenleme, hastane 6ncesi acil saglik hizmetleri
alanina 6zgii egitim almis olan ilk ve acil yardim teknikerlerinin bu alanda aktif rol almalarim
saglamistir. Dolayisiyla, kurulusundan beri belirli meslek gruplari tarafindan yiiriitiilen hastane
oncesi acil saglik hizmetleri sunumunun, bu alanda egitimli olan personeller tarafindan
stirdiiriilmesinin onii agilmustir.

Tirkiye’de hastane oncesi acil saglik hizmetlerinin tarihsel gelisimine bakildiginda
belki de en 6nemli yasal diizenlemenin 2007 yilinda Acil Saglik Hizmetleri Y0Onetmeligi’nde
yapildig1 goriilmektedir. Bu yonetmelikte acil saglik hizmetlerinin yiiriitiilmesine dair usul ve
esaslar belirlenmistir (Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi, 2000). Yonetmeligin ilgili
maddesinde IAYT mesleginin unvan tanimi “Ambulans ve acil bakim teknikeri (AABT):
Universitelerin Saghik Hizmetleri Meslek Yiiksek Okulu 'ndaki 2 yillik ambulans ve acil bakim
teknikerligi programlarindan mezun olmus kisileri” seklinde yapilmistir (Acil Saglik Hizmetleri
Yonetmeligi, Madde 4/z). Mesleklesme ve profesyonellesme siirecinde meslege ait tanimlarin,

gorev ve sorumluluklarin belirlenmis olmasi son derece dnemlidir (Sagir, 2020). Bu baglamda,
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yapilan yasal diizenlemeyle IAYT unvan taniminin yapilmis olmas: son derece dnemlidir. Bu
yonetmelikte ayrica, ilk ve acil yardim teknikerlerinin acil bakimdaki gorev, yetki ve
sorumluluklari da belirlenmistir. Y6netmeligin istihdam edilecek personelin nitelikleri ile gérev
ve yetkileri kisminda IAYT meslegi mensuplarmin yetki ve sorumluluklarina iliskin hiikiimler
yer almistir (Acil Saglik Hizmetleri Y6netmeligi, Madde 28/a). Tababet ve Suabat1 San’atlarinin
Tarz: Icrasina Dair Kanun’undaki belirtilen diizenleme (Acil tibbi yardim ve bakim ile sinirl
kalmak ve Saglhk Bakanhginca c¢ikarilacak yonetmeliginde belirtilmek kaydiyla acil tip
teknikerleri.... hastaya miidahale edebilir) Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi’'nde yapilan bu
degisiklikle hayata gecirilmistir. Boylelikle ilk ve acil yardim teknikerlerine acil hastaya yonelik
tibbi miidahale yetkisi verilmesinin ardindan gorev, yetki ve sorumluluklarini belirleyen bir
yasal diizenleme yapilmis ve hastaya/yaralilara yonelik ne tiir uygulamalar yapabileceklerinin
sinirlan belirlenmistir. Acil tibbi miidahale gerektiren durumlarda, hastanin uygun tedavisinin
yapilabilecegi saglik kurulusuna en hizli sekilde ulastirilmasi ve olay yerindeki ilk miidahalenin
zamaninda yapilmasi hayati 6nem tasimaktadir. Ilk ve acil yardim teknikerleri mesleklerini icra
ederken her an farkl tiirden vakalarla karsilasabilmektedirler. Bu nedenle ilk ve acil yardim
teknikerlerinin genis yetkilerle donatilmis olmasi, etkin acil saglik hizmeti i¢in hayati bir
gerekcedir. Yonetmelikte yapilan degisiklikler sayesinde, ilk ve acil yardim teknikerlerinin
sahada karsilasacaklar1 her tiirlii acil vakaya miidahale etme imkani yasal diizenleme ile
saglanmustir. Ek olarak, yonetmelikle belirtilen yetkiler dogrultusunda, hekimlerin yani sira ilk
ve acil yardim teknikerleri sinirlida olsa ilag uygulama yetkisine sahip olmuslardir. Bu durumun
saglik meslekleri arasinda IAYT’ni 6zel bir konuma tasidigi diisiiniilmektedir. Saglik
mesleklerinde calisanlar; hizmet sunumlarinda kanun, yonetmelik ve tiiziiklerin kapsaminda
bazi smirlamalar ile karsilagsmaktadirlar (Tamer, 2019). Bu yonetmelikle ilk ve acil yardim
teknikerlerinin yetkileri acil bakimla sinirlandirilmistir. Boylelikle ilk ve acil yardim
teknikerleri kendilerine taninmis yetki ve sorumlulugu sadece acil durumlarda uygulayabilecek
ve aldiklar1 acil egitimi dogrultusunda uygulamalarin1 yapabileceklerdir. Ayni yonetmelikte ilk
ve acil yardim teknikerlerinin calisabilecekleri birimler ve pozisyonlarda tammlanmustir. ilgili
hiikkimde ... acil yardim ve hasta nakil ambulanslarinda saglik personeli, komuta kontrol
merkezlerinde cagri karsilama personeli olarak ve hastane acil servislerinde saglik personeli
olarak ¢alisirlar. Bu personel gerektiginde ambulans aracvun siiriictisii olarak gérev yapar.”’
ibaresi yer almaktadir (Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi, Madde 28). Gorildiigi tizere ilk ve
acil yardim teknikerlerinin saglik personeli rolleri yani sira acil ¢agr karsilayict ve siiriiciilitk
rollerinin de bulundugu goriilmektedir. Buradan yola ¢ikarak, ilk ve acil yardim teknikerlerinin
etkin bir egitim siirecinden gegerek acil tibbi miidahale yetkisinin yani sira bazi sorumluluklari

