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HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI

UYGULAMA MODULU

MODUL KOORDINATORLERI: Prof. Dr. Asiye AKYOL

Prof. Dr. Giil ERTEM
MODUL OLCME DEGERLENDIRME SORUMLUSU: Dr. Ogr. Uyesi Figen OKCIN
MODUL SEKRETERLERI: Ar. Gor. Seda ARDAHAN SEVGILI

Ar. Gér. Aytug TURK

Uygulama Baslama ve Bitis Tarihleri: 18.02.2020- 28.05.2020

TANIM
Bu ders erigkin, gebelik, dogum, dogum sonu ve ¢ocukluk déneminde ve ruh sagligi
bozulmus bireylerde hastaliklarin nedenleri, tan1 ve tedavi yontemlerinin Ogrenilmesi,
hemsirelik bakimi ve hemsirelik siireci basamaklarinin uygulama becerisinin kazandirilmasini
kapsar.
AMAC
Ogrencinin, Hastaliklar ve Hemsirelik Bakim1 dersinde edinilen bilgileri uygulamaya
aktarmasini, erigkin, gebelik, dogum, dogum sonu ve ¢ocukluk doneminde hastaliklarin
nedenleri, tan1 ve tedavi yontemlerinin 6grenilmesi, hemsirelik bakimi ve hemsirelik siireci
basamaklarin1 uygulama becerisinin kazanilmasi i¢in yeterli bilgi, beceri ve olumlu tutum
gelistirmeyi amaclar. Ayrica O0grencinin insan davraniglarini, davranis bozukluklarini ruh
sagligi bozukluklar1 kapsaminda irdelemeye, ruh sagligi ve hastaliklart hemsireliginin temel
ilkelerini, islevini ve siirecini inceleyebilme yoniinde bilgi, beceri ve tutumlar1 gelistirmesini
amaclar.
OGRENME CIKTILARI
1. Sistem hastaliklarinin etiyolojisini, belirti ve bulgularini, tan1 yontemlerini,
komplikasyonlarini ve tedavi yontemlerini tanimlayabilme (DOC 1, 2,3, 4,5),
2. Sistem hastaliklarinin tibbi yonetimini kavrayabilme (DOC 6,7, 8),
3. Hemsirelik bakim aktivitelerini hemsgirelik siireci adimlari dogrultusunda yerine
getirebilme (DOC 7, 8, 9, 10),
4. Komplikasyon ortaya ciktiginda ekip ile birlikte sorunu ydnetebilme (DOC 6, 7, 9),



5. Hasta ve ailesine gereksinimleri dogrultusunda egitim ve danigsmanlik yapabilme
(DOC 8),

[letisim becerilerini gelistirebilme (DOC 7, 8, 9),

Hastane ortamini tantyabilme (DOC 9),

Ekip calismasinin farkina varabilme (DOC 9),

© © N o

Hemsirelik uygulamalarinda etik ilkelere uyabilme (DOC 10).

“HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI DERSI” DERS OGRENME CIKTILARI
ILE “HASTALIKLAR VE HEMSIRELIiK BAKIMI UYGULAMA MODULU” MODUL
OGRENME CIKTILARININ ILISKISi

< o o |y o (e | e o |3
o o o o o o o o o o
o Q Q Q o o Q o) o Q
= = = = =) =) =) = = =
OCc-1| 5 5 5 5 5
0C-2 5 5 5
0C-3 5 5 5 5
0C-4 5 5 5
OC-5 5
0C-6 4 | 4 | 4
OC-7 4
0C-8 5
0C-9 5
Katki Diizeyi: 1 Cok Diisiik 2 Diisiik 3 Orta 4 Yiiksek 5 Cok Yiiksek
OC: Ogrenme Ciktis DOC: Ders Ogrenme Ciktist
UYGULAMA ALANLARI

Hastanelerin Dabhili, Cerrahi, Kadin Hastaliklar1 - Dogum, Cocuk ve Psikiyatri Tip
bilimlerinin  poliklinikleri, servisleri, yogun bakim finiteleri, ameliyathaneleri ve

dogumbhaneleri

UYGULAMA DEGERLENDIRME YONTEMLERI
Uygulama dosyasi

Ogretim iiyelerinin gdzlem raporlari

Seminer sunumlari

Grup calismalari



EGE UNIVERSITESTI HEMSIRELIK FAKULTESI
2019-2020 OGRETIM YILI BAHAR YARIYILI
HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
ROTASYON PLANI

18.02- 27.02.20* 4 saat 14 saat 2 saat 4 saat 16 saat
03.03- 17.03.20 Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi AD (17 6grenci)

18.03- 02.04.20 Kadin Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi AD (17 6grenci)

07.04- 22.04.20 Cocuk Saglig1 ve Hastaliklart Hemsireligi AD (17 6grenci)

28.04- 7.05.20 I¢ Hastaliklar1 Hemsireligi AD (17 6grenci)

12.05- 28.05.20 Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi AD (17 dgrenci)

Uygulama Giin ve Saatleri:

Sali, Carsamba ve Persembe giinleri 08:30-16:30 saatleri arasidir.

* Uygulama modiiliiniin ilk iki haftasi, 18.02.2020 -27.02.2020 tarihleri arasinda (48 saat)
uyum haftas1 olup modiil toplam 336 ders saatidir.

* 23.04.2020 Persembe, 19.05.2020 Sal1 ve 26.05.2019 Sali giinii resmi tatil olup; uygulama

yapilmayacaktir.






“HASTALIKLAR VE HEMSIRELiIK BAKIMI UYGULAMA” MODULU HAZIRLIK I. HAFTASI PROGRAMI

E.U HEMSIRELIK FAKULTESI 2019-2020 OGRETIM YILI
HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI DERSI

(18.02.2020-20.02.2020)

RUH SAGLIGI VE

KADIN SAGL. VE HAST.

PAZARTESI SALI CARSAMBA PERSEMBE CUMA
RUH SAGLIGI VE RUH SAGLIGI VE IC HASTALIKLARI
08.30 - 09.15 HASTALIKLARI HASTALIKLARI HEMSIRELIGI
HEMSIRELIGI (UYG) HEMSIRELIGI (UYG) (UYG)
09.30-10.15 “ “ “
10.30 - 11.15 “ “ N
11.30 - 12.15 “ “ N

13.15 - 14.00 HASTALIKLARI “ HEMSIRELIGi
HEMSIRELIGI (UYG) (UYG)

14.15-15.00 “ “ “

15.15-16.00 “ “ “

16.15-17.00

(13

(13

[13




“HASTALIKLAR VE HEMSIRELiIK BAKIMI UYGULAMA” MODULU HAZIRLIK II. HAFTASI PROGRAMI

E.U HEMSIRELIiK FAKULTESI 2019-2020 OGRETIM YILI
HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI DERSI

(25.02.2020- 27.02.2020)

HEMSIRELIGI

PAZARTESI SALI CARSAMBA PERSEMBE CUMA
CERRAHI . . e
08.30 — 09.15 HEMSIRELICI CERRAHI HEMSIRELIGI
(UYG) (UYG)
0930 — 1015 (3 “
IS SAGLIGI VE
10.30 — 11.15 “ “ GUVENLIGI
SINAVI
11.30-12.15 “ “ “
|
CERRAHI
: . UYGULAMA
13.15-14.00 HEMSIRELIGI “
UYG) TOPLANTISI
14.15 - 15.00 “ « “«
15.15 — 16.00 « COCUK SAGL. VE HAST.

16.15-17.00

(13




“HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA” MODULU DERS PROGRAMI
(03.03.2020 - 28.05.2020)

E.U HEMSIRELIiK FAKULTESI 2019-2020 OGRETIM YILI
HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI DERSI

PAZARTESI SALI CARSAMBA PERSEMBE CUMA
HASTALIKLAR VE HASTALIKLAR VE
08.30 —09.15 HEMSIRELIK BAKIMI HEMSIRELIK BAKIMI HASTAE%(L‘?:}YVGP; HEMS.
(UYG) (UYG) '
09.30-10.15 “ “ “
10.30-11.15 “ “ “
11.30-12.15 “ “ “
HASTALIKLAR VE HASTALIKLAR VE HASTALIKLAR VE
13.15 - 14.00 HEMSIRELIK BAKIMI HEMSIRELIK BAKIMI HEMSIRELIK BAKIMI
(UYG) (UYG) (UYG)
14.15-15.00 “ “ “
15.15-16.00 “ “ “

16.15-17.00

[

(13




HASTALIKLAR HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
SORUMLU OGRETIM UYE VE ELEMANLARI

Kurum

Sorumlu Ogretim Uyesi ve Ogretim Elemanlar

E.U.T.F. Acil Servis Prof. Dr. F. SENUZUN AYKAR Ars. Gor. Dr. S.
E.U.T.F. i¢ Hastaliklar1 Klinigi 6. Kat Prof. Dr. A. DURMAZ AKYOL HANCERLIOGLU
~ Dr. Ogr. Uyesi E. KARAMAN Ars. Gér. Dr. 1.
3 E.U.T.F. Gastroenteroloji Klinigi Prof. Dr. Y. YILDIRIM TOYGAR
% [ E.U.T.F. Tilay Aktas Onkoloji Hastanesi | Dog. Dr. O. USTA YESILBALKAN Ars. Gor. A. DENIZ
= [ E.U.TF. Kardiyoloji Klinigi Dog. Dr. S. OZER TERZI
% [EUTF. I¢ Hastaliklar1 Klinigi 5. Kat Dog. Dr. E. OKSEL
é E.U.T.F. Néroloji Klinigi Prof. Dr. A. KARADAKOVAN
> Dr. Ogr. Uyesi F. OKCIN
E.U.T.F. Gogiis Hastaliklar1 Klinigi Prof. Dr. A. TUREYEN
Dr. Ogr. Uyesi N. CIRAY GUNDUZOGLU
E.U.T.F. Nérosirurji Anabilim Dali Prof. Dr. T. OZBAYIR Ars. Gor. Dr. B. SAHIN
i} i} KOZE
E.U.T.F. Uroloji Anabilim Dali Prof. Dr. M. YAVUZ van GIERSBERGEN Ars. Gor. H. E.
E.U.T.F. Kalp Damar Cerrahisi Anabilim | Prof. Dr. F. DEMIR KORKMAZ ZrC;ngYS GECIT
Dali R
- - - Ars. Gor. N.
E ]LEJ;; .l;l"lfn.%(l)lr\ﬁ:?kljzaikh Arastirma ve Dog. Dr. E. OZSAKER CELIKTURK
§ & - — . Ars. Gor. A. CANKAYA
, E.U.T.F. Plastik, Rekonstriiktif ve Dog. Dr. E. OZSAKER
8 Estetik Cerrahi Anabilim Dali
Ege Universitesi Saglik Uygulama ve Dr. Ogr. Uyesi Y. CANDAN DONMEZ
Arastirma Merkezi Genel Cerrahi
Anabilim Dali
E.U.T.F. Acil Tip Anabilim Dali Dr. Ogr. Uyesi E. DOLGUN
E.U.T.F. Hastanesi Ortopedi ve Ogr. Gor. Dr. M. SOLAK
Travmatoloji Anabilim Dali
E.U. Cocuk Hastanesi Genel Pediatri Prof. Dr. H. BAL YILMAZ Ar. Gor. D. ZENGIN
Servisi Prof. Dr. Z. BASBAKKAL Ar. Gor. S. ARDAHAN
E.U. Cocuk Hastanesi Kardiyoloji Dog. Dr. S. SENOL SEVGILI
Servisi Dog. Dr. F. YARDIMCI Ar. Gér. M. GUMUS
)§ E.U. Cocuk Hastanesi Solunum Servisi Dr. Ogr. Uyesi N. AKCAY DIDISEN Ar. Gér. H. UZSEN
)('j E.U. Cocuk Hastanesi Cocuk Cerrahisi Dr. Ogr. Uyesi A. KAHRAMAN Ar. Gér. E. ERCELIK
S | Servisi Ar. Gor. M. BELLI
» | E.U. Cocuk Hastanesi Nefroloji Servisi
8 E.U. Cocuk Hastanesi Néroloji Servisi
8 E.U. Cocuk Hastanesi Gastroentroloji

