\\\\g§\\ mlS=m

Azerbaijon Medical Simulation SIMULATION CENTER
SECHEI:{%ZC[H{E({XSE RSITY Education Association SECHENOV UNIVERSITY

BAKU

OSKI BOLSDCISI

Pediatriya

Pediatriya zizra praktiki bacariglar

Ixtisas:
Mualica isi



https://sechenov.edu.az/
https://simcenter.az/az/

e

iy — ——

AR e =
g7 nlllS=rm
b

%

CrIBHOBCKHEA YHHBRMCELES  Azerboljon Medicol Simulation S[MULAT‘ON CENTER
BT 2 DR Education Associotion Sh%hquN\VE?S\TY

Stansiyanin is miiddoati

Vardisin yerina yetirilmoasinin Umumi miiddati — 10 doqiqa

Akkredito olunan soxsin stansiyada kecirdiyi vaxt — 8,5 doqiqedon az olmayaraq (praktik vordisi
vaxtindan avval yerino yetirdikdo “Stansiyaya daxil olun, ID némranizi soslondirin vo tapsiriga qulaq
asin” sas komandasi verilona qador akkredito olunan soxs stansiyada qalir).

Praktik vardisin yerina yetirilmo miiddoti

Vardisin
Komandanin . .
.. AKKkredits olunan yerind
saslondirilma Sas komandas: . . . . . .
saxsinfaaliyyati yetirilmasi
vaxti .. .
miiddati
Stansiyaya daxil olun, ID Stan§1yan1n tapsirigina
, N D .. (brifing) qulaq asin. ,
0 némranizi saslondirin vo ) . . 0,5
tapsinga qulag asin Stansiyada foaliyyotin
baslanmasi
, C N Stansiyada faaliyystin ,
8,0 Sizin bir doqgigeniz qalib davam etdirilmosi 8,5
9,0° Vaxtiniz bitdi N6vbsti komandam T
gbzlayin
Situasiyalarin (ssenarilorin) siyahisi
Ne Situasiya
1 Bronxoobstruktiv sindrom (BOS)
2 Febril qicolmalar
3 7 ayliq usaqda yuxari tonoffiis yollarinin obstruksiyasi v sonraki tirak-agciyor
reanimasiyasi
4 6 yasli usagda yuxari tonoffiis yollarinin obstruksiyasi vo sonraki tirok-agciyor
reanimasiyasi

Stansiyanin ssenarilorinin Se¢imi vo ardicilligi imtahan gund komissiya izvii torafindon miioyyan edilir

tsm@mma.edu.az
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Kritik vaziyyatindaki pasiyentin ABCDE miiayinasi alqoritmi

(Ssenari 1 va 2)