da aldigi anlasilmaktadir. ilk ve acil yardim teknikerlerinin bu sekilde farkli gdrevlerde
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sorumluluk alabilmeleri, onlarin hastane 6ncesi acil saglik hizmetlerinde kisa siire i¢erisinde
saglam bir yer edinmelerinde 6nemli rol oynamustir.

Ik ve acil yardim teknikerlerinin gorev, yetki ve sorumluluklar ile ilgili Acil Saglik
Hizmetleri Yonetmeligi’nde yapilan degisiklikler 2009 yilinda ¢ikarilan >’ Ambulans ve Acil
Bakim Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Calisma Usul ve Esaslarina Dair Teblig” ile
diizenlenmis ve is akis semalar1 haline getirilmistir (Ambulans ve Acil Bakim Teknikerleri ile
Acil Tip Teknisyenlerinin Calisma Usul ve Esaslarma Dair Teblig, 2009). “’Is akis semalart,
bir siirecin gerceklesmesi icin gerekli olan adimlari, verilmesi gereken kararlari siwralt bir
bicimde wuygun gsekillerle gorsel olarak ifade etme yontemidir’’ (Giiltekin, 2019). Bu
diizenlemeyle ilk ve acil yardim teknikerlerinin artik gérev, yetki ve sorumluluklar1 baglaminda
yetigkin ve ¢ocuk hastalara/yaralilara yonelik acil bakim ve tedavi uygulamalarini yayimlanan
tedavi semalarina gore uygulamakla yiikiimli hale gelmislerdir. ilk ve acil yardim
teknikerlerinin acil vakalara yonelik miidahalelerinde tedavi algoritma basamaklarini dikkate
almalarinin  énemli oldugu vurgulanmaktadir (Bat1 ve 2019). Ilgili tebligde tedavi akis
semalarma yonelik olarak; yonergede bulunan bilgilerin onaylandigi tarih itibariyle tibbi
standartlara uygun ve en giincel bilgileri igerdigi bildirilmistir. Bunun yaninda tebligde, tibbin
stirekli degisen bir bilim olmasi nedeniyle uygulayicilarin tip bilimindeki gelismeleri,
uluslararast kabul goren kilavuzlari ve mevzuati takip etmeleri gerekliligi vurgulanmistir
(Ambulans ve Acil Bakim Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Caligma Usul ve
Esaslaria Dair Teblig, 2009). Tebligde ilk ve acil yardim teknikerlerinin is akis semalarini acil
araclarda gorev yaparken ve hekimin bulunmadigi durumlarda uygulayabilecekleri
bildirilmistir. Ik ve acil yardim teknikerlerinin acil bakim saglarken tedavi protokollerinde
bulunan bazi uygulamalar ve ilaglar icin KKM’de bulunan hekimlerden tibbi danismanlik
almalart gerektigi, tibbi danigmanin onay1 olmadan bazi islemleri uygulayamayacagi
belirtilmektedir (Ambulans ve Acil Bakim Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Calisma
Usul ve Esaslarma Dair Teblig, Madde 5/1). Hastane Oncesi acil saglik hizmetlerinde yasami
olumsuz etkileyen durumlara kars1 hizli miidahale edilmesi gerektigi i¢in zaman ¢ok dnemli bir
etmendir. Tibbi danigmanlikla ilgili siirecte yasanilan zaman kaybini en aza indirme adina cesitli
diizenlemeler gerektigi diisiiniilmektedir. Bu sorunlara yonelik bazi ¢oziim Onerileri
sunulmustur: Soruna yonelik algoritmalar gelistirilebilir ve yeni egitim modiilleri hazirlanabilir;
llag danisma sistemini hem kolaylastirmak hem de sistemin verimini artirmak adma
teknolojiden daha fazla faydalanilabilir; Sadece ilag damismanligina yonelik danigsman
hekimlerin gorev aldig1 6zel bir hat veya ayri bir merkez kurulabilir (Bayir ve Demir, 2019).
Acil Saglik Hizmetleri Yoénetmeligi’nde ilk ve acil yardim teknikerlerinin iki yillik 6n lisans