Servisi

E.U. Cocuk Hastanesi Genetik
Enfeksiyon Servisi

E.U. Cocuk Hastanesi Endokrin Servisi



http://egehastane.ege.edu.tr/index.php?option=com_content&view=article&id=139&Itemid=277
http://egehastane.ege.edu.tr/index.php?option=com_content&view=article&id=139&Itemid=277
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Ege Universitesi Kadin Hastaliklart

Prof. Dr. O. KAVLAK

Ars. Gor. S. AHSUN

& | Dogum AD. Prof. Dr. G. ERTEM
= Yogun Bakim
% Onkoloji Dr.Ogr.Uyesi O. DEMIREL BOZKURT Ars. Gor. S. HAZAR
z | Jinekoloji Servisleri Dr.Ogr.Uyesi Z. DASIKAN Ars. Gor. R. YAGIZ
S | Obstetri Servisleri Dog. Dr. S. UNSAL ATAN Ars. Gor. S. BAKIR
§ Tiip Bebek Servisleri Dr.Ogr.Uyesi S. ER GUNERI Ars. Gor. A. TANER
Dogumhane Dr. Ogr. Uyesi D. GULEC SATIR Ars. Gor. S. HAZAR
Ege Universitesi Tip Fakiiltesi Hastanesi | Prof. Dr. E. ENGIN Ars. Gor. Dr. E.
Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Servisi Prof. Dr. 0. CAM OZTURK TURGUT
-Kadin Servisi Prof. Dr. A. BILGE Ars. Gor. Dr. G.
— | -Erkek Servisi Dog. Dr. S. DULGERLER BEYCAN EKITLI
% -Karma Servis Dr. Ogr. Uyesi S. BOZKURT Ars. Gor. M.
)g -Bagimhlik Servisi Dr. Ogr. Uyesi S. YILDIRIM UGURYOL
2 -Affektif Servisi Ars. Gor. C. GULER
5 -Cocuk- Ergen Psikiyatrisi Ars. Gor. A. TURK

-Toplum Ruh Sagligi Merkezi

Ars. Gor. S. 0z




HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
3. SINIF OGRENCi ROTASYON GRUPLARI

NO A GRUBU
1 22130000096
2 22130000206
3 22130000257
4 22130000260
5 22140000244
6 22140000271
7 22140000272
8 22150000053
9 22150000146
10 22150000154
11 22150000207
12 22150000295
13 22160000203
14 22160000316
15 22160000317
16 91100000094
17

91100000210




HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
OGRETIM ELEMANI GENEL DEGERLENDIRME FORMU

Ogrencinin Ad1 Soyada:
Numarasi:
GENEL PUAN iC HASTALIKLARI HEMSIRELIGI ALINAN
PUAN
10 Puan Uygulama Alanina Uyumla Ilgili Nitelikler
10 Puan Tletisim
40 Puan Hemsirelik Siireci
40 Puan Uygulamaya Iligkin Nitelikler
100 Puan GENEL DEGERLENDIRME

Sorumlu Ogretim Elemani

Sorumlu Ogretim Uyesi

GENEL PUAN CERRAHI HEMSIRELIGi ALINAN
PUAN
5 Puan Kisisel Nitelikler
5 Puan [letisim
50 Puan Hemsirelik Siireci
20 Puan Hasta Egitimi
20 Puan Uygulamaya Iliskin Nitelikler
100 Puan GENEL DEGERLENDIRME

Sorumlu Ogretim Elemani

Sorumlu Ogretim Uyesi

GENEL PUAN PEDIATRI HEMSIRELIGI ALINAN
PUAN
10 Puan Uygulama Alanma Uyumla ilgili Nitelikler
5 Puan Tletisim
35 Puan Hemsirelik Siireci
40 Puan Uygulamaya iliskin Nitelikler
10 Puan Poliklinik Uygulamasi
100 Puan GENEL DEGERLENDIRME

Sorumlu Ogretim Eleman

Sorumlu Ogretim Uyesi

12



GENEL PUAN KADIN SAGLIGI VE ALINAN
HASTALIKLARI HEMSIRELIGI PUAN
10 Puan Uygulama Alanina Uyumla ilgili Nitelikler
5 Puan [letisim
45 Puan Hemsirelik Siireci
40 Puan Uygulamaya Iliskin Nitelikler
100 Puan GENEL DEGERLENDIRME

Sorumlu Ogretim Elemam

Sorumlu Ogretim Uyesi

GENEL PUAN RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI ALINAN
HEMSIRELIGi PUAN
10 Puan Kisisel Nitelikler
10 Puan fletisim
80 Puan Hemsirelik Siireci
100 Puan GENEL DEGERLENDIRME

Sorumlu Ogretim Elemam

Sorumlu Ogretim Uyesi

13
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2019-2020

I¢c Hastaliklar1 Hemsireligi
3. Sinif Uygulamasi




HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
GENEL OGRENCIi DEGERLENDIRME FORMU

iC HASTALIKLARI HEMSIRELIGI
KLINIK ADI:

DEGERLENDIRME KRITERLERI

Puan

Ogrenci
Puam

UYGULAMA ALANINA UYUMLA iLGILI NITELIKLER

1. Zamaninda uygulama alaninda bulunma

Uygulama siiresince uygulamaya devam durumu

Forma biitlinliigiinii saglama

Uygulama alaninda sorumluluk alabilme durumu

S ESIRdIN

. Ekibin bir {iyesi olarak uygulama alaninda yer alabilme

NININININ

ILETISIM

[EEN
o

6. Hasta ile iletisim

7. Aile ile iletisim

8. Hemsire ve diger saglik ekibi iiyeleriyle iletisim

9. Ogretim iiyesi/elemani ile iletisim

10. Grup arkadaslar ile iletigim

NININININ

HEMSIRELIK SURECI

11. Teorik Bilgi Yeterliligi

NN
oo

12. Verileri toplama

13. Uygun hemsirelik tanisini belirleme

14. Hemgirelik tanisina uygun amag belirleme

15. Bakimi icin gerekli hemsirelik girisimlerini planlama

16. Bakim i¢in gerekli hemsirelik girisimlerini uygulama

17. Bakimin sonuglarin1 degerlendirme

oljol|o1|o1 o1 o1

UYGULAMAYA ILISKIN NITELIKLER

18. Yetiskin tanilamasi yapabilme

N
oo

19. Islem ncesi hastaya agiklama yapma

20. Hastanin gereksinimleri dogrultusunda iglemleri dogru
Ilkelerle uygulama

21. Islemleri dogru kayit etme

22. Vizit ve vaka tartismalarina katilma

TOPLAM

Ogretim Uyesi Ogretim Elemam
Ad-Soyad Ad-Soyad
Imza Imza

Ogrenci
Ad-Soyad
imza

15
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BIREY TANITIM FORMU
Goriismeyi yapan kisi:--------------- --- -Goriismenin yapildig: tarih:----------------------
Goriismenin yapildig: yer:Klinik: --------------------- Oda no:------------ Yatak no:----------------
Goriismenin yapildig kisi (birey, yakini):--------------------nmmu-- mmmemmmemmmmeemeeeeeeeeeeeenae
Yatis tarihi:----------------mmomeemem oo
On Tani---------m-=mmmmmmm e
Yapilan ameliyat: :---------------m-mommmmm oo Ameliyat tarihi: :--------------momomomeme oo
I- BIREYE OZEL TANITICI BILGILER
Ad1 Soyadi: ------=====mmmmmmem oo Dogum Yeri:-----------=--=-mmmmmmmem oo
Yash: --m-mmmm e Cinsiyet:---------m-m oo
Egitim durumu: ------------------mmmmemooeeeee Medeni Durumu (Evli, bekar,dul):-----------
Kan grubu:-------- Esinin kan grubu:--------- Evli ise evlilik siiresi:--------------------
Meslek (Memur, isci, ev hammm);-------------
Sosyal giivence: [ Yok ] Emekli sandig1 1 SSK
[l Bagkur [ Ozel sigorta [Yesil kart
Basvuru seKli: CPoliklinik/isteyerek Baska bir klinik
[/Baska bir hastane CAcil
Gelis sekli: “JAyaktan [1Sedye [ISandalye
Evden getirdigi/kullandig1 tibbi arag geregler:
[lag Clsitme cihazi [JTakma dis
11Gozlik L DIZRT et

11- BIREYIN SAGLIK/HASTALIK OYKUSU
1- Fonksiyonel Saghk Oriintiileri:
a- Saghgin Algillanmasi ve Saghgin Yonetimi:

Onerilen tedavileri diizenli olarak UygUIUYOTr MU?............ooueuiuiueeereeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeeens

Su anda kullandig ilaglar Dozu P.O. P.E. Saati Kullanma
nedeni

Recete Edilen Ilaglar




Mlaglariyla ilgili herhangi bir problem var mi1?
"Evet " Hay1r
Evet ise ne tlir bir problem VAI?..........c.ocoieiiiiiieiieie et

Risk Faktorleri:

Sigara/Alkol/ Madde bagimliligi(miktar/giin olarak belirtiniz):-------==--===========mmmmmmmmmm e
Aylik kendi kendine testis/meme/vulva muayenesi yapiyor mu? [ Evet "I Hayir
Yillik jinekolojik muayene yaptiriyor mu? [ Evet "I Hayir

En son muayene Zamani: ...........o.uiiiiiiiii e e
Yillik smear yaptirtyor mu? I Evet "I Hayir

PaP-SIMNEAT SOMUCL ....uttttntttt ettt et ettt e et e e e et et e et e e e eeeaeae
Allerjileri (ilag, besin, flaster, boya..):--- s

b. Beslenme ve metabolik durum:

Beslenme sekli: "1 Normal [1Yardimla besleniyor "1 Parenteral
"1 Enteral '] Gastrostomi
Diyeti var m1? "I Hayir [1EVel =memmmmeeemm e ceeeeee

Istah durumu nas11? (1 Normal ] Artmus [JAzalmis
Bulant1 JKusma [ Tek yonlii
Yeme/yutma giigliigii var mi1? 1Yok "1 Kat1 besin  [S1v1 besin
Giinliik s1v1 alimi:----=-=======mmmmm oo --- --- m=smmmem—emmeeeeeeeee
Ag1z mukozasinin durumu:

1 Normal ] Stomatit CHiperemik
1 Kanama "1 Moniliazis
Ag1z kokusu var m1? "I Evet "] Hayrr

Dislerin Durumu ve 8ay181:============mmmm e e e oo ----

Cc- Bosaltim Sekli:

Bagirsak alisgkanligi:------------- /glin

Son defekasyon tarihi:-----------=-=-==-=-=-----
Defekasyon durumu:

INormal 1 Konstipasyon (1 Diyare "] Inkontinans 1 Ostomi TIEnkoprezis
Defekasyon gereksinimini karsilama bigimi:
1 Normal ] Siirgti "1 Komod 1 Alt bezi
Laksatif kullanma durumu:
Mesane Aliskanliklari:
] Normal Siklig: -
Inkontinans: [ Yok “1Var "1 Total 1 Glindiiz 1 Gece

1 Nadiren 1 Isemeyi ertelemede giigliik ] Tuvalete ulagsmada giicliik
Yardimer Arag: [ Gereksinimi yok ] Aralikl kateterizasyon

1 Kalici kateter 1 Eksternal kateter

Idrar yapma gereksinimini karsilama sekli:
1 Normal [ Siirgii/ordek [ Uriner kateter 1 Alt bezi

Terleme /KOKU SOTUINU VAT TNI17.......eeeieeeeeeeeeeeeeeeeeee e eeeeeeeeeeeaeeeeeeeeeeeeeneeeneeeennnnnnn

17
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Uyku /istirahat Sekli:
Normalde gecede kag saat uyuyor? e

