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OED NEDİR?
OED (Otomatik Eksternal Defibrilatör), ani kalp durması durumunda kalp 
ritmini analiz ederek gerekirse otomatik olarak elektrik şoku veren, kullanıcıyı 
sesli olarak yönlendiren taşınabilir bir hayat kurtarma cihazıdır.

Sağlık personeli olma şartı olmadan, herkes tarafından güvenle kullanılabilir.

•Cihaz, ventriküler fibrilasyon (VF) ve nabızsız ventriküler 
taşikardi (nVT) gibi şoklanabilir ritimleri otomatik olarak tanır. 

•Kullanıcıya sesli ve görsel komutlarla adım adım rehberlik eder. 

•Tıbbi eğitimi olmayan kişiler tarafından güvenle kullanılabilecek 
şekilde tasarlanmıştır
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OED NEDEN KULLANILMALIDIR?
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OED NEDEN KULLANILMALIDIR?
ABD'de Yıllık Hastane Dışı Kardiyak Arrest İnsidansı
(1 Haziran 2014-31 Mayıs 2015  arası)

• Primer kaynaklı Ani Kalp Durmasına bağlı mortalite 17.668
kişide herhangi bir şekilde gelişen AKD’ye bağlı mortalite ise
366.807 kişide görülmüştür.

   Bu veriler Türkiye’ye uyarlandığında:

ABD nüfus: 321 M >>> 366.807 kişi AKD
TR nüfus: 80 M >>> 91.416 kişi AKD

“Sudden Cardiac Arrest, Mortality, Circulation, Heart Disease and Stroke Statistics”, 2018 Chapter 16, p.357, American Heart Association
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OED YAYGINLAŞTIRMA PROJESİ 
9 Aralık 2025 tarihli Resmî Gazete’ de yayımlanan 33102 Sayılı Yönetmelik Kapsamında 

Halktan Kurtarıcılar Sağlık meslek mensubu olmayan ancak 
acil bir durumda olay yerinde bulunan, 

tıbbi yardım gelene kadar sağlık 
komuta kontrol merkezi (SKKM) 

desteğiyle ilk yardım uygulamalarında 
bulunan kişidir. 

OED kullanıcısı Sağlık meslek mensubu, ilk yardımcı ve 
halktan kurtarıcıdır. 

OED-Net

MADDE 10- (1) Bu Yönetmelik 1/1/2026 tarihinde yürürlüğe girer.
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2025/12/20251209-9.htm

OED’nin verilerinin kaydedildiği ve 
bakanlık tarafından takip edilen 

yazılım sistemidir. 

https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2025/12/20251209-9.htm
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2025/12/20251209-9.htm
https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2025/12/20251209-9.htm


17 Nisan 2026 tarihinde Acil Sağlık Hizmetleri Genel 
Müdürlüğü tarafından yayinlanan konumlandirma rehberi

https://dosyamerkez.saglik.gov.tr/Eklenti/54687/0/oed-rehberipdf.pdf 
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Rehberin Amacı 

• Kamuya açık alanlarda hastane dışı ani kalp durmalarında, olay yerinde erken ve etkin müdahale ile meydana gelebilecek 
ölüm ve sakatlık riskinin azaltılması amacıyla kullanılan Otomatik Eksternal Defibrilatör (OED) Cihazının asgari standartları , 
yerleşimi, konumlandırılması, kullanımı, bakımı ve kayıt ile ilgili usul ve esasları düzenlemektir. 

Yasal Dayanak 

•     9/12/2025 tarihli ve 33102 sayılı Resmî Gazete’de yayımlanan Taşınabilir Otomatik Şok Cihazı Yönetmeliği, 

•     Uluslararası rehberler.

Mesafe ve Zaman Kriterleri
• Cihaza en fazla erişim süresi 3 dakika olmalıdır.
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OED YÖNETMELİĞİ UYGULAMA TAKVİMİ 

Raylı sistem istasyonları



KEŞİF ÇALIŞMASINDA DİKKAT EDİLMESİ GEREKEN NOKTALAR 
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Keşif sırasında önceliklendirme aşağıdaki kriterlere göre yapılır:

•Yolcu yoğunluğunun olduğu noktalar

•Ziyaretçi, taşeron ve müşteri trafiği
•Üretim alanları, depo, açık saha, yemekhane, spor alanı gibi yoğun veya riskli bölgeler
•Kat sayısı, bina blokları ve yürüme mesafeleri
•Güvenlik noktası, revir, danışma gibi 7/24 erişilebilir alanlar

Amaç, cihazın yalnızca şirket içinde bulunması değil; acil durumda 3 dakika içinde erişilebilir olmasıdır.



KEŞİF SÜRECİ DEĞERLENDİRME KRİTERLERİ
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Keşif sırasında yalnızca cihaz yerleştirilecek noktaya değil, acil durumda yaşanacak tüm akışa bakılır:

• Olay nerede gerçekleşebilir?
• İlk kim fark eder?
• Cihaza ilk kim ulaşır?
• Cihaz nereden alınır?
• Olay yerine kaç dakikada geri dönülür?
• Cihazın bulunduğu nokta görünür mü?
• Bodrum, üretim alanı veya açık sahada bağlantı problemi var mı?

Bu nedenle keşif; yerleşim, erişim, iletişim, eğitim ve bakım süreçlerinin birlikte analiz edildiği bütünsel bir 
değerlendirmedir.



• 3 dakika hesabı yapılırken cihazın bulunduğu noktadan olay yerine ulaşma süresi 
dikkate alınır. Ortalama yürüme hızı yaklaşık 1,1–1,3 m/sn kabul edildiğinde, 3 
dakika teorik olarak yaklaşık 200–230 metre mesafeye denk gelir.

 

3 DAKİKA HESABI NASIL YAPILIR?
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• Ancak gerçek hayatta kapılar, turnikeler, merdivenler, asansör bekleme süresi, 
güvenlik geçişleri, kalabalık alanlar ve açık saha koşulları bu süreyi uzatabilir. Bu 
nedenle pratikte daha güvenli planlama için OED’lerin yaklaşık 150–200 metre 
erişim mesafesi içinde konumlandırılması önerilir.

 



12

DÜNYADA OED (AED) UYGULAMALARI 



OED.NET TAKİP SİSTEMİ

HEARTLINE OED, IoT entegrasyonu ve Oed Net 
yazılımı ile OED cihazlarının  konum  ve  durumu  
anlık  olarak  takip  edilmekte;  vakada 
kullanıldığında istenen merkezlere veri akışı 
sağlanabilmektedir.

▪ GSM (2G, 4,5G/LTE) üzerinden merkez ile 
haberleşme

▪ GPS/GNSS ile konum tespiti
▪ GSM üzerinden konum tespit altyapısı
▪ İvme ölçer ile hareket algılama
▪ OED Cihazı ve IoT modül pil seviyesi ölçümü
▪ IoT modül cihaz içi test 

özelliği ve test sonuçlarına 
uzaktan erişim

URUK TAKİP SİTEMİ – IOT MODÜL

13**EMAT, Şener A, Pekdemir M, İslam MM, Aksay E, Karahan S, Aksel G, et al. Prospective, multicenter, Turkish out-of-hospital cardiac arrest study: TROHCA. Turk J Emerg Med 2024;24:133-44.
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