egitimine ek olarak Saglik Bakanliginca belirlenen sertifikali egitim programlarindan basarili
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olmak suretiyle kendilerine taninan gorev, yetki ve sorumluluklar yapabilecekleri bildirilmistir
(Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi, Madde 28). Saglik Bakanlifi’nca belirlenen sertifikal
egitim programlar ile ilgili diizenleme bu tebligde yer almistir. Tebligde ilk ve acil yardim
teknikerlerinin hekimsiz ambulanslarda gorev, yetki ve sorumluluklarini yerine getirebilmeleri
icin Saglik Bakanligi tarafindan belirlenen ve il Saglik Miidiirliikleri tarafindan yiiriitiilen
zorunlu egitim programlarini tamamlamasi gerektigi belirtilmistir. Egitim kapsamu ile ilgili
ifade su sekildedir: “AABT/ATT mezuniyet sonrast zorunlu egitim programlari, 40 saatlik
“Temel Egitim”, 20 saatlik “Erigkin Ileri Yasam Destegi”, 32 saatlik “Travma Ileri Yasam
Destegi”, 28 saatlik “Cocuklarda Ileri Yasam Destegi” ve 32 saatlik “Ambulans Kullamimi ve
Bakimi Egitim” programlarindan olusur.”’ Tebligde, ilk ve acil yardim teknikerlerinin bu
egitim modiillerine katilarak sertifikalarin1 en gec ii¢ yil igerisinde almalarinin zorunlu oldugu
bildirilmistir. Mesleki bilgi ve becerileri desteklemek ve artirmak igin diizenlenen bu egitim
programlarinin, gelisen ve degisen tibbi bilginin en giincel haliyle hastane Oncesi acil saglik
sistemi ¢alisanlarina verilmesini ve personellerin bilgi diizeylerinin yiiksek tutulmasim
amagladig diisiiniilmektedir.