Uykuyu kesintiye ugratan bir durum var mi1? 1Yok VAl
Uykuya baglamada bir problem var mi1? 1Yok [l Var
Rahat uyumak gevsemek icin kullandig1 bir yontem var mi?
1Yok VA6
Giindiiz uyuma/sekerleme aliskanligi var mi?
"I Evet Ul Hayrr "I Bazen
Uykudan dinlenmis olarak kalkiyor mu?
[ Evet "] Hayr
d- Aktivite/Egzersiz:
Giinliik Yasam Aktivitelerini Yerine 0 1 2 3
Getirme Durumu (kendi (ara¢c  gerece | (bir baska | (Bagimh)
kendine tam |gereksinim Kisinin
bakiyor) duyuyor) denetiminde
yapiyor)

Giyinme, kendine ceki diizen verme
Giysisini giyme
Diigmelerini ilikleyebilme
Sacini tarayabilme / yikayabilme
Benzer aktiviteler

Yerinden Kalkma
Sandalyeden ayaga kalkma
Yataga girip ¢ikma
Benzer aktiviteler

Yemek yeme
Catal- kasik kullanabilme
Bardagi kaldirip agzina gotiirebilme
Benzer aktiviteler

Yiiriime
Diiz yolda yiiriiyebilme
Merdiven inip ¢ikabilme
Benzer aktiviteler

Hijyen
Banyo yapabilme /siklik .......
Tuvalete oturup kalkabilme
Dis fircalayabilme/siklig .....
Tirnak bakimi
Benzer aktiviteler

Perine Hijyeni:
Mesane velveya barsak bosaltimindan sonra perineyi temizleme yontemi (tahretlenme):

I¢ camasirlaring temizleme SEKIi: ..........ooeiie it

Menstrual Hijyen:

Kullanilan hijyenik bagin 0zelliZi: .........o.oiuiiiii i
Hijyenik bag degisiminde el hijyenine dikkat etme durumu: ...
Hijyenik baglar1 degistirme SIKIIZ1: ......ouuinii i
Menstruasyon siiresince banyo yapma durumu ve banyo yapma sekli: .............................
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e- Bilissel Algilama Bi¢imi:

Isitme giicliigii: O Var 1Yok

Isitme cihaz1 kullantyor mu?: "I Evet "I Hayir
Gorme bozuklugu var mi? O Var 1Yok
Gozlik/lens kullantyor mu? [ Evet "] Hayr
Dokunma/hissetme kaybi var m1? [ Var 1Yok

Koku alma yetisi: "1 Normal "] Normal degil
Tat alma yetisi: 1 Normal ] Normal degil

Halliisinasyon/Illiizyon: [1YOK  [JVar----------em-cemmommmeeemeee

Konsantre olma/ dikkatini toplama yetenegi:-----=--=============mmmmmmmmm oo -

En kolay 6grenme sekli(okuyarak, dinleyerek, gorerek):-------=-====mmmmmmmmmmmmmm oo
Ogrenmede zorluk GeKiyor MU?-=--=-========mmmm e
Kolay karar verme yetenegi:-------------==-=-------- m=mmmmem—emmemeee --- --

Son zamanlarda hatirlamada sorun yastyor mu?(yakin ve uzak zamana iliskin olaylar1 hatirliyor

Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriiglerinde bir degisiklik var mi1?
f- Kendini Algilama/ Kavrama Bicimi:

Algiladigi herhangi bir tehlike/korku var mi1? 1Yok V...
Endise /Gerginlik /Huzursuzluk var m1? 1Yok OVar....
Ofke/kizgmlik/umutsuzluk var m1? 1Yok OVl
Keder/aglamakli olma durumu var mi1? 1Yok V...

Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde bir degisiklik var mi? [ YOK [IVar........cccceevennee.

- Rol iliski Sekli

Rolleri yerine getirme yeteneginde yetersizlik var mi1? (Anne, baba, cocuk, mesleki rol):
Yasaminda onemli olan KiSIIET..........coooiiiiiiiiiiiiie e
Yakin ¢evre ve arkadaslaryla iliskilerinde bir zorluk yastyor mu?

"I Hayir CTEVEL e

Saglik personeli ile iletisimde bulunuyor mu?

1 Evet "I Hayir

Diger hastalarla iletisimde bulunuyor mu?

1 Evet "I Hayir

Konusma bi¢imi: [ Normal (Diizenli, mantikli) [ Bozuk (hizli, yavas, kiifiirlii, alayci1 gibi)
Sozlii ve sozsiiz iletisimi arasinda uyumsuzluk var mi1?

1Yok [ Var
Dinlemede giigliik ¢ekiyor mu?
"1 Evet "I Hayir

Toplumsal kurallara uygun olmayan davramisi var mi?(Bulundugu ortamda kendine,
etrafindakilere zarar verebilecek davranislar)

1Yok () V== mm e e e e e e e --
Ailenin ve ona yakin olan kisilerin hastaliga kars1 tutumu:---------- T e R

h- Cinsellik ve Ureme:
Cinsel yasaminda degisiklik var mi1?

1Yok [ V@ = mmm e e e e
Menars yast:..................
Mensturasyon oykiisti: [ Diizenli 1 Dlizensiz

Dogum kontrol yontemi kullaniyor mu?
1Yok 1 Var



Kullandig1 Yontem Kullanma Stiresi Birakma Nedeni

Su anda gebelik 1 Evet "l Hayr
Varsa daha 6nce gebeligin
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Yilt Sonlanis1  (Dusiik,  erken | Dogum bi¢cimi (S/C, vajinal | Dogum Agirlig
dogum, 6lii dogum vs. ) dogum, miidahaleli dogum vs)

Toplam gebelik sayist:............. Dogum Sayist: ............. Diistik sayist: ............

Yasayan ¢ocuk sayist: ...................

Son Adet Tarihi (SAT): ............... Gebe ise, Tahmini Dogum Tarihi (TDT): .........
Gebelik Haftast: ...............oeetee

Gebelik var ise muayene bulgular1 (Leopold manevralari sonucu):

J IR 214 ()7 - S
1B E: 1 15y o S
TIL VA VTa: oo e

Dogum 6ncesi kontrole gitme sayist: ..................
Kontrole nereye gittigi ve kontroliin kim tarafindan yapildigi: ......................
Bu gebelikte olas1 teratojene maruz kalma durumu:

() Viral enfeksiyon () Ilag kullanma ( ) X-Ray yontemi

( ) Cerrahi girigsim ( ) Evde kedi\kopek beslemek (Olast teratojen kaynagi)
Tetenoz asist yapilma durumu: ......... As1 yapilma zamani: ............... Dozu: ......
Gebelikte gelisen komplikasyon: () Yok (YVar.........ooooeiii
Bir dnceki gebelikte yasanan bir problem: () Yok (YVar......ooooviii
Bir 6nceki dogumda yasanan bir problem: () Yok (YVar.........ooooooii

Postpartum donem ise; Postpartum giin sayist: ......................
Lohusada: ~ Fundus ylkseKIiZi: ... ..o

Uterusun biiyiikliigii:
Kivami () Sert ( ) Yumusak
Losia: Kirmizi
Pembe
Sar1
Diger
Bir dnceki postpartum donemde yasanan sorun: () Yok (YVar.....................
Bir Onceki Dogumda/Postpartum Dénemde Yasanan Problemler
Siiresi | Tedavi Alma Durumu
Kanama
Enfeksiyon/Ates
Hipotansiyon

Meme Problemleri

Duygusal/Psikolojik Problemler (yogun bir iiziinti,
yalnizlik, kimsesizlik, huzursuzluk, sinirlilik, kolayca
aglama, nedensiz yere gerginlik/korku vs)

Diger




Cinsel yolla bulasan hastalik dykiisii varsa belirtiniz? e
Bulasici /diger hastaliklara iliskin sekstiel endiseleri var mi1?

"] Hayr I Y -—--
Menopoz/Andrapoz [ Var 1Yok

1- Stres ile Basetme/ Tolere Etme Durumu:

Son bir y1l i¢inde yasadigi 6nemli yasam degisiklikleri var m1?

1Yok Y | et
Yasadig1 giigliik, sikint1 ve engeller var mi1?

1Yok ) VAl = m e e e

Bu giicliik ve engellerle nasil bas edebiliyor?----- e LR --—- ----

Yasadig sikintili durumlarla bas etmede ailesinin verdigi destegi yeterli buluyor mu?

1 Yeterli 1 Kismen yeterli ] Yetersiz

Hastalik veya hastaneye yatmaya iliskin giigliikleri var mi1? (Parasal, 6zbakim..)

1Yok [ V@l =

i- Inang ve Degerler Sekli:

Dini inang¢lari ve dinin 6nemi:------------------ e -—--
Yararli/Basetmeyi kolaylastirici dini uygulamalari:-----=-==========mmmmm oo
Dinsel kisitlama/ yasaklar var m1?

1Yok Y
Yasam hakkindaki inan¢ ve degerleri:----=======mmmmmmm oo oo
Oliim hakkindaki inang ve degerleri: :--- e e -—- -—--

I11- AILEYE ILiSKIN BILGILER
1- Ailenin Sosyo-Kkiiltiirel Yapisi
Ailenin tipi: e
Birlikte yagadig Kisiler:

Adi Soyad1 |Yasi Cinsiyeti Egitim Yakinhk Isi Rolleri
durumu derecesi

Ailede karar verme:

Kararlart KIM VETII?........oiieiiiieiie ettt e e ete e e st e e e e e e saaeeesnseeennseesannreeanneas
Nasil verir? (Tek bagina, ortaklaga):........cccueiiieiieiiiiiiieie e
Ailenin ahskanhklari:

Uyku aligkanliklari (yatig/kalkis saati): ==-=-========mmmmmmmm oo oo oo

Bos zaman aktiviteleri (aile iiyeleriyle birlikteyken): ..........ccoocuiviieniiiiiiniieieeececeeeee
Sigara/ alkol Kullanan var Mi?...........cooiiiiiiiii e
Ekonomik Durum:

Adlede alISAN KiST SAYISIE tivcuviieiieieiieeeieeeeieeeiee ettt e eiteesteeesteeesbeeessaeeesaeeessaessseeesnseeenssseesnnns
Gelir durumunu algilayisi: () Gelir giderden fazla () Gelir gidere denk () Gelir giderden az
Ailenin Inanc ve Degerleri:

Dini inanglar1 gliglii mii? ----------------==--=-mmm-- e e --- ---
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Aile i¢i giicliik, sikint1 ve engellerle nasil bas ediyorlar?-------------==--=--mmcmmmmm oo
Bireyin hastaligina iligskin ailenin geleneksel uygulamalari:---------=-=-========mmmmemmmmmmmm e
Ailenin saglik/hastalikla ilgili tutumu ve bilgisi:-----=--==-====mm-mmm oo

2- Ailenin Saghk Oykiisii

Esi ile akrabalik durumu: [1 Yok [ Var Akrabalik derecesi:------ --- -
Ailede (anne,baba, kardes..) ruhsal/bedensel/genetik hastaligi olan var mi?
Evet [ Hayir [}

Evet ise kim ve ne tiir hastalig1 var:----------- e mmmmmmmemmmeemeeeee
Eger gebelik varsa esinin gebelige kars1 tutumu:------=-=======mmmmmmmmm oo

3- Ailenin Fizik Ortam

Evin tipi (apartman kati, miistakil, gecekondu):------====-=======nceoeceu—- —
Oda sayi181:--=-====n=nmmmmmm o S -
Evin 1S1nma $ekli; ==========mmmmm oo S —
Kaza olasiligi (kaygan yer, ev i¢inde merdiven, esikler vs.):--------- S
Ulasim(Saglik kurumlari, alis-veris):-- e —

YASAMSAL BULGULAR:

Beden Sicaklig: -----------

Nabiz:---------- 1 Guiglii [ Zayif 1 Diizenli "1 Diizensiz
Kan basinct:------------------- 1Sag kol 1Sol kol [1Oturarak [ Yatis
Solunum hizi:---------------- /dk

Solunumun niteligi: " Normal I Yizeysel [JHizli [JCabali [ Diger
Kilo:............ Boy:............ Kilo persentil:............... Boy persentil:............