Alqorltmlr! Hoarakatlar
marhaldlori
1 Situasiyanin aivmatlondirilmasi
' v Basi ¢evirmokls otrafa baxmag, tohliikasizlik jesti gostormok
. . . . Husun qiymatlondirilmasi:
Giris foaliyyotlori 2. v’ zararcokmiso toxunmadan
3. | Digor komokgilorin tomin edilmasi (komaoya ¢agiris)
4. | Cantanin tomin edilmosi
5. | Olcoklori geyinmok
6. | Spatel vasitasi ilo yuxari tonaffiis yollarinin kegiriciliyini miiayino etmok
7 Aspiratordan istifads etmokls agiz boslugunun mdhtaviyyatinin aspirasiyasini
A " | yerina yetirmok (lazim oldugda)
8. | Pulsoksimetriyani tomin etmok
9 Oksigen terapiyasini tomin etmok
' v'_maksimal/orta/minimal axin
10.| Fonendoskopla agciyarlorin miigayisali auskultasiyasini icra etmok
11.| Dds gofasinin miiqayisali perkussiyasini yerino yetirmok
B 12 On az1 10 saniya arzinds tonaffiis harokatlorinin tezliyini (THT)
"| qiymatlondirmok
13.| Traxeyanin vaziyyatini giymotlondirmak
14.| Boyun venalarinin dolgunluq doracasini qiymatlondirmak
15.| Mil arteriyasinda nobzin palpasiyasini yerina yetirmok
16.| Yuxu arteriyasinda nabzin palpasiyasini yerina yetirmok
17.| Manjetdon istifado etmoklo arterial tozyiqi (AT) 6lgmoak
18.] Fonendoskop vasitosi ilo iirayin auskultasiyasini yerina yetirmok
C 19 v' Elektrodlari diizgiin yerlosdirmok
) v" Elektrokardiogrammani (EKQ-n1) interpretasiya etmok
20.| Kapilyar dolgunlugunu qiymstlondirmok U¢tin ol barmagin ucunu sixmaq
21. Venaya girisi vo analiz ti¢lin ganin gotiiriilmasini tomin etmok
29 Pasiyentin sllorini vo/va ya alnini vo/va ya yanaqlarini vo/vo yatopuglarini
'| palpasiya etmoklo dori ortiiklorinin voziyyatini giymatlondirmok
23.| G0z babokloarinin isiga reaksiyasint yoxlamagq
D 24.| Qlikometriyan1 tomin etmok
o5 | ©zoalolorin tonusunu qiymotlondirmok (straflari qatlama ve agma tsulu ilo)
26.| Iki torafdan bud arteriyalarinda nabzin palpasiyasini yerina yetirmok
Yan iisto gevirmoklo vo geyimini ¢ixarmaqla kiirayini miiayine etmok
21.| (imitasiya)
Daxili ganaxmanin olub-olmamasini1 yoxlamaq ¢un (zorurat oldugda) rektal
28.| miiayino kegirmok
E Varikoz genislonmis venalarin olub-olmamasini yoxlamaq ii¢iin
29.| baldirlar1 vo dizalt nahiyslori miiayino etmak
30 Odemlarin olub-olmamasin1 yoxlamaq (igiin pancanin arxa taroafini palpasiya
'| etmok
31.| Gobayin dord torafindon qarnin sathi palpasiyasini yerino yetirmok
32.| Badan temperaturunu yoxlamag

tsm@mma.edu.az
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Bronxoobstruktiv sindrom (BOS)

AKKkreditd olunan saxs Uglin informasiya (brifing)
Siz - Umumi praktika hakimisiniz. Sizi tacili manipulyasiya otagina ¢agiriblar, ¢carpayida 1 yasli (10 kq) usaq

uzanib

Saslondirilon matn

SIMULATION CENTER
SEC)-EP\DGVWLNIVEZS\ TY

(Vital funksiyalarin qiymaetlondirilmasi zaman1 simulyator torafindon saslondirilmasi miimkiin olmayan
matni komissiya Uzvi saslondiracok)

Yuxart tonaffiis yollarimin kegiriciliyi

Vizual olaraq kegiricilik

A pozulmayib
Saturasiya 80%
Oz terapiyasi hayata kegirildikda 94%
Tonaffiis horakatlorinin tezliyi 70

Agciyarlorin perkussiyast

Qutu sosi, uygun yerlorin

geri ¢okilmosi miisahida

olunur, komoakgi azalalor
tonoffiis aktinda istirak edir

Agciyarlorin auskultasiyast

Nofos verma zamani quru
xariltilar, nafas vermo uzanir

Traxeya

Normadadir

Boyun venalari

Normadadir

GO0z babaklorinin fotoreaksiyast

Fotoreaksiya qorunub

Ozalo tonusu

Normal

Qanda gliikoza

5 mmol/I

Qarnin palpasiyast

Qari kopmiisdiir, yumsaqdir

Bud arteriyalart

Nobz simmetrikdir,
dolgundur

Varikoz Miisahido olunmadi
Odemlar Miisahido olunmadi
Bel Goriinen travma yoxdur
Per rectum Talab olunmur
Badan temperaturu 37.5

tsm@mma.edu.az
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Qanin Umumi analizi

Notica Referens

Leykositlor (WBC) 4,3 10M9/L 4,00 - 8,80
Eritrositlor (RBC) 5,0 107M2/L 3,80 - 5,30
Hemoglobin (HGB) 130 g/L 117,00 - 160,00
Hematokrit (HCT) 40 % 35,00 - 47,00
Eritrositlorin orta hocmi (MCV) 87 FL 81,00 - 101,00
Eritrositlorde hemoglobinin orta migdar1 (MCH) 30 pg 27,00 - 34,00
Eritrositlordo hemoglobinin orta konsentrasiyasi
(MCHC) 325 g/L 310,00 - 360,00

0,5 - 2 yas - 59

Qadinlarda:

10-50yas - 0-20

Eritrositlorin ¢okms siirati (ESR) 7 mm/s > 50 yas - >30
Kisilorda:

10-50yas - 0-15

> 50 yas - >20
Trombositlor (PLT) 210 1079/L 150,00 - 400,00
Anizositoz (RDW-SD) 36 FL 34,00 - 46,00
Anizositoz (RDW-CV) 12,3 % 11,50 - 14,50
Trombositlorin paylanmasi (PDW) 9 FL 9,00 - 17,00
Trombositlorin orta hocmi (MPV) 10 FL 8,00 - 12,00

Iri trombositlorin % olan hacminin  bitin

trombositlerin hocmina nisbati (P-LCR) 22 % 13,00 - 43,00
Trombokrit PCT 0,24 % 0,15-0,40
Neytrofillor 2 10M9/L 1,88-6,34
Limfositlor 6,0 10M9/L 0,76 - 3,26
Monositlor 0,51 10M9/L 0,12 - 0,97
Eozinofillar 0,7 10M9/L 0,02 - 0,44
Bazofillor 0,01 1079/L 0,00 - 0,09
Neytrofillor 61 % 47,00 - 72,00
Limfositlor 55 % 19,00 - 37,00
Monositlar 6 % 3,00-11,00
Eozinofillor 6 % 0,50 - 5,00
Bazofillor 0,2 % 0,00 - 1,00

Miialica tadbirlori

- Nebulayzer vasitasi ila salbutamol 1.5 mq (0.15mq/kq)
- Magnezium sulfat v/d — 500mq (50mg/kq)
- Prednizolon 10mgq v/d (1-2mag/kq)

tsm@mma.edu.az
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Febril qicolmalar

AKKkredita olunan saxs ii¢iin informasiya (brifinq)
Siz - Umumi praktika hokimisiniz. Siz tacili manipulyasiya otagina ¢agirilmisiniz, ¢arpayida 2 yasl (10kq) usaquzanib

Saslondirilon matn
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SIMULATION CENTER
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(Vital funksiyalarin qiymetlondirilmasi zamani1 simulyator torafindon soslondirilmasi miimkiin olmayan
motni komissiya zvl saslondiracok)

Yuxari tonaffiis yollarimin kegiriciliyi

Vizual olaraq kegiricilik

A pozulmayib
Saturasiya 97%
O:2 terapiyast hayata kegirildikda =
Tanaffiis horakatlorinin tezliyi 60

B Agciyarlorin perkussiyast Aydin agciyor sosi
Agciyarlarin auskultasiya Vezikulyar tonaffiis
Traxeya Normadadir
Boyun venalari Siskindir

GO0z babaklorinin fotoreaksiyasi

Fotoreaksiya gorunub

Ozalo tonusu

Klonik gicolmalar

Qanda gliikoza

4 mmol/l

Qarmin palpasiyasi

Qarin yumsaqdir, agrisizdir

Bud arteriyalart

Nobz simmetrikdir

Varikoz Miisahido olunmadi
Odemlor Miisahido olunmadi
Bel Goriinon travma yoxdur
Per rectum Talob olunmur
Badan temperaturu 38.0

tsm@mma.edu.az
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Natico
Leykositlor (WBC) 43
Eritrositlor (RBC) 5,0
Hemoglobin (HGB) 130
Hematokrit (HCT) 40
Eritrositlorin orta hacmi (MCV) 87
Eritrositlorde hemoglobinin orta migdar1 (MCH) 30
Eritrositlordo hemoglobinin orta konsentrasiyasi 325
(MCHC)
Eritrositlarin ¢6kma siirati (ESR) 7
Trombositlor (PLT) 210
Anizositoz (RDW-SD) 36
Anizositoz (RDW-CV) 12,3
Trombositlorin paylanmasi (PDW) 9
Trombositlorin orta hacmi (MPV) 10
Iri trombositlorin % olan hocminin  biitiin -
trombositlorin hacmins nisbati (P-LCR)
Trombokrit PCT 0,24
Neytrofillor 2
Limfositlor 6,0
Monositlor 0,51
Eozinofillor 0,03
Bazofillor 0,01
Neytrofillor 61
Limfositlor 55
Monositlor 6
Eozinofillar 0,6
Bazofillor 0,2