Ambulans hizmetlerine yonelik ¢esitli hususlart diizenlemek amaciyla g¢ikarilan
Ambulanslar ve Acil Saglik Araglar ile Ambulans Hizmetleri Yonetmeligi’nde 2012 yilinda
yapilan degisiklikle acil yardim ambulanslarinda ekiplere ydnelik ¢esitli diizenlemeler
yapilmistir (Ambulanslar ve Acil Saglik Araglari ile Ambulans Hizmetleri Yonetmeligi, 2006).
llgili diizenlemede ‘’Ekipte en az bir hekim veya bir paramedik veya Saglik Bakanhiginca
belirlenmis modiil egitimlerini tamamlamug bir acil tip teknisyeni...”’, "Hekim bulundurulmayan
acil yardim ambulanslarinda hasta kabininde nakil esnasinda hastaya miidahale etmek iizere
gorev yapan personelden en az biri paramedik olmalidir’” ve ° Ozel donammli ambulanslarda
bir hekim veya bir paramedik ile bir saglik personeli olmak iizere en az iki personel gorev
yapar’’ ibareleri yer almaktadir (Ambulanslar ve Acil Saglik Araglari ile Ambulans Hizmetleri
Yonetmeligi, Madde 7). Bu diizenlemeyle artik hekimlerin yani sira ilk ve acil yardim
teknikerlerinin de ambulans ekibi igerisindeki ekip sorumlulugu rolii yasal hale gelmistir. Bu
dogrultuda 2004 yilinda hastane oncesi acil saglik hizmetlerine dahil olan ilk ve acil yardim
teknikerleri gecen bu zaman zarfinda bilgi ve deneyim noktasinda sistemde ¢ok Onemli bir
konum elde etmistir. Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi’nde yer alan ilk ve acil yardim
teknikerlerinin siriiciilik yapabilecekleri ilgili hiikkiim, ATT ve ilk ve acil yardim teknikerleri
arasinda yeni rol ve sorumluluk tartismalarina neden olmustur (Acil Saglik Hizmetleri
Yonetmeligi, Madde 28). ilk ve acil yardim teknikerlerinin ambulans siiriiciiliigii yaparken,
ATT’ler bu esnada tek baslarina hastaya miidahale etmek durumunda kalmiglardir (Celikli,

2016b). Yasanilan bu rol tartigmasina Ambulanslar ve Acil Saglik Araglart ile Ambulans
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Hizmetleri Ydnetmeligine, siiriiciiliigiin oncelikle ATT’ler tarafindan yapilmasi gerektigi ve
hekim bulunmayan ambulans kabininde hastaya miidahale i¢in en az bir paramedik bulunmasi
ile ilgili eklenen maddelerle ¢oziim bulunmustur (Ambulanslar ve Acil Saglik Araglan ile
Ambulans Hizmetleri Yo6netmeligi, Madde 7).

2014 yilinda saglik meslek mensuplari ile saglik hizmetlerinde calisan diger meslek
mensuplarinin i§ ve goérev tanimlarini diizenleyen, Saglik Meslek Mensuplar1 ile Saglik
Hizmetlerinde Calisan Diger Meslek Mensuplarinin Is ve Gérev Tanimlaria Dair Ydnetmelik
cikarilmistir (Saglik Meslek Mensuplar1 ile Saglik Hizmetlerinde Calisan Diger Meslek
Mensuplarmin Is ve Gérev Tanimlarina Dair Yénetmelik, 2014) (Tablo 1). Ilk ve acil yardim
teknikerlerinin almis olduklar egitim ve kazandiklar1 bilgi ve beceriler dogrultusunda cesitli
gorev, yetki ve sorumluluklar meslege iliskin diger yasal diizenlemelerde belirtilmis ve
detaylandirilmigtir (Acil Saglik Hizmetleri Yonetmeligi, Madde 28/a, Ambulans ve Acil Bakim
Teknikerleri ile Acil Tip Teknisyenlerinin Calisma Usul ve Esaslarina Dair Teblig, Madde 4/a).
2014 yilinda cikarilan bu yonetmelikle net bir sekilde is ve gorev tanimlar1 yapilmustir. Is ve
gbrev tanimlarmin yapilmasi ile birlikte IAYT meslegi, mesleklesme ve profesyonellesme
noktasinda énemli yol almustir.