Beden Kitle Indeksi (kilo/boy?):.........cccvvvveeenee.

Degerlendirme: [1<20 zayif 1120-24.9 uygun kilo

[125-29.9 hafif obez [130-39.9 obez

[1> 40 asir1 obez
Son 1 yilda kilo alma/ kilo kayb1 var m1? mmmemmmemmmeeeeeeeeeeeeees m=mmemmemmmeenae
Varsa ne kadar? - e

LABORATUVAR BULGULARI

KAN BiYOKIMYASI

Tam kan sayimi:
WBC (Lokosit):
RBC (Eritrosit):----
PLT (Trombosit):
L Htc:-----------------

SGOT : CRP:

SGPT T.Bil: RF:

ALP : D.Bil: Sedimantasyon hizi:
GGT : FT3: CPK:

URE : FT4: CK-MB:

KREATIN: TSH: LDH:

HDL.: ANA: Protrombin zamant:
LDL: ASO: Diger:
TKS:---------mm oo AKS: -—--

Na: Kimmmmmmm e
Cai-----mmmm o Cl: -




IDRAR BIYOKIMYASI

Rutin idrar: Keton :
Dansite : Alb:
Glikoz : Bil :

PH : Sediment :

Bakteriyolojik ve mikrobiyolojik incelemeler

Hepatit markerlari: Gaita kiiltiirii:
Hemokiiltiir : Idrar kiiltiirii:
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e —— :

SOLUNUM
Solunum:

"1 Bilateral temiz
Solunum sesleri :
"1 Temiz 1Whezing  [1Raller
JRonkiis [ Konjesyon [JAzalmis
1 Solunum sesleri yok
Oksiiritk: 1E [1H
Niteligi: [] Prodiiktif

[1Zorlu  [Yizeyel

1 Nonprodiiktif

Balgam: JE O H
Ozellik: .....coovee....
"1 Tbe Oykiisii

KALP VE DOLASIM SISTEMI
Kalp Hizi— ] Diizenli [1Diizensiz
Kalp sesleri — [ Normal [IPatolojik
Boyun vendz dolgunluk — [Var 1Yok
Odem— [Bifusser  [JAnazarka
"1 Pretibial "1 Sakral 1 Trunkal
Periferik Nabizlar— [ Acik  [1Zayif
JAlmamiyor [ Tril 1 Yok
Siyanoz — [1 Yok 1 Periferik

1 Santral

GASTROINTESTINAL
‘1Karm agris1 ~ Evet ise;
Yeri,yayilmasu:
Yemeklerle ilgisi:
] Sarilik
" Bulant1
I Splenomegali (Felty’s send.):..............
T Asit
[ Insizyon yerinde komplikasyon

GENITOURINER

1 Diziiri

1 Pollakiiri

"] Hematiiri

1 Oligtiri

[ Uretritis (Akint1 vb.)

1 Gegirdigi genitoliriner hastaliklar

"1 Penil veya genital {ilser

1 Retansiyon

] Vaginal akinti
Rengi: ............
Kokusu: ..........

(] Noktiiri

] Inkontinans
O Politiri

(] Eniirezis

Kivami: ..........
Miktart: .........

DiSPNE INDEKSI
Dispne —» [IYok 1 Gece gelen dispne

[ Caba dispnesi  [1 Ortopne
[1Class 1:Nefes darligi, aktivite ile uyumlu
"1Class 2:Nefes darligi, merdiven veya yokus
cikarken
[1Class 3: Nefes darlig1, normal hizla yiiriime
(kendi hizinda yiiriiyebilme)
[1Class 4: Nefes darligi, 100 m yiiriime, giyinme
ve konusma sirasinda

[ Gogiiste agr1: Istirahatte:
Stiresi:
Yayilmasi:
flaca yanit1:

1 Odem

1 Vendz bozukluk

1 Varis

") Hipertansiyon Oykiisii

1 Senkop

] Extremitelerde renk degisikligi (Raynoud vb.)
"] Extremitelerde ¢aba ile agr1 (kladikasyon)

1 Polidipsi

"1 Hazimsizlik

"1 Defekasyon sayisi/siklig1
1 Konstipasyon

[ Ishal

1 Melena

"I Hematemez

1 Hemoroid

Ritm (Tempo) Bozukluklari:
Polimenore 1Yok [1Var
Oligomenore 1Yok [JVar
Kanama Bozukluklari:

Hipomenore [1Yok [1Var
Hipermenore [ Yok [1Var
Premensturel Kanama [ Yok [Var...
Postmensturel Kanama 7 Yok [1Var
Ovulasyon Kanamasi [1 Yok [1Var
Disfonksiyonel Kanamalar:
Menoraji 1Yok [IVar
Metroraji 1Yok [IVar



Vulvada: Amenore:

Varis  [1Yok Fizyolojik Amenore [1Yok [JVar
Odem [JYok Patolojik Amenore 1Yok [Var.....
Epizyotomi [1Yok [JVar Dismenore 1Yok  [1Var.....

Hematom [JYok [JVar Premensturel Sendrom [ Yok [ Var...

Kasinti/kizariklik 1Yok [IVar
1Yok [1Var

MEME
Akinti 1Yok
Sekil bozuklugu 1Yok
5 1Yok

1Yok

1Yok
Meme basinin durumu "1 Normal
Aksiler lenflerde sigsme 1Yok [1Var
Emzirme durumu 1Yok []Var
Emzirme sikligt: ....................L.
Emzirme pozisyonu 1Yok [ Var
Emzirmede problem 1Yok [ Var

KAS-ISKELET Deformite: ................ T Var
Eklem agrisi: [] Var [J Yok Kas agrisi-giligsiizliigi: [ Var
Osteoporoz: [ Var

Varis: [ Var [ Yok Bouchard nodiilleri: ~ Var
Human’s belirtisi: [ Var [] Yok

DERI ] Sarilik

[ Kasint1 ] Deri alt1 nodiilleri

11 Kuruluk 1 Solukluk

[ Dokiintiiler ] Odem

1 Tirnaklar 1 Chloasma gravidarum
1 Sag dokiilmesi 1 Linea nigra

ENDOKRIN

"I Diyabet Kag yildir diyabetik: ................
Ayak bakimi: [1Yok [1Var

Diyabet Komplikasyonlar: [1Yok [ Var
1 Hipertroidi [ Hipotroidi

NOROLOJIK
"1 Bayilma "1 Konviilsiyon 1 Bag donmesi
'] Tremor
] Inme ] Ekstremitelere yayilan agri
SVO —» [1Sag  [ISol Defisit 1 Ekstremitelerde parestezi
Diger
Drenaj:  Var Yok
1 Nazogastrik [ Foley ) Hemovak [ Nelaton
[1Gogis Tipt [ Penrose [ Diger:
IV / 1A Kateter: I Var 1Yok
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NANDA TANILARI

1.SAGLIGI ALGILAMA-SAGLIGIN YONETIMI
Bagisiklik Durumunu Giiglendirmeye Hazir Olus
Biiytime Gelismede Gecikme

Gelismede Gecikme Riski

Orantisiz Biiylime Riski

Yetiskin Tip Iyilesmede Yetersizlik
Cerrahi lyilesmede Gecikme

Kendi Sagligin1 Yonetmede Yetersizlik
Kontaminasyon

Perioperatif pozisyonda travma riski
Riskli(risk alici)saglik davraniglar

Saglig1 gelistirme davraniglar

Saglig: siirdiirmede etkisizlik

Tanimlanan rejime uymada giigliik/uyumsuzluk
Travma riski

Bogulma riski

Diisme riski

Yaralanma riski

Zehirlenme riski

Ani bebek 6liim sendromu riski
2.BESLENME-METABOLIK

Adaptif kapasitede azalma: intrakranial
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden fazla
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden az
Dentisyonda bozulma

Bebegin beslenme oriintiisiinde etkisizlik
Yutmada bozulma

Elektrolit dengesizligi riski

Emzirme: etkisiz emzirme

Emzirmenin kesintiye ugramasi
Emzirmede giiclendirmeye hazirolus
Enfeksiyon riski

Enfeksiyon bulagtirma riski

Kan glikozunda degiskenlik riski
Karaciger fonksiyonunda bozulma riski
Korunmada etkisizlik

Doku biitiinliigiinde bozulma

Derti biitiinliigiinde bozulma

Oral mukoz membranda bozulma

Lateks alerjisi tepkisi

Lateks alerjisi tepkisi riski

Neonatal sarilik

S1v1 voliim eksikligi

S1v1 voliim dengesizligi riski

S1v1 voliim fazlaligi

Viicut sicakliginda dengesizlik riski
Hipertermi

Hipotermi

Etkisiz termoregiilasyon
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3-ELIMINASYON

Barsak inkontinans1

Diyare

Konstipasyon

Algilanan konstipasyon
Konstipasyon riski

Uriner bosaltimda bozulma
Devamli inkontinans

Fonksiyonel inkontinans

Idrar tutamama(sikisarak kagirma)
Idrar tutamama(sikisarak kacirma)riski
Matiirasyonel entirezis

Refleks inkontinansi

Stres inkontinansi

Tasma/tahliye inkontinansi

4- AKTIVITE/EGZERSIZ

Aktivite intoleransi

Aktivite planlamada etkisizlik

Amagcsiz gezinme

Bebek davraniginin disorganizasyonu
Bebek davraniginin disorganize olma riski
Bebek davraniginin disorganizasyonunu
Gliglendirmeye hazir olus
Disuse(kullanmama) sendromu

Enerji alaninda rahatsizlik

Eglence aktivitesinde eksiklik

Etkisiz doku perfiizyonu (spesifik)

Evin bakimini saglamada yetersizlik
Fiziksel mobilitede bozulma

Yatak i¢i mobilitede bozulma

Yiirtimede bozulma

Tekerlekli sandalye ile mobilitede bozulma
Kanama riski

Kardiyak out-putta azalma

Ozbakim eksikligi sendromu (spesifik)
Kendi kendine beslenmede eksiklik

Kendi kendine giyinmede eksiklik

Kendi kendine tuvaleti kullanmada eksiklik
Kendi kendine yikanmada eksiklik
Ozbakimda giiclendirilmeye hazir olus
Periferal norovaskiiler disfonksiyon riski
Sedanter (hareketsiz) yasam sekli

Solunum fonksiyonunda etkisizlik

Etkisiz solunum oriintiisii

Gaz degisiminde bozulma

Hava yolunu temizlemede etkisizlik
Spontan ventilasyonu siirdiirmede yetersizlik
Ventilatorden ayrilmaya disfonksiyonel tepki
Sok riski

Vaskiiler travma riski
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5-UYKU/DINLENME

Uyku oriintiisiinde rahatsizlik
Uykusuzluk(insomnia)

Uyku yoksunlugu

Uyku(kalitesini) giiclendirmeye hazir olus

6-BILISSEL/ALGISAL

Aspirasyon riski

Bilgi eksikligi (spesifik)

Bilgi diizeyini gliclendirmeye hazir olus
Cevre yorumlamada bozulma sendromu
Duyusal algilamada bozulma (spesifik)
Diislinme siireclerinde bozulma
Bellekte bozulma

Karar vermede catisma

Konfilizyon

Akut konfiizyon

Akut konfiizyon riski

Kronik konfiizyon

Otonomik disrefleksiya

Otonomik disrefleksiya riski

Rahatta bozulma

Akut agr

Kronik agr

Bulant1

Rahatligini(konforu) giiclendirmeye hazir olus
Unilateral (bir tarafli) ihmal etme

7-KENDINI ALGILAMA
Anksiyete

Oliim anksiyetesi

Benlik kavraminda rahatsizlik

Beden imgesinde rahatsizlik

Bireysel kimlik (kendilik) taniminda bozulma
Benlik saygisinda rahatsizlik
Durumsal diisiik benlik saygis1
Kronik diisiik benlik saygisi
Gigstizliik giiglendirilmeye hazir olus
Gigstizlik riski