Referens
1079/L 4,00 - 8,80
10M2/L 3,80 -5,30
g/L 117,00 - 160,00
% 35,00 - 47,00
FL 81,00 - 101,00
pg 27,00 - 34,00
g/L 310,00 - 360,00
0,5 -2 yas - 59
Qadinlarda:
10-50yas - 0-20
mm/s > 50 yas - >30
Kisilorda:
10-50yas - 0-15
> 50 yas - >20
10M9/L 150,00 - 400,00
FL 34,00 - 46,00
% 11,50 - 14,50
FL 9,00-17,00
FL 8,00 - 12,00
% 13,00 - 43,00
% 0,15-0,40
10M9/L 1,88-6,34
10M9/L 0,76 - 3,26
10M9/L 0,12 - 0,97
10M9/L 0,02-0,44
10M9/L 0,00 - 0,09
% 47,00 - 72,00
% 19,00 - 37,00
% 3,00-11,00
% 0,50 - 5,00
% 0,00 - 1,00

Miialica tadbirlaori

Qicolmalar 5 daqiqadan artiq davam edarsa benzodiazipenlorin K dozasin yeridin

- Midazolam o/d 2 mq (0,2 ma/kq)

vo ya Lorazepam v/d 1mq (0.1ma/kq)
Qicolmalar 20 daqiqadan artiqg davam edorsa:

- Levetirasetam v/d 400 mq (40-60mq/kq)
va ya Fenitoin v/d 200mq (20

ma/kq)

va ya Valproy tursusu v/d 400mq (40 mq/kq)
va ya Fenobarbital v/d 200mg (20 ma/kq)

tsm@mma.edu.az
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Ssenari 3, 4
Yuxari tonaffiis yollarinin obstruksiyasi va sonraki iirak-agciyar reanimasiyasi
AKKredita olunan soxs Ucln informasiya (brifing)

Gozinti zamani sizi kdmoyo ¢agiriblar. Yaxinlasdigda yuxari tonoffiis yollarinin obstruksiyasi olan 7
ayliq/6 yasli usaq goriirsiiniiz. Sizin moagsadiniz 6z bacariglariniz gar¢ivasinds ona komok etmokdir.

Komissiya uizviiniin va akkredita olunan saxsin dialoqu ¢argivasinda giris malumatinin niimuna matnlari

Ne Akkredita olunan saxsin faaliyyati Giris matni
Akkredito olunan soxs torofindon “Miihitin
1 | tohliikesizliyino baxig” jestinin  niimayisi “Tohliiko yoxdur”
zamani
Obstruksiya noviini giymotlondirmok cohdi Oskiirok yoxdur, aglamir,
2 dyiimo yoxdur, sianoz
zamani - "
miisahido olunur
3 Manlpulyaglyalardan sonra usagin veziyyatini “Manipulyasiya effektiv olmad:"”
giymatlondirmok cohdi zamani
4 Husu qgiymatlondirmok cohdi zamani “Reaksiya yoxdur”
5 Tonoffiisii qgiymotlondirmok cohdi zamant “Tonoffiis yoxdur”
Telefonla Tacili tibbi yardima (TTY) miiraciot . TQCI.I 1t ibbi .yardlm X‘l‘d matinin
6 dispetgerini taglid etmok:“Tacili yardim
zamani o .
esidir, no bas verib?»
Akkredito olunan soxs TTY ii¢lin diizgiin vo
tam molumati soslondirdikda: Unvan; 1 e =
. . Qisa cavab vermok: “Cagiris qabul
7 zororgokmis, toxminon 7 ayliq vo ya 6 yash olunduly
usaq, husu yoxdur, tonoffiis yoxdur, UAR-a |
baslayiram
e  Zororgokmis saxsin oldugu yeri
(linvani)
e Yasim
8 Molumat natamam olduqda ° Cmf'm . ..
e usagin vaziyyatini
e miidaxilolorin hacmini
daqiglosdirmak Uglin TTY dispetcerinin
adindan suallar vermok.

tsm@mma.edu.az
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Bacariqlarin hayata kegirilmasi alqoritmi

Ozl vo zorargokmis soxs Uglin tohliikenin olmadigia omin olmagq va zorurat yarandiqda tohliikesizliyi
tomin etmok