2016 yilinda ¢ikarilan ve AVM’lerin nitelikleri ile agilig, faaliyet ve denetimlerine
iligkin usul ve esaslar1 diizenleyen Alisveris Merkezleri Hakkinda Yonetmeligi’nde AVM’lerin
satis alan biyikliigiine gore tibbi miidahaleyi yapacak personellerin sayr ve nitelikleri
belirlenmistir. Yonetmeligin acil tibbi miidahale {initesi ilgili kisminda ¢alisabilecek personeller
arasinda ilk ve acil yardim teknikerlerinin bulundugu goriilmektedir (Aligveris Merkezleri
Hakkinda Yonetmelik, 2016). AVM’lerin hem ziyaretci hem de calisan sayilari, verdikleri
hizmetlerin biiyiikliigli dogrultusunda artmaktadir. Bu ylizden AVM’lerde yasanacak herhangi
bir afet veya acil durumda, miidahaleye yonelik personel ve arag-gereclerin hazir bulunmasi son
derece onemlidir (Alas ve Evcil, 2018). Hastane oncesi acil saglik hizmetleri profesyoneli olan
ilk ve acil yardim teknikerlerinin ciddi bir egitim siirecinden gecerek her tiirlii vakaya miidahale
etme bilgi ve becerisine sahip olduklar1 gbz 6niinde bulunduruldugunda, halk sagligini korumak
adina AVM’ler gibi biinyesinde ¢ok sayida insani barindiran ortamlarin saglik birimlerinde aktif
rol almalar1 son derece dogaldir. Ayrica, karsilasacaklar1 her tiirlii vakaya miidahale etmeleri
noktasinda genis yetki ve sorumluluklar taninmasi, ilk ve acil yardim teknikerlerinin acil tibbi
hizmet veren tiim alanlar i¢in tercih sebebi olmasini saglamustir.

2017 tarihli Saglik Meslek Mensubu Olmayan Personelin Saglik Personeli Yoklugunda
Yapmaya Yetkili Olduklar1 Acil Tibbi Miidahaleler Hakkinda Yonetmelikte, Tiirk Silahli
Kuvvetleri ile Emniyet Genel Miidiirligii’niin Saglik Meslek Mensubu Olmayan Personeline

acil tibbi miidahalelere yonelik verilecek egitimlerde, ilk ve acil yardim teknikerleri egitici
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personeller arasinda bulunmaktadir (Saglik Meslek Mensubu Olmayan Personelin Saglik
Personeli Yoklugunda Yapmaya Yetkili Olduklari Acil Tibbi Miidahaleler Hakkinda
Yonetmelik, 2017). IAYT egitimi 6n lisans diizeyindedir ve dgrenciler bu siiregte gerek teorik
gerekse pratik agidan yogun bir sekilde acil saglik alanina ydnelik egitim almaktadir. Pratik
uygulamalari, acil yardim istasyonlari, KKM, hastane acil servisleri ve cesitli kliniklerde
gerceklesmektedir. Ayrica pratikler, yaz stajlari ile desteklenmektedir (Yenal ve Celikli, 2013).
Saglik calisanlarinin halk sagligina yonelik davranis edindirebilmek adina egitici ve danisman
rolleri de mevcuttur (Ozvaris, 2011). IAYT mensuplar1 acil tibbi yardim konusunda donanimli
saglik profesyonelleri olduklarindan dolayi, acil miidahaleler konusundaki yetkinlikleri
nedeniyle bu yonetmelikte oldugu gibi egitimci rolleri ile de karsimiza c¢ikmaktadirlar. Bu
yonetmelik kapsami disinda ilk ve acil yardim teknikerleri, acil saglik hizmetleri biinyesindeki
egitim birimlerinde de egitici olarak gorev yapmaktadirlar. Ozellikle son donemlerde,
tiniversitelerde bulunan IAYT programlarmin akademik kadrolarinda yer alan ilk ve acil yardim
teknikerleri daimi olarak egitimci olmanin yani sira alana yonelik derslerin egitimlerine farkli
kurumlardan veya disaridan katilabilmektedirler.