Itibarin tehlikeye girmesi riski

Korku

Umitsizlik

Umidi giiglendirmeye hazir olus
Yorgunluk

8-ROL/ILiSKi

Ac1 gekme

Beklenen Aci ¢ekme

Karmasik (caprasik) act cekme

Kronik keder

Aile i¢i stireglerin devamliliginda bozulma
Disfonksiyonel aile i¢i siirecler: alkolizm



Ebeveynlikte yetersizlik

Ebeveyn-bebek-¢ocuk bagliliginda bozulma riski
Ebeveynlik-rol ¢atigmasi

fletisimde bozulma

Sozel iletisimde bozulma

Iliskilerde giiglenmeye hazir olus

Rol performansinda etkisizlik sosyal etkilesimde bozulma
Sosyal izolasyon

Yalnizlik riski

9-CINSELLIK/UREME

Cocuk yetistirme siireglerinde giiclendirilmeye hazir olus
Maternal/fetal ikili boyutunda rahatsizlik riski

Cinsellik oriintiilerinde etkisizlik

Cinsel disfonksiyon

10-BASETME/STRES TOLERANSI
Bakim verici roliinde zorlanma

Bakim verici roliinde zorlanma riski
Etkisiz bireysel bag etme

Savunucu bas etme

Etkisiz inkar

Aile bas etmesi-gii¢lendirilmeye hazir olus
Aile bas etmesi-0diin verme

Aile bas etmesinde yetersizlik

Etkisiz toplumsal bas etme

Bas etmede giliglenmeye hazir olus
Intihar riski

Dayanma giiciinde (esneklikte) bozulma
Kendine zarar verme riski

Kendini sakat etme

Kendini ihmal etme

Post-travma sendromu

Post-travma sendromu riski

Tecaviiz travma sendromu
Relokasyon/tasinma stresi(sendromu)
Stres yiiklenmesi

Siddet riski/baskalarina yonelik

Siddet riski/kendine yonelik

11-DEGER/INANC

Dinsel kurallara uymada bozulma

Dinsel kurallara uymada bozulma riski

Moral distres(ahlaki sikintt)

Spiritiiel distres(manevi sikint1)

Spiritiiel distres riski

Spiritiiel 1yilik halini giiclendirmeye hazir olus
Insan itibarimnin tehlikeye girme riski
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TANILAMA

PLANLAMA

UYGULAMA
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TANI NEDEN

AMAC

GIRISIMLER

Evet

Hayir Planlanmamis
NEDEN Girisimler




OGRENCILERIN UYGULAMA ALANI DEGERLENDIRME FORMU

iC HASTALIKLARI HEMSIRELIGi

Tarih:

A) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERE iLiSKIiN GORUSLER

| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz
1. Uygulama Siiresi
a) Genel olarak uygulamaya ayrilan siire
b) Uygulamaya ciktigimiz alanlar/klinikler i¢in ayrilan siire
1.Alan/klinik:
2.Alan/Klinik:
3.Alan/klinik:
4.Alan/Klinik:
5.Alan/klinik:
6.Alan/klinik:
2-Uygulama alaninin/Kliniklerinin fiziksel 6zellikleri
Ulasim
Giyinip- soyunma
Beslenme
Gilivenlik
Diger......coovviiiiiiiiii
3-Uygulama alanlarimin/kliniklerinin mesleki becerileri

gelistirmeye katkisi
Teorik bilgileri kullanma ve gelistirmede
Iletisim becerilerini gelistirmede
Psikomotor becerileri gelistirmede
Teorik/kuramsal bilgi ve laboratuar ¢aligmalarinin, uygulama alani ile értiisme durumu. ..
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok

Uygulama alanlarina iliskin goriis ve onerileriniz;
B) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE ILETISIME iLISKIN GORUSLER

‘ Yeterli ‘ Kismen Yeterli Yetersiz
Uygulama alany/Kliniklerdeki iletisim
Arkadaslari ile
Ogretim elemanlart ile
Ekip iiyeleri ile
Birey/Hasta ile
Birey/Hasta yakinlart ile
Uygulamanin iletigim becerilerinizin gelisimine katkisi.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok

C)UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE KULLANILAN FORMLARA iLISKiN GORUSLER

[ Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz

Uygulama alany/Kkliniklerde kullanilan formlar

Formlarin uygulama alanina uygunlugu

Formlarin teorik/kuramsal ders igerigi ile uyumu

Formlarin anlagilirligi

Formlarin kullaniglilig

Formlara iliskin goriis ve onerileriniz:

D)UYGULAMAYA CIKTICINIZ ALANLARDA HERHANGI BiR SORUN YASADINIZ MI?
A) Hayir
B) Evet (liitfen agiklaymiz...
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Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi

3. Sinif Uygulamasi
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HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
GENEL OGRENCIi DEGERLENDIRME FORMU
CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELIGI

KLINIK ADI:
DEGERLENDIRME KRiTERLERI Puan Ogrenci
Puam
KISISEL NITELIiKLER 10
1. Zamaninda uygulama alaninda bulunma 3
2. Uniforma biitiinliigiinii saglama 3
3. Uygulanabilecek girisimleri dogru saptama 2
4. Kendini gelistirme ¢abasi 2
ILETISIM BECERILERI 10
5. Hasta/ aile ile iletigim 3
6. Hemsire ve diger saglik ekibi iiyeleriyle iletisim 2
7. Ogretim iiyesi/eleman ile iletisim 3
8. Grup arkadagslari ile iletigim 2
HEMSIRELIK SURECI/RAPOR 40
9. Teorik Bilgi Yeterliligi 15
10. Verileri toplama 5
11. Uygun hemsirelik tanisini belirleme 5
12. Hemsirelik tanisina uygun amag belirleme 5
13. Bakimui i¢in gerekli hemsirelik girigsimlerini planlama ve uygulama 5
14. Bakimin sonuglarint degerlendirme 5
HASTA EGITIMI 20
15. Egitim gereksinimlerini dogru bir sekilde saptama 2
16. Uygun egitim materyali gelistirme 4
17. Hastanin/hastalarin dikkatini konuya ¢ekerek, konu igerigini ve
materyali anlaml1 bir sekilde sunma 2
18. Sorulan sorular1 dogru olarak yanitlama ve uygun pekistirecler
vererek hastayi/hastalar1 egitime aktif bir sekilde katma 2
19. Hastanin/hastalarin hedef davranislari gostermesini saglama ve geri
bildirim alma/verme 2
20. Konunun 6zetini ve uygun tekrarlar yapma 2
21. Zaman iyi kullanma 2
22. Egitim programinin degerlendirmesini yapma 2
23. Egitim ortamin1 diizenli bir sekilde birakma ve kullandig1 materyalleri
ve ara¢ geregleri teslim etme 2
UYGULAMAYA ILiSKIN NITELIKLER 20
24. Islem dncesi malzemelerin dogru hazirlanmasi 3
25. Islem &ncesi hastaya aciklama yapma 3
26. Hastanin gereksinimleri dogrultusunda islemleri dogru ilkelerle
uygulama 8
27. Islem sonrasi hastay1 gdzlemleme 3
28. Islemleri dogru kayit etme 3
Ogretim Uyesi Ogretim Eleman Ogrenci
Ad-Soyad Ad-Soyad Ad-Soyad
Imza Imza imza
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Hastaliklar Ve Hemsirelik Bakimi Uygulama Modiilii Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi

Rapor Degerlendirme Formu

DEGERLENDIRME KRITERLERI Puan Ogrenci
Puam

RAPOR 40
Dosya Diizeni 5

Yazim Dili 5

Klinik Fiziki Kosullar 5

Vaka Sunumu 25

Ogretim Uyesi Ogretim Elemam Ogrenci
Ad-Soyad Ad-Soyad Ad-Soyad
imza Imza imza
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BIiREY TANITIM FORMU

36

Goriismenin yapildig: tarih:--------------------
Goriismenin yapildig: yer: Klinik: --------------------- Oda no:------------ Yatak no:----------------
Goriismeyi yapan Kigi:-------==-==ommomme oo e e oo
Goriismenin yapildig: Kisi (birey, yakini):--------- --- -
Yatis tarihi:----------------mmomeemem oo
On Tani---------m-mmmmmmm e
Yapilan Ameliyat:-----------------coomoemeeuen-
I- BIREYE OZEL TANITICI BILGILER
Ad1 Soyadi: ------=====mmmmmmem oo Dogum Yeri:-----------=-nn-mmmmmmmmo oo
D m=mmemmemmemmeeeees CiNSlyet:------m oo
Egitim durumu: ------------------oooooeooeooe Medeni Durumu (Evli, bekar, dul):----------
Meslek (Memur, is¢i, ev hanimi):-----------------moommmom oo
AIES: oo
Telefon:------------------—-- Cocuk sayisi;---------------------
Sosyal giivence: [ Yok [1SGK 11 Ozel sigorta [IYesil kart
Basvuru sekli: CPoliklinik/isteyerek Baska bir klinik
[/Baska bir hastane CAcil

Gelis sekli: CJAyaktan [1Sedye [1Sandalye
Evden getirdigi/kullandig1 tibbi arag geregler:

[lag Clsitme cihazi [JTakma dis

Gozlik N D) 1<) SR

11- BIREYIN SAGLIK/HASTALIK OYKUSU

1- Fonksiyonel Saghk Oriintiileri:

b- Saghgin Algilanmasi ve Saghgin Yonetimi:

Sikayetleri (Hastaneye gelis nedenini bilgi alinan kisinin kendi sdzciikleri ile kisaca belirtiniz.)

Hastahik oykiisii (Baslangic zamani/ sekli (akut/kronik) belirtilerinin niteligi, yogunlugu,
lokalizasyonu, seyri, siiresi, artiran ve azaltan faktorler)
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Tibbi ge¢mis
Hipertansiyon
1 Diyabet

Kalp hastalig1

(|

OJ

Soygecmis
Hipertansiyon
Diyabet

Kalp hastalig1
Kanser

Astim

N O B I

Daha once hastaneye yatmis mi1

Evet ise; Yatis Sayisi

Yatis nedeni; ....o..ooeiiiniii i
D13 11 () S
Stirekli kullandigi ilaglar, dnerilen tedavileri diizenli olarak uyguluyor mu? .....................

‘] Tiroid
[1 Astim

Su anda kullandig ilaglar

Dozu

Verilis yolu

Sikhigi

Kullanma
nedeni
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Verilen Sivi igerigi Bolge Saatte giden Total giden

sivinin adi

Parenteral sivilar
Mlaglariyla ilgili herhangi bir problem var mi1?