2 Obstruksiyanin novund miioyyonlosdirmak:

" | - 7Zayhq usag: Korpani lizii yuxari, qolunuz boyunca uzanan vaziyyatds yerlogdirmok (usagin ¢okisi
tutmaqda ¢otinlik yaradarsa dostok iigiin budunuzu va ya dizinizi istifads edin), kdrponin basini asagi
yonlondirmok vo badondon asagida yeragdirmok lazimdir. Cons kiinclorini bdyiik vo orta barmaglarla
tutaraq, isarot barmagi ilo korpanin alt ¢onosini agag1 ¢okmok lazimdir

- 6 vasl usagdan: “OzUni necs hiss edirsan?”” sorusmaq

Yuxar1 tanoaffiis yollarmin yad cisimlo tam obstruksiyasi

Zorargokmigin dskiirmok imkani olmadigda va ogor husunu itirorso:

- 7 aylig usag: Korpani Gzl asagi, gol boyu uzanan vaziyystds yerlosdirmok (usagin ¢okisi tutmaqgda
¢atinlik yaradarsa dastak tigiin budunuzu vs ya dizinizi istifads edin).

Korponin sinasini aldo tutmaq ¢onasini iso barmaqlarinizla tutmaq lazimdir.

3. | Kdrponin bagini asag1 yonlondirmok vo badan saviyyasindon asagida yerosdirmok lazimdir.

Ovucunuzun oturacaq hissasi ilo kiirok arasina 5 ani zorbs yetirmok.

- 6 yash usaq: Bir ol ilo saxlayaraq, digar alin kdmayi ila isa onu 6na ayarak zorar¢okmisin yaninda bir az
arxasinda olacaq sokildo durmag

Ovucun oturacaq hissasi ils kiirok arasina 5 ani zorbo yetirmok

Tonoffiis yollarinin kegiriciliyinin pozulmasinin aradan galdirilmasinin miimkiin olub-olmamadigini
yoxlamaq

Yad cisim xaric olunmayibsa korpoalardas sina tokanlarini vo ya usaqlarda qarin tokanlarini icra etmak

- 7 ayliq usag: Korpani izl yuxari uzanmis sokilda gol boyu yerlasdirmak (usagin ¢okisi tutmaqgda
¢otinlik yaradarsa dastok tigiin budunuzu va ya dizinizi istifads edin).

Korponin ansasini olinizds tutun.

Dos gofasine bes dofoya gador tokan verilmasini icra edin. Dos qofasing tokanlar iki barmaqla dos
simuylnun asagi yarisina diison nahiyyoys, moma gilalorindon bir az asagida icra olunur.

5. | - 6 yash usaq: zorargokmisin arxasinda dayanmaq vo onu iki ollo qarin nahiyyasinin yuxari

hissasini ohato etmok. Govdoni aymok.

Oli yumruq soklindo sixmaq vo gobaklo dos sumuyUnln xancars banzor ¢ixintist arasindayerlogsdirmak.
Ikinci ollo yumrugu ohato etmak. Igori vo yuxari istiqamotda 5 ani zorbo icra etmak.

6 Tonoffiis yollarmin kegiriciliyinin pozulmasinin aradan galdirilmasinin mimkiin olub-olmamadigini
" | yoxlamag

Manipulyasiya effektiv olmazsa

Usag yero (diiz bark sotha) goymaqg

Husun saviyyaesini qiymotlondirmok: )
- 6 vasl usaq: ¢iyinlorindon tutarag silkolomok, “Oziinii neca hiss edirson?” sorugsmag

Tonoffiisii qiymotlondirma:

Bir olin ovucunu usagin alnina qoymaq

8 Digor olin iki barmagi ilo usagin alt ¢onasini tutmag

" | Qulag1 usagin dodaqlarina yaxinlasdirmaq

Usagin dos gofasinin qalxib enmosini gézlo musahids etmok

10 saniyadon ¢ox olmamagla normal tonaffiisiin mévcudlugunu qiymatlondirmoak

Tacili tibbi yardim miitoxassisini ¢cagirmaq (103)

Telefonu dinamiks qoymagq

Koordinatlar1 demok
Zoroargokmiglorin say1
Cinsi

Toxmini yas1
Zorargokmisin voziyyati
Yardimin hocmi

tsm@mma.edu.az
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5 ilkin tonaffiis

10.

Usagin yan torafinds diz iisto durmaq

11.

Bir olin ovcunu usagin alnina yerlosdirmok

Digor slin iki barmag ilo usagin ¢onasini tutmaq
Tonoffiis yollarini azad edorok usagin basini asta arxaya itolomok, agciyarlora hava almag

12.

