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COK AMACLI HAVAYOLU EGITIM MANKENI

Malzemenin 6zellikleri :

+ Gergek yasamda doktorlarin ve yardimci saglik personelinin kars1 karstya kaldig sorunlara
miidahale amagh olarak geligtirilmis bir mankendir.

« Kalp, akcigerler ve midenin iginde yer aldig1 gergege benzer gogiis boslugna sahip bir tist gévde
(torso) yapisindadir.

« Kafanin arkaya yatirilmas1 ve genenin yukar1 gekilmesi ve ayrica soluk alma pozisyonunda genenin
zorlanarak agilmas1 ve boynun yukar1 dogru uzatilmasi uygulamalarina elverigli tam hareketli kafa,
boyun ve g¢ene yapisina sahiptir.

» Gergek biiyiiklikte ve anatomik yapida ag1z, dil, soluk ve yemek borular1 mevcut olup, bu yap1
endotrakeal tiip yerlestirilmesine elveriglidir.

* Ag1z, burun ve digital entiibasyona uygundur.

» Ses tellerinin geregince iyi gériinmesi ve ayrica gastric refliiyii en aza indirme amaciyla yapilan
Sellick Manevrasina elverisli kikirdak yapili yumusak bir boynu bulunmaktadir.

» Disardan verilen hava ile tek yada iki tarafli olarak sisirilebilen gergege benzer soluk borusu, brong
ve akciger yapisina sahiptir.

« ET yada EOA tiipii yerlestirilmesine elverisli 18 mm. genisliginde soluk borusu bulunmaktadir.
* Cerrahi miidahale ile trakeostomi tiipii yerlestirilebilmektedir.

» iki tarafl1 olarak pnomotoraks kompresyon uygulanabilmektedir.
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niithasvonda laringoskopi ve tiipil trakeas icine verlestirme bhecerisi

7.12) Orotrakeal ¢
1. Elieri yikama

2, Eldivenleri givme

3, Hastays uygun pozisyon verme

4. Laringoskobu sol ele alna

5. Boynu hafif fAcksiyona, bagt ekstansiyona getirerck afz-farinks-larinks hattimn diizlesmesini
saglami

6. Lavingoskop bleydini ofzin sag tarafindan, dili sola itecek sekilde agiz igine itme

7. Blevdi dil tizerinden vallekilaya kadar sokma

8. Epiglotu gorme

9. Bievdi epiglol tabanma kadar ilerletme

HL Epigiot ve afiz tabamndaki yapilan gorils alamndan uzaklastirmak igin laringoskobu Bne ve
yukari dogru kaldirma®

1. Uygun boydaki tobil glottisten gecligini gorerek trakea igine yerlestirme™*

12. Yeri dogrulandikian sonra tiibil {espit etme***

13, Kullunibwns malzemeleri uygun ¢8p torbasina atma

14. Eldivenleri cikarma

15. Elleri yskama

* Ba islem nazik bir sekilde yapilmal, st disler kaldirag hareketi saglavacak sekilde kullantdmamah,
dudagin diglerle blevd arasinda scigmamasina Gzen gosterilmelidir. Bu sieada bie yardimeun troid
Rikirdak tizevine basimas: epiglottisin gorilimesini kolaylastirabilir.

% Erhekler igin ic cap (1D) 8-8.5 mm

Kadinlar icin i¢ ¢ap {11} 7-7.5 mm

4% Lndotrakeal tiiblin ucunun trakea iginde ve balonun kordlar alunda bulunmasi gerekir. Bunu
belirlemeda:

a- Lntiibasyon sirasinda t{ibiin trakea igine girdiginin ve yeterince ilerlediginin gortilmesi,

b- Gogsin gozlenerek her iki hemitoraksin yeterince kalkutmn izlenmesi. epigastitiumda ise
distansivon olmadi@rin abriilmest.

¢- Dinlemekle her iki akeiBerin esit bavalandiginin befirlenmesi.

d- Manuel ventilasyonda bir direngle kargilasmadan havalandirilabilmesi,