"I Evet "I Hayir

Evet ise ne tiir bir problem Var?.........c.cccceevieiieriiiiieecie e

Risk Faktorleri:

Sigara/Alkol/ Madde bagimliligi(miktar/giin olarak belirtiniz):-------------- ---
Aylik kendi kendine testis/meme muayenesi yapiyor mu?
1 Evet "I Hayir

Allerjileri (ilag, besin, flaster, boya..):--- e e

b. Beslenme ve metabolik durum:

Beslenme sekli: 7 Oral ] Parenteral ] Enteral
Diyeti var m1? "I Hayir "] Evet mmmmmemmmemeeemeeeeeeeeeeeae
Istah durumu nasil? "1 Normal T Artmis JAzalmis [Bulant1
Yeme/yutma giigliigii var mi? 1Yok 71 Kati1 besin  [1S1v1 besin
Ag1z mukozasinin durumu:

"1 Normal 1 Stomatit CHiperemik

1 Kanama " Moniliazis
Ag1z kokusu var m1? 1 Evet "I Hayir

Dislerin urumu Ve Say181:--=-=n=-====nmmm oo oo o e

f- Bosaltim Sekli:

Bagirsak alisgkanligi:------------- /glin

Son defekasyon tarihi:---------=--=-==nmsuenuv--

Defekasyon durumu:

JNormal [J Konstipasyon [] Diyare 1 Ostomi _Enkoprezis

Defekasyon gereksinimini karsilama bigimi:

"1 Normal 1 Stirgii "1 Komod "1 Alt bezi

Mesane Aliskanliklari:

1 Normal Siklig: -

Inkontinans: [ Yok 1Var

Yardimc1 Arag: [ Gereksinimi yok ] Aralikl kateterizasyon
1 Kalict kateter 1 Eksternal kateter

Idrar yapma gereksinimini karsilama sekli:

"I Normal [ Siirgii/6rdek [ Uriner kateter "1 Alt bezi

"1 Kusma




g- Uyku /istirahat Sekli:

Normalde gecede kag saat uyuyor?---------
Uykuyu kesintiye ugratan bir durum var mi? 1Yok
Uykuya baslamada bir problem var m1? 1Yok
Rahat uyumak gevsemek i¢in kullandigi bir yontem var mi?
1Yok
Glindiiz uyuma/sekerleme aliskanlig1 var mi?
[J Evet [J Hayir [ Bazen
Uykudan dinlenmis olarak kalkiyor mu?
CEvet [} Hayr

h- Aktivite/Egzersiz:
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Giinliik Yasam Aktivitelerini Yerine Getirme |0 1
Durumu (kendi kendine | (arag
tam bakiyor)

gereksinim
duyuyor)

2
(bir
kisinin

gerece

baska

denetiminde
yapiyor)

3
(Bagimh)

Giyinme, kendine ceki diizen verme
Giysisini giyme
Diigmelerini ilikleyebilme
Sagini tarayabilme / yikayabilme
Benzer aktiviteler

Yerinden Kalkma
Sandalyeden ayaga kalkma
Yataga girip ¢ikma
Benzer aktiviteler

Yemek yeme
Catal- kasik kullanabilme
Bardagi kaldirip agzina gotiirebilme
Benzer aktiviteler

Yiiriime
Diiz yolda yiiriiyebilme
Merdiven inip ¢ikabilme
Benzer aktiviteler

Hijyen
Viicudunu yikayip kurulama
Tuvalete oturup kalkabilme
Dis firgalayabilme
Tirnak bakimi
Benzer aktiviteler

Banyo yapma sikligi:------------------ /hafta
/glin

Genel gorlinim: [J Bakiml [J Bakimsiz
c- Bilissel Algilama Bicimi:
Isitme giicliigii:

Isitme cihazi kullantyor mu?
Gorme bozuklugu var mi?
Gozlik/lens kullaniyor mu?
Dokunma/hissetme kayb1 var mi?
Koku alma yetisi:

Tat alma yetisi:

[ Var
[ Evet
[ Var
[ Evet
[ Var
[J Normal
[J Normal

g- Kendini Algilama/ Kavrama Bicimi:

Endise /Gerginlik /Huzursuzluk var m? 1Yok

Dis fircalama sikligt:

T Yok

[J Hayir

T Yok

[J Hayir

T1Yok

[ Normal degil
[ Normal degil
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Ofke/kizgmlik var mi1? Yok OVl
Umutsuzluk var m1? 1Yok OVl
Keder/aglamakli olma durumu var m1? 1Yok OVarl..

Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde bir degisiklik var mi1? [1 Yok OVar..............

h- Rol iliski Sekli
Rolleri yerine getirme yeteneginde yetersizlik var mi1? (Anne, baba, cocuk, mesleki rol):

Saglik personeli ile iletisimde bulunuyor mu?

"I Evet Ul Hayrr
Diger hastalarla iletisimde bulunuyor mu?
"I Evet U] Hayir

Konusma bi¢imi: [J Normal (Diizenli, mantikli) [ Bozuk (hizli, yavas, kiifiirlii, alayci1 gibi)
Sozlii ve sozsiiz iletisimi arasinda uyumsuzluk var m1?

1Yok [ Var

Toplumsal kurallara uygun olmayan davranisi var mi?(Bulundugu ortamda kendine,
etrafindakilere zarar verebilecek davraniglar)

1Yok O Var--s-=-=sesecememmenae- memme oo e oo e e --
Ailenin ve ona yakin olan kisilerin hastaliga kars1 tutumu:---------- mmmmmeememmmeeeeae
i- Cinsellik ve Ureme:

Cinsel yasaminda degisiklik var mi1?

1Yok [IVar------------m-mmmmmm- e
Dogum kontrol yontemi kullantyor mu?
1Yok [IVar----------=-=-mm-mmmmo e
Mensturasyon Oykiisii:[] Diizenli ] Diizensiz

Menopoz/Andrapoz O Var 0 Yok
Gebelik 1 Var Yok
Memeler 71 Akint1 1 Sekil bozuklugu

1 Agn T Kitle
Cinsel yolla bulasan hastalik 6ykiisii varsa belirtiniz? e
Bulasici /diger hastaliklara iliskin sekstiel endiseleri var mi1?
"1 Hayir I Y ----
j- Stres ile Bagsetme/ Tolere Etme Durumu:
Yasadig1 giicliik, sikint1 ve engeller var mi1?
1Yok B L
Bu giicliik ve engellerle nasil bas edebiliyor?----- mmmmmmmmmmmmmeeee mmmmmmmmmmeee
Yasadig sikintili durumlarla bas etmede ailesinin verdigi destegi yeterli buluyor mu?

1 Yeterli 71 Kismen yeterli 1 Yetersiz
Son bir y1l i¢inde yasadigi 6nemli yasam degisiklikleri var m1?
1Yok Y e e -

Hastalik veya hastaneye yatmaya iliskin endiseleri var mi1? (Parasal, 6zbakim..)

1Yok I

k- Inang ve Degerler Sekli:

Dini inanci:----------- = oo
Yararli/Basetmeyi kolaylastirici dini uygulamalari:---=-==-====m=mmmmmmmm oo
Yasam hakkindaki inang ve degerleri:----=-=-===mmmmmmm e
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Oliim hakkindaki inang ve degerleri: :--- S --- ----

FiZiKSEL DEGERLENDiIRME (Objektif):

Degerlendirme: [1<20 zayif 120-24.9 uygun kilo

[125-29.9 hafif obez [130-39.9 obez

(1> 40 asir1 obez
Son 1 yilda kilo alma/ kilo kayb1 var m1? mmmmmemmm e eeee m=mmmmemmemeeeee-
Varsa ne kadar? e e

Ateg:-----------
Nabiz:---------- 1 Gugli O Zayif 1 Diizenli [ Dlizensiz
Kan basinci:------------------- 1 Sag kol 1 Sol kol [1Oturarak [ Yatis
Solunum hizt:---------------- /dk
Solunumun niteligi: "1 Normal 1Yuzeysel [JHizli [JCabali [ Diger
Agri: [ Var 1Yok
Drenaj: 1Var 1Yok

1 Nazogastrik [J Foley 1 Hemovak [] Nelaton

IGogiis Tipt [1 Penrose T Diger:------------
IV / IA Kateter: 1Var 1Yok
Yara Bakimu: 1Var 1Yok

SAATTE ALDIGI -CIKARDIGI TAKiP FORMU

ALDIGI
CALISMA ORAL ENTERAL PARENTERAL KAN TOPLAM
SAATI ALINAN
CIKARDIGI

CALISMA | DREN KUSMA | NGT |IDRAR | DIYARE |IRRIGA | TOPLAM

SAATI SYON CIKAN DENGE




42

LABORATUVAR BULGULARI

KAN BIYOKIMYASI

Tam kan sayimi:

WBC (Lokosit):=-=========n=mmmmmmmmmmmm oo oo
RBC (Eritrosit):
PLT (Trombosit):--------=-=-==-=-=-mmmmmmmmmm -

Hb:------- - Htc:---------m-m -

SGOT : CRP:

SGPT : T.Bil: RF:

ALP : D.Bil: Sedimantasyon hizt:
GGT: FT3: CPK:

URE : FT4: CK-MB:
KREATIN: TSH: LDH:

HDL.: ANA: Protrombin zamani:
LDL: ASQO: Diger:

IDRAR BiYOKIMYASI

Rutin idrar: Keton :
Dansite : Alb :
Glikoz : Bil :

PH: Sediment :

Bakteriyolojik ve mikrobiyolojik incelemeler

Hepatit markerlart: Gaita kdltiiri:
Hemokiiltiir : [drar kiltiirii:
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SISTEMLERIN TANILANMASI

SOLUNUM
Solunum— [1Bilateral temiz
Yiizeyel

Solunum sesleri — [1Temiz [JWhezing
CJRaller
ORonkiis
1Yok
Oksiirik— [E [ H

1 Nonprodiiktif ~ [IDiger
Balgam —» [E [ H

[J Zorlu

“1Konjesyon [ Azalmis

[0 Produktif

Ozellik:

KALP VE DOLASIM SISTEMI

Kalp Hizi— ] Diizenli [IDiizensiz
Kalp sesleri — [ Normal [IPatolojik
Boyun vendz dolgunluk — [1Var  [1Yok
Odem— [1Bifusser  [JAnazarka
[IPretibial “1Sakral "I Trunkal
Periferik Nabizlar— OJAcik  [OZayif
CJAlmamiyor [Tril  [1 Yok

Siyanoz — 1Yok [ Periferik
“1Santral

GASTROINTESTINAL

"IKarm agris1  Evet ise;
Yeri,yayilmasi:
Yemeklerle ilgisi:

) Sarilik

) Bulantt:

I Splenomegali (Felty’s send.):

GENITOURINER
0 Diziiri

[J Noktiiri

] Pollakiiri

1 Inkontinans

[J Hematiiri

0 Politiri

1 Oligtiri
CEniirezis

DiSPNE INDEKSI
Dispne —» [1Yok 1 Gece gelen dispne

"1 Caba dispnesi [ Ortopne
[1Class 1:Nefes darligi, aktivite ile uyumlu
[1Class 2:Nefes darligi, merdiven veya yokus
cikarken
[1Class 3: Nefes darlig1, normal hizla yiiriime
(kendi hizinda yiiriiyebilme)
[1Class 4: Nefes darligi, 100 m yiiriime, giyinme
ve konusma sirasinda

[ Gogiiste agri: Istirahatte:
Stiresi:
Yayilmast:
Ilaca yanit1:

] Odem

"1 Venoz bozukluk

] Varis

" Hipertansiyon Oykiisii

1 Senkop

| Extremitelerde renk degisikligi (Raynoud vb.)
") Extremitelerde caba ile agr1 (kladikasyon)

"I Hazims1zlik

"1 Defekasyon sayisi/siklig1
] Konstiipasyon

[ Ishal

1 Melena

1 Hematemez

I Polidipsi:

1 Vaginal akint1

I Menstriiel durum

"] Libido

"] Uretritis (Akint1 vb.)

1 Gegirdigi genitoliriner hastaliklar
"I Penil veya genital iilser

1 Retansiyon



KAS-ISKELET
Eklem agrisi: [ Var [J Yok
Tutulan eklem sayist:

DERI

[ Kasint1

T Kuruluk

0 Dokiintiiler
U Tirnaklar

ENDOKRIN
"1 Diyabet Kag yildir diyabetik: ...........