5 xilas edici tonoffiisii hoyata kegirmak

- 7 ayliq usaqg: Dodaglarinizla (vo ya AMBU kisasinin maskasi ilo) usagin burun vo agzini hermetik tutmaq
- 6 yash usaq: alindaki alin 1 vo 2-Ci barmagi ilo usagin burnunu tutmaq. Usagin dodaqglarini 6z
dodaglarimiz ils (vo ya AMBU kisasinin maskasi ila) hermetik tutmag

13.

D0s gafosinin gqalxmasi goriinona godor usaga nofos vermok
Usagin dodaglarini 1 saniys azad etmok

Usaga nofos vermoni tokrarlamaq
Comi 5 tonoffiis hoyata kegirmok

14.

10 saniys orzinds hayat slamatlorini qiymotlondirmok

Dos gafasi kompressiyalar:

15.

MUmkun qadoar tez dos qofasi kompressiyalarina baslamaq

16.

Ard-arda 15 kompressiya hoyata kegirmok
- 7 aylig usaq: (iki barmaq Gsulu)
Barmag uclar1 usagin basi istigamotindo olmagla iki boyik barmaginizi dos simaylnin asagi hissasinag
yerlosdirmok. iki allo usagin dos qofosinin alt hissasini tutmaq lazimdir. Barmaglar usagin belini
saxlamalidir
e Kompressiyalar ucadan sayilir
e Kompressiyalarin dorinliyi — 2 sm
o Kompressiyalarin tezliyi — doqiqads 100-120

- 6 yash usaq: (Taok ol Gsulu)
Bir olin ovucunun asasini usagin dos simaylniin asagi yarisina qoymaqg

o Xilasedicinin ali saquli yerlogir

Dirsokdo bukalmar

Ovuc usagin dos gofasindon ayrilmir
Kompressiyalar zamani digar ollo usagin basi tutulur
Kompressiyalar ucadan sayilir

Kompressiyalarin dorinliyi — 4 sm

Kompressiyalarin tezliyi — doqigads 100-120

Agciyarlarin sini ventilyasiyasi

17.

2 tonoffiis hoyata kecirmok

- 7 ayliq usaq: Dodaglarinizla (vo ya AMBU kisasinin maskasi ilo) usagin burun vo agzini hermetik tutmaq
- 6 vasl usaq alindaki olin 1 vo 2-Ci barmag ilo usagin burnunu tutmaq. Usagin dodaqglarini 6z
dodaglarimiz ils (vo ya AMBU kisasinin maskasi ilo) hermetik tutmag

Dos gofosinin gqalxmasi goriinona godor usaga nofos vermaok.

Usagin dodaqlarini 1 saniys azad etmok

Usaga nofos vermani tokrarlamaq

18.

2 doaqiqp arzinds 15:2 nisbatinds dos qoafasi kompressiyalarini vo suni ventilyasiyani davam etdirmoak

19.

«Bir daqiqoniz qaldi» komandasinda reanimasiya dayandirilmir

20.

10 saniye arzindo hayat alamotlorini qiymatlondirmak
* Usagin bagini tutmagi davam etdirorok hoyat olamaotlorini yoxlamagq: tonaffiis, aglama,harokot, g6z

qirpma
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BT, 0 EO8H 0 SECPEI\D;\/’&L‘NWEES\TY
CEK-LIST
Ssenari 1, 2
Ne AKKreditd olunan saxsin faaliyyati Qiymatlondirmo

Ozii va zorargokmis soxs iigiin tohliikenin olmadigina emin oldu vo )

1| Zoruri halda tohliikesizliyi tomin etdi Dibali—| - Dlxeyr

2 | Zorargokmisin husunu diizgiin qiymatlondirdi O bali O xeyr

3 | Cantanin olmasini tomin etdi, homg¢inin komokgi(lori) cagirdi O bali O xeyr

4 | Olcoklori geyindi vo komokgiys onlart geyinmosini toklif etdi O bali O xeyr

5 | A - Tonoaffiis yollarinin kegiriciliyini diizglin qiymatlondirdi O bali O xeyr
B - Saturasiyani qiymetlondirdi, gdstaricilors uygun oksigen

6 | terapiyasini tomin etdi, THT-ni qiymotlondirdi, traxeya vo boyun O bali O xeyr
venalarin1 miiayino etdi