2021 tarihinde yayimlanan Afetlerde ve Acil Durumlarda Saglik Hizmetleri
Yonetmeligi'nin ilgili maddesinde (madde 5/6) afetlerde ve acil durumlarda Oncelikli saglik
hizmeti sunacak istasyonlara yonelik diizenlemede “'"Mevcut A tipi 112 acil saghk hizmetleri
istasyonlarindan ilin talebi ve Bakanligin uygun goriisii ile afetlerde ve acil durumlarda
oncelikli saghk hizmeti sunacak istasyonlar belirlenir. Belirlenen bu istasyonlar olagan
durumlarda 112 acil saghk hizmeti sunumuna devam eder. Bu istasyonlarda UMKE temel
egitimi almis hekim, ambulans ve acil bakim teknikeri, acil tip teknisyeni gorev yapar’’ ifadesi
yer almaktadir (Afetlerde ve Acil Durumlarda Saglik Hizmetleri Yonetmelik, 2021). UMKE,
afetlerde veya olagan dis1 durumlarda etkin saglik hizmeti sunmak ve ilgili birimlerle iletigimi
kurmak maksadiyla goniilli saglik calisanlar1 arasindan secilmis ve belirli egitimleri
tamamlamis personellerden olugmaktadir (Gokkaya ve Ding, 2020). Afetlere ve halk sagligini
tehdit eden acil durumlara kars1 etkin bir sekilde yanit verebilmek icin acil saglik hizmetleri
sisteminin yeterli diizeyde egitimle ve iyi bir sekilde hazirlanmis olmasi ¢ok 6nemlidir (Reilly
vd. 2007). UMKE personeli olacak goniillillere, alaninda uzman kisiler tarafindan temel ve
uzmanlik egitimi adi verilen teorik ve uygulamali egitimler verilir (Giinaydin vd., 2017). Acil
yardim istasyonlarinda ve KKM’lerde calisan saglik personelleri acil durumlara miidahale
etmenin yaninda afet durumlarinda da ilk miidahaleyi gerceklestirecek ekiplerdendir (Celebi ve
Ugku, 2017). Bu dogrultuda, hastane 6ncesi acil saglik hizmetlerinin vazgegilmez unsurlarindan

biri olan ilk ve acil yardim teknikerlerinin aldiklari mesleki egitim tizerine UMKE egitimlerini

HOD, Nisan 2022, Cilt 7 - Say1 1, Sayfa No:15-35 31



Journal of Pre-Hospital - Hastane Oncesi Dergisi
JPH, April 2022, 7(1), 15-35

de alarak afetlerde aktif rol almalar1 hem sistemin isleyisi hem de afetzedelere yonelik yapilacak

ilk tibbi miidahale bakimdan olduk¢a 6nemlidir.

SONUC

Hayati1 tehdit eden durumlarda vakalarla ilk kargilasma bakimindan 6zel bir konuma
sahip olan hastane Oncesi acil saglik hizmetleri, acil saglik sistemi zincirinin 6nemli bir
halkasini olusturmaktadir. Ilk ve acil yardim teknikerleri yasam kurtarmaya ydnelik olarak
hastane oncesi acil saglik sisteminin biinyesinde ¢aligan saglik profesyonelleridir. Tiirkiye’de
yakin zamanda egitim ve istihdamina baslanan IAYT meslegi kisa zamanda hastane dncesi acil
saglik hizmetlerinin 6nemli bir unsuru haline gelmis ve tiim saglik sistemi igerisinde adindan
stkca soz ettirmistir. IAYT istihdaminin ardindan ulusal mevzuatta yapilan gesitli
diizenlemelerle meslegin yasal simirlar ¢izilmeye calisilmistir. Bu ¢alismada IAYT meslegine
yonelik ulusal mevzuatta yer alan yasal diizenlemeler incelerek meslegin gelisim ve degisim

siireci tartisilmstir.

IAYT meslegi ile iliskili oldugu tespit edilen ulusal mevzuatta yapilan incelemede,
IAYT meslegine 6zgii yeni bir tebligin cikarildigi, diger diizenlemelerin mevcut kanun ve
yonetmelikler iizerinde cesitli degisiklikler yoluyla gerceklestigi goriilmiistiir. Yapilan yasal
diizenlemelerin {AYT mesleginin tanimlanmasina, mensuplarmin rollerinin belirlenmesine ve
mesleklesme siirecine Onemli katkilar sagladigi anlasilmistir. Sonu¢ olarak, yapilan bu
diizenlemelerle IAYT mesleginin yasal gercevesi cizilmeye calisilmistir. Yapilan tiim yasal
diizenlemeler, IAYT mesleginin gelisimine ve saglk sistemi icerisinde yer edinmesine dnemli

rol oynamustir.
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