] Diyet [ Oral antidiyabetik [ Insiilin [J
Almiyor

Ayak bakimi: ['E [JH
Diyabet Komplikasyonlari

H E

PSIKOSOSYAL
] Davranigsal problemler
Basa cikma: (] Iyi

[ Stres:
(1 Orta

DUYUSAL BOZUKLUKLAR

Gorme : Sag Sol
Normal 0
Gorme Yok [J
Gorme Azalmis [
Bulanik O

(]
[]
[
[]

NOROLOJIK

"I Bayilma

[0 Tremor

1 Inme

[1Sol

SVO - (1Sag

1 Keder:
L Zayrf
Ihtiya¢ duydugunuzda size bakim veren birileri var m1? [J Evet

Defisit

44

Deformite: ................
Kas agrisi-gili¢siizligii:
Osteoporoz:

Bouchard nodiilleri:

O Sarilik

U Deri alt1 nodiilleri
1 Solukluk

] Odem

Diger:

1 Hipertroidi
1 Hipotroidi

11 Uziintii: ] Aile igi tartisma:

U] Hayir

Duyma
Normal

Isitme Yok
Isitme Azalmis

Sag
0

[
[]

| Ekstremitelere yayilan agri
O Ekstremitelerde parestezi
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GLASKOW KOMA SKALASI
PUAN

Goz hareketleri Gozleri spontan agik 4

Sesli uyariyla agryor 3

Agril1 uyaranlara yanit yok 2

Cevap yok 1

S6zel uyariya cevap var 6

Lokal agriya cevap 5
Motor Cevap Fleksiyon geri ¢ekilme 4

Fleksiyon anormal 3

Ekstansiyon anormal 2

Cevap yok 1

Uyumlu 5

Konfiize 4
Sozel Cevap Sa¢ma konusma 3

Anlagilmaz sesler 2

Cevap yok 1

TOPLAM PUAN
BASINC YARALARI
Var Yok
YERI: Risk altindaki

L0207 F e 3 o
DERECESI: Proflaksi VAR : YOK :

VAR 1s€; belirtiniz: ....oovvvviiiiiii i,

1. derece (deride eritem ve endurasyon) Tedavi :
2. derece (dermisin igine yayilan yiizeyel {iilserasyon)
3. derece (subkutan dokuyu igine alan iilser, ancak kaslar saglam)
4. derece (kas dokusundan kemik cikintiya degin ilerlemis

tilserasyon)
5. derece (bursalardan eklemlere ya da viicut bosluklarina yayilmis

genis lilserasyon)




AGRI TANILAMA FORMU
AGRI: [ Var 1Yok
Lokalizasyonu:

Agr1 nerede?
Agrn tek tarafta mi; her iki tarafta mi?

Siiresi:

Bu agr1 ne zamandan beri var?

Bu agr1 ani ve siddetli bir sekilde mi yoksa yavas ve hafif olarak mi1 basladi?
Agn tekrarliyor mu?

Gittikce siddetleniyor mu?

Agri 1srarla devam ediyor mu yoksa gidip geliyor mu?
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Niteligi:
1 Zonklayict [JYanici "Batici "1 Yangt
CKiint Bigak saplanir tarzda [0 Diger------=-=========--
Siddeti:
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
l--emeeeee- l--emeeeee- l--emmeeeee l--emmeeeee I-- J--emeeee- I ] B l--emeeeeee l--eeeeee- I
Hig agr1 yok Cok siddetli agr
Agn Yiiz
Skalasi
/_\\ '/_H\ — —
N ~ = =
0 2l 8 10
Eslik eden bulgular:
] Bulanti-kusma 1 Uykusuzluk Tistahsizlik

[ITerleme

1 Fizik aktivitede azalma 1 Sosyal aktivitede azalma "1 Diger-----
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Siddetlendiren Faktorler:
Agriy1 baslatan nedir?

Agriy1 kétiilestiren durumlar nelerdir? [/Oturma  [IMasaj "IHareket  [] Pozisyon
1 Diger--------
Hafifleten Faktorler:
Agriniz1 neler azaltir? 11 Ortam degisikligi [ Hareket [JPozisyon
“IMasaj [ ilag [ Diger---------
Rahat ettiginiz pozisyonlar var m1? [1Evet ........................ [Hay1r

Ilaglar agrimzi azaltryor mu? [ Evet [Hayir

Agriy1 azaltmada sicak / soguk uygulama yardime1 oluyor mu?
Kullandiginiz agr1 kesici ilaglar nelerdir? Liitfen belirtiniz.

Agn icin verilen tedaviler veya ilaglar agrinizi ne kadar gecirdi/iyilestirdi? Liitfen size en uygun yiizdeyi
isaretleyiniz.

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Y PR E— | [—— [— [— [F— |
Agr1 hi¢ dinmedi Agr tiimilyle dindi
YORGUNLUK TANILAMASI:

*Glin boyunca yasadigiiz yorgunlugun diizeyi (siddeti) nedir?
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
e [--mmmmeee- I- =1 e [--mmmmeee- [--mmmmeee- [--mmmmmee- [--mmmmme- e I

Cok yorgunum

Hig yorgun

Adagilim

*QGln i¢inde yorgunlugunuz gittikge kotiilesir mi?



NANDA TANILARI

1.SAGLIGI ALGILAMA-SAGLIGIN YONETIMI
Bagisiklik Durumunu Giiglendirmeye Hazir Olus
Biiyiime Gelismede Gecikme

Gelismede Gecikme Riski

Orantisiz Biiytime Riski

Yetiskin Tip Iyilesmede Yetersizlik
Cerrahi Iyilesmede Gecikme

Kendi Sagligin1 Yonetmede Yetersizlik
Kontaminasyon

Perioperatif pozisyonda travma riski
Riskli(risk alic1)saglik davraniglar

Saglig1 gelistirme davraniglar

Saglig1 siirdiirmede etkisizlik

Tanimlanan rejime uymada giicliik/uyumsuzluk
Travma riski

Bogulma riski

Diisme riski

Yaralanma riski

Zehirlenme riski

Ani bebek 6liim sendromu riski
2.BESLENME-METABOLIK

Adaptif kapasitede azalma: intrakranial
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden fazla
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden az
Dentisyonda bozulma

Bebegin beslenme oriintiistinde etkisizlik
Yutmada bozulma

Elektrolit dengesizligi riski

Emzirme: etkisiz emzirme

Emzirmenin kesintiye ugramasi
Emzirmede giiglendirmeye hazirolus
Enfeksiyon riski

Enfeksiyon bulagtirma riski

Kan glikozunda degiskenlik riski
Karaciger fonksiyonunda bozulma riski
Korunmada etkisizlik

Doku biitiinliigiinde bozulma

Deri biitiinliigiinde bozulma

Oral mukoz membranda bozulma

Lateks alerjisi tepkisi

Lateks alerjisi tepkisi riski

Neonatal sarilik

S1v1 voliim eksikligi

S1v1 voliim dengesizligi riski

S1v1 voliim fazlalig

Viicut sicakliginda dengesizlik riski
Hipertermi

Hipotermi



Etkisiz termoregiilasyon
3-ELIMINASYON

Barsak inkontinansi

Diyare

Konstipasyon

Algilanan konstipasyon
Konstipasyon riski

Uriner bosaltimda bozulma
Devamli inkontinans

Fonksiyonel inkontinans

Idrar tutamama(sikisarak kagirma)
Idrar tutamama(sikisarak kagirma)riski
Matiirasyonel eniirezis

Refleks inkontinansi

Stres inkontinansi

Tasma/tahliye inkontinansi

4- AKTIVITE/EGZERSIZ

Aktivite intoleransi

Aktivite planlamada etkisizlik

Amagsiz gezinme

Bebek davranisinin disorganizasyonu
Bebek davraniginin disorganize olma riski
Bebek davranisinin disorganizasyonunu
Giiglendirmeye hazir olus
Disuse(kullanmama) sendromu

Enerji alaninda rahatsizlik

Eglence aktivitesinde eksiklik

Etkisiz doku perfiizyonu (spesifik)

Evin bakimini saglamada yetersizlik
Fiziksel mobilitede bozulma

Yatak i¢i mobilitede bozulma

Yiiriimede bozulma

Tekerlekli sandalye ile mobilitede bozulma
Kanama riski

Kardiyak out-putta azalma

Ozbakim eksikligi sendromu (spesifik)
Kendi kendine beslenmede eksiklik

Kendi kendine giyinmede eksiklik

Kendi kendine tuvaleti kullanmada eksiklik
Kendi kendine yikanmada eksiklik
Ozbakimda giiglendirilmeye hazir olus
Periferal norovaskiiler disfonksiyon riski
Sedanter (hareketsiz) yasam sekli

Solunum fonksiyonunda etkisizlik

Etkisiz solunum Oriintiisii

Gaz degisiminde bozulma

Hava yolunu temizlemede etkisizlik
Spontan ventilasyonu siirdiirmede yetersizlik
Ventilatorden ayrilmaya disfonksiyonel tepki



Sok riski
Vaskiiler travma riski

5-UYKU/DINLENME

Uyku oriintiisiinde rahatsizlik
Uykusuzluk(insomnia)

Uyku yoksunlugu

Uyku(kalitesini) giiglendirmeye hazir olus

6-BILISSEL/ALGISAL

Aspirasyon riski

Bilgi eksikligi (spesifik)

Bilgi diizeyini gii¢clendirmeye hazir olus
Cevre yorumlamada bozulma sendromu
Duyusal algilamada bozulma (spesifik)
Diistinme siire¢lerinde bozulma
Bellekte bozulma

Karar vermede catisma

Konfiizyon

Akut konfiizyon

Akut konfiizyon riski

Kronik konfiizyon

Otonomik disrefleksiya

Otonomik disrefleksiya riski

Rahatta bozulma

Akut agr1

Kronik agr

Bulant1

Rahatligini(konforu) giiclendirmeye hazir olus
Unilateral (bir tarafli) ihmal etme

7-KENDINI ALGILAMA
Anksiyete

Oliim anksiyetesi

Benlik kavraminda rahatsizlik

Beden imgesinde rahatsizlik

Bireysel kimlik (kendilik) taniminda bozulma
Benlik saygisinda rahatsizlik
Durumsal diisiik benlik saygisi
Kronik diisiik benlik saygis1
Giigstizliik giiglendirilmeye hazir olus
Giigstizliik riski

Itibarin tehlikeye girmesi riski

Korku

Umitsizlik

Umidi giiclendirmeye hazir olus
Yorgunluk

8-ROL/ILISKi
Ac1 gekme
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Beklenen Aci ¢ekme

Karmasik (¢aprasik) ac1 cekme

Kronik keder

Aile i¢i stireglerin devamliliginda bozulma
Disfonksiyonel aile i¢i siirecler: alkolizm
Ebeveynlikte yetersizlik

Ebeveyn-bebek-¢ocuk bagliliginda bozulma riski
Ebeveynlik-rol ¢atismasi

Iletisimde bozulma

Sozel letisimde bozulma

Iliskilerde giiclenmeye hazir olus

Rol performansinda etkisizlik sosyal etkilesimde bozulma
Sosyal izolasyon

Yalnizlik riski

9-CINSELLIK/UREME

Cocuk yetistirme siireglerinde giiclendirilmeye hazir olus
Maternal/fetal ikili boyutunda rahatsizlik riski

Cinsellik oriintiilerinde etkisizlik

Cinsel disfonksiyon

10-BASETME/STRES TOLERANSI
Bakim verici roliinde zorlanma

Bakim verici roliinde zorlanma riski
Etkisiz bireysel bas etme

Savunucu bas etme

Etkisiz inkar

Aile bas etmesi-giiclendirilmeye hazir olus
Aile bas etmesi-odiin verme

Aile bas etmesinde yetersizlik

Etkisiz toplumsal bas etme

Bas etmede giiclenmeye hazir olus
Intihar riski

Dayanma giiciinde (esneklikte) bozulma
Kendine zarar verme riski

Kendini sakat etme

Kendini ihmal etme

Post-travma sendromu

Post-travma sendromu riski

Tecaviiz travma sendromu
Relokasyon/tasinma stresi(sendromu)
Stres yiiklenmesi

Siddet riski/bagkalarina yonelik

Siddet riski/kendine yonelik

11-DEGER/INANC

Dinsel kurallara uymada bozulma
Dinsel kurallara uymada bozulma riski
Moral distres(ahlaki sikinti)
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Spiritiiel distres(manevi sikinti)

Spiritiiel distres riski

Spiritiiel iyilik halini giiclendirmeye hazir olus
Insan itibarmin tehlikeye girme riski
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EGE UNIVERSITESI HEMSIRELIK FAKULTESI HEMSIRELIK BAKIM SURECI

Bireyin Adi, Soyada:

Tanisi:
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TARIH

TANILAMA

PLANLAMA

UYGULAMA

DEGERLENDIRME

TANI NEDEN

AMAC

GIRISIMLER

Evet

Hayr Planlanmamis
NEDEN Girisimler




OGRENCILERIN UYGULAMA ALANI DEGERLENDIRME FORMU

CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELIiGi

Tarih:
A) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERE iLiSKiN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz
1. Uygulama Siiresi
a) Genel olarak uygulamaya ayrilan siire
b) Uygulamaya ciktigimiz alanlar/klinikler i¢in ayrilan siire
1.Alan/klinik:
2.Alan/Klinik:
3.Alan/klinik:
4.Alan/Klinik:
5.Alan/klinik:
6.Alan/klinik:
2-Uygulama alanimin/Kliniklerinin fiziksel ozellikleri
Ulasim
Giyinip- soyunma
Beslenme
Gilivenlik
Diger......oooviiiiiiiiiii
3-Uygulama alanlarimin/kliniklerinin mesleki becerileri
gelistirmeye katkisi
Teorik bilgileri kullanma ve gelistirmede
Iletisim becerilerini gelistirmede
Psikomotor becerileri gelistirmede
Teorik/kuramsal bilgi ve laboratuar ¢aligmalarinin, uygulama alani ile 6rtiisme durumu. ..
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
Uygulama alanlarina iliskin goriis ve dnerileriniz;
B) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE iLETISIME iLISKIN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli Yetersiz
Uygulama alany/Kliniklerdeki iletisim
Arkadaglart ile
Ogretim elemanlari ile
Ekip iiyeleri ile
Birey/Hasta ile
Birey/Hasta yakinlart ile
Uygulamanin iletigim becerilerinizin gelisimine katkisi.
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
C)UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE KULLANILAN FORMLARA ILISKIN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz

Uygulama alany/kliniklerde kullanilan formlar

Formlarin uygulama alanina uygunlugu

Formlarin teorik/kuramsal ders igerigi ile uyumu

Formlarin anlagilirligi

Formlarin kullanislilig

Formlara iliskin goriis ve onerileriniz:

D)UYGULAMAYA CIKTIGINIZ ALANLARDA HERHANGI BiR SORUN YASADINIZ MI?
A) Hayir
B) Evet (litfen agiklaymiz
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2019-2020

Pediatri Hemsireligi

3. Sinif Uygulamasi
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HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
GENEL OGRENCi DEGERLENDIRME FORMU

PEDIATRi HEMSIRELIGI
KLINIK ADI:

DEGERLENDIRME KRITERLERI

Puan

Ogrenci
Puam

UYGULAMA ALANINA UYUMLA iLGILI NITELIKLER

1. Zamaninda uygulama alaninda bulunma

Uygulama siiresince uygulamaya devam durumu

Forma biitlinliigiinii saglama

Uygulama alaninda sorumluluk alabilme durumu

SIESISIN

. Ekibin bir liyesi olarak uygulama alaninda yer alabilme

ILETISIM

6. Hasta ile iletisim

7. Aile ile iletisim

8. Hemgsire ve diger saglik ekibi iiyeleriyle iletisim

9. Ogretim iiyesi/eleman: ile iletisim

10. Grup arkadaslar ile iletigim

HEMSIRELIK SURECI

11. Teorik Bilgi Yeterliligi

12. Verileri toplama

13. Gelisimsel degerlendirme yapabilme

14. Uygun hemsirelik tanisini belirleme

15. Hemgirelik tanisina uygun amag belirleme

16. Bakimu i¢in gerekli hemsirelik girisimlerini planlama

17. Bakim i¢in gerekli hemsirelik girisimlerini uygulama

18. Bakimin sonuglarin1 degerlendirme

UYGULAMAYA ILIiSKIN NITELIKLER

19. Pediatrik tanilama yapabilme

20. Islem dncesi hastaya agiklama yapma

21. Hastanin gereksinimleri dogrultusunda islemleri dogru
Ilkelerle uygulama

[N ENFS w =
mmoo#######\lmI—‘I—‘I—‘I—‘I—‘U'INNNNNO

22. Islemleri dogru kayit etme

23. Vizit ve vaka tartigmalarina katilma

POLIKLINIK UYGULAMASI

10

24. Uygulamalara iliskin rapor hazirlama

10

TOPLAM

100

Ogretim Uyesi Ogretim Elemam
Ad-Soyad Ad-Soyad
imza imza

Ogrenci
Ad-Soyad
imza
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EGE UNIVERSITESI HEMSIRELIK YUOKSEKOKULU

COCUK TANILAMA FORMU
COCUGUN;
Adi Soyadi: Yast:....... Cinsiyeti: K / E
Gorilisme Tarihi:.../...../... Yatis Tarihi:.../...../... Yasadig1 Yer:.........
Dogum Tarihi:...../...../.... Dogum Yeri:........... Kardes Sayisi:
TANISI:

Saghk OvKkiisii

Sikayetleri (Hastaneye gelis nedeni, klinik belirtiler vs...... belirtiniz.)

Tibbi Oykiisii (Baslangi¢ zamani/ sekli (akut/ kronik) belirtilerin niteligi, yogunlugu,

lokalizasyonu, seyri, siiresi, arttiran ve azaltan faktorleri)
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Uygulanan Tedaviler:

Ilacin Ada: Kullanilma Siklig1 Dozu Verilis Yolu
Nedeni

Parenteral Sivilar
Verilen Sivinin | Sivi Igerigi Bolge Saatte Giden Total Giden
Adi

ALDIGI CIKARDIGI SIVI TAKIBI

Viicut Yiizey Alam1 (VYA):.....m2/kg

VYA’ya gore almasi gereken sivi (Toplam):.......... cc

Not:Viicut Yiizey Alani formiilii ve VY A’ya gore almasi gereken sivi miktarinin hesaplamisini
azimz.
Tarih Zaman Aldigr Sivi Cikardigr Sivi Denge

(08.00-16.00/16.00-08.00) | Miktari Miktar:
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LABORATUVAR BULGULARI Alindig: Tarih:
Not: Laboratuvar bulgularinin referans araliklarimi ve birimlerini yazarak degerlendiriniz.

Tam kan sayimi:

WBC (Lokosit):----- -- -- RBC (Eritrosit):---------=--=-=-=--m-mommemm--
PLT (Trombosit): -- Hb:------------ Htc:-----------
SGOT : SGPT : CRP:
T.Bil: D.Bil: SEDIMANTASYON HIZ:
URE : KREATIN: TSH:
LDH:
HDL: LDL: Protrombin zamant:
AKS: TKS:
Na:-----===mmmmm - K m e
Cai---mm—m e Cli-—mmm -
Idrar Biyokimyasi
Rutin idrar: Keton :
Dansite : Alb:
Glikoz : Bil :
PH: Sedimentasyon:

Bakteriyolojik ve mikrobiyolojik incelemeler

Hepatit markerleri: Gaita kiiltiirii:

Hemokiiltiir : Idrar kiiltiirii:

NATAL OYKUSU

Dogum tipi: Normal / Sezeryan Dogum agirlig: Dogum boyu:

Dogum sirasinda herhangi bir komplikasyon yagama durumu:

Yapilan asilari isaretleyiniz.

T.C. Saghk Bakanha: Cocukiuk Donemi Asi Takvimi

HepatitB
BCG (Verem)
DaBT - iPA - Hib
KPA

KKK
DaBT - IPA

OPA

Td

Hepatit A

_Sucicegi
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AILE OYKUSU

Anne Baba
Yas:
Egitim:
Meslek:
Ailenin saglik oykiisii:
Aile Tipi: 1. Cekirdek 2.Genis Aile 3. Tek ebeveynli Aile
Ailede kalitsal bir hastalik durumu: 1. Yok 2. e hastalik
Akraba evliligi durumu: 1. Yok 2. e, dereceden akrabalik

BESLENME DURUMU

Beslenme sekli () Oral () Parenteral ( ) Enteral ( ) Gastrostomi
Anne siitii/ek besin:

Ozel diyet:

Istah durumu:

Yeme yutma giicliigi:

Glinliik s1vt alimi:

Beslenme Igerigi (1 giinliik diyeti)

Beslenme Sekli: Kendi Kendine () Bagkasinin Yardimiyla ( )

BOSALTIM

Tuvalet egitimine baslama Zamani?.............cccoviiiiiiiiiiiiieii e e
Tuvalet aligkanligr gelisti mi? ( )Evet ( )Hayrr

Bosaltima iligkin sorun: Var/Yok

Ishal (.....) Konstipasyon (......)

Enkompresis(Disk1 Kagirma) (...... ) Eniirezis(Idrar Kagirma) (...... )

UYKU

Yasina uygun oyun/aktivite durumu:

FiZiKSEL OLCUMLER

Persantil Degerleri (Degerlendiriniz)

Boy: ..... cm
Kilo: ..... kg
Bas cevresi: ...... cm
Gogiis gevresi: .....cm

Yasam | o | i | e
Bulgular

Viicut 1s1s1/ °C
Nabiz/ dk

Kan
Basinci/mmHg
Solunum/dk
Agn
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AGRI DEGERLENDIRMESI
(Yas grubuna uygun 6lcegi segerek agr1 degerlendirmesini yapiniz)

PIPP Agn Olcegi (Prematiire)

Prematiire Bebek Agr Profili (PIPP)

Kategoriler (1] 1 2 3 Skor
_ 32 hafta - 28 hafta -
EErEilEves) > = 36 hafta 35 hafta 6 gunluk | 31 hafta 6 gunlik < 28 hafta
n Sakin/uyanmik, gézler] Aktif/uyuyor, goézler . X
Aktiffuyanik, gézler - | - Sakinfuyuyor, gozler kapah, yiuz
Davramssal durum acik, yiiz hareketleri var acik, yiz hareketleri kapal, y.uz hareketleri yok
var hareketleri var
LS A ) Dakikada -4 abim artis Dakikada 514 atwr Dealdkade 15-24 Dakikadaki atim 25 ve Gzeri
haz artis atim artis
Minimum oksijen %2.4 azalma % 2.5-%4.9 azalma | %5-2%7.4 azalma % 7.5 ve daha fazla azalma
saturasyonu
Yok En az Orta En cok
S (Zamanin %9 > =) {(Zamanin % 10'u) (Zamarin %40") (Zamanin %70 <="i)
. Yok En az Orta En cok
Gizterin knsma (Zamamn %9 > =) (Zamanm %10'u) (Zamamn %%40%) (Zamanin %70 <="i)
Burun kanatlarninda Yok En az Orta En cok
genisleme (Zamarn %9 > =) (Zamanm %10°u) (Zamanmn Y%40%) (Zamamn %70 <="i)
Toplam Skor
NIPS Agr Olcegi (Yenidogan)
Kategoriler 1] 1 2
Yiiz fadesi Sakin Yiiz, Dodal ifade Gergin Yiz kaslan, Kinsik alin ve gene
Adiama Sessiz, Aglamyor Hafif inilti, aralikh ajlama Crdlik, feryat, yiksek
sesli surekli aglama
Sodvwnm Sekli Her zamanki ahsiimis solunumy Dejisken, diizensiz, her zamankinden izl
solunum, ic cekme
Kollar Kas rijiditesi yok, siklikla Gergin, diiz kollar, sert ve [/ veya hizh
gelisiglizel kol hareketleri Ekstansiyon/ Fleksiyon
Bacakiar Kas rjiditesi yok, siklikla Gergin, diiz bacaklar, sert ve [ wveya hizh
gelisiglizel kol hareketleri Ekstansiyon/ Fleksiyon
Liyanklik Hal Sessiz, huzurlu, uyuyor Canli, huzursuz ve sakinlestirilemayen
vefveya sakin

Gorsel Agri Skalasi (2 ay-6 yas)

WONG BAKER YUZ SKALASI

DSDEEEDE

9-10
yok cok az biraz fazla gok fazla dayanilmaz
VAS (7 yas ve lizeri)
SAYISAL AGRI SKALASI _
ASRI YOR oRTA SIDDETLI ASHI SIDDETLI Ac
| | | | | | | | | | |
I I I I I I I I I I 1
o 5 10

Davranissal Agr1 Skalasi (iletisim kuramayan