7 Agc1y9rler‘1n ‘Per%.(us1yas1n1 gpardl, agciyorlorin auskultasiyasini apardi O bali O xeyr
va noticoni diizgiin sorh etdi

8 | C - Periferiyada nobzi diizgiin qiymatlondirdi O bali O xeyr

9 | AT-idlcdl O bali O xeyr

10 g[g;;iyln auskultasiyasini diizgiin yerina yetirdi vo naticani diizgiin sorh O bali O xeyr

11 EKQ elekt_rodlarlpl diizgiin yerlosdirdi vo naticoni diizgiin O bali O xeyr
interpretasiya etdi

12 Yenaya girisi tomin etdi, 1a21m1 angl}zlgr liglin gan goturdu, ag loko O bali O xeyr
simptomunu yoxladi, dori ortiiklarini qiymotlondirdi

13 D -.Goz bgbaklsrmm reaks1yzism}‘, kapllyar qan'da .qlukozamn O bali O xeyr
soviyyasini, 9zalo tonusunu diizgilin qiymatlondirdi
E — Qarinin palpasiyasini yerina yetirdi, bud arteriyalarinda nabzin

14 palpa51ya51‘n1 yerind yetlrdl, baldir vo ayaqliarda odam & varikoz O bali O xeyr
damar genislonmosinin olub-olmamasini qiymstlondirdi, bodon
temperaturunu 6l¢dii, rektal miiayinoni apardi (gostaricilora uygun)

15 | ABCDE miiayinasi zamant ardicilliga riayat etdi O bali O xeyr

16 | Ilkin diagnozu diizgiin toyin etdi O bali O xeyr

17 Dgzgun Vo tar.p muallcar}l tgym etdi (Sadgce gos'tarllan dormanlardan O bali O xeyr
istifado, diizgilin dozada istifado, olverisli inyeksiya metodu)

18 | Oz horokotlorini sesli sorh etdi O bali O xeyr
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Ssenari 3, 4
Ne AKKredita olunan soxsin faaliyyati Qiymoatlondirma
1 Ozii vo zsrerg'akl'n%s $OXS ug:un tohliikonin olmadigina omin oldu va zoruri O bali O xeyr
halda tohliikasizliyi tomin etdi
2 | Obstruksiya noviinii diizgiin toyin etdi L bali [ xeyr
Ovucun asagi konari ilo usagin kiirok arasina 5 ani zorboni yerina yetirdi L bali L xeyr
4 | Zorbalorin yetirilmasi ticiin diizgiin yeri secilmisdir Lbali | Uxeyr
5 Tonsfflls yollarinin kegiriciliyinin aradan galdirilmasinin miimkiin olub- O bali O xeyr
olmadigini yoxladi
6 | Korpays dos qofasi tokanlarini vo ya usaga qarin tokanlarini yerino yetridi O bali [l xeyr
7 | Tokanlarmn yetirilmosi tigiin dUizgln yeri se¢ilmisdir 0 bali L xeyr
Husun saviyyasini giymatlondirdi U bali O xeyr
9 | Tonoffiis soviyyosini qiymotlondirdi U bali LI xeyr
Asagidaki alqoritm ilo miitoxassis (TTY) ¢agirdi
e Hadisonin bas verdiyi yer
e Zorargokmislorin say1
10 e Cins O bali O xeyr
e Toqribi yas
e Zororgokmisin voziyyati
e (Gostorilon yardimin hocmi
11 | 5 xilasedici tonoffiisii diizgiin yerins yetirdi O bali O xeyr
12 | Dos gofasinin kompressiyalarini diizgiin yerina yetirdi O bali O xeyr
13 | Kompressiyalarin adekvat dorinliyi O bali O xeyr
14 | Kompressiya zamani allorin adekvat yerlogsmasi O bali O xeyr
15 | Her tokandan sonra dos gofosinin tam qayitmasi O bali O xeyr
16 | Kompressiyalarinin adekvat tezliyi O bali O xeyr
17 | Hoyat oslamotlorinin olub-olmamasini yoxladi O bali O xeyr
18 | Ardicilliga riayat etdi O bali O xeyr

Pasportun normativ-metodik taminati

European Resuscitation Council Guidelines 2021: Paediatric Life Support https://www.cprguidelines.eu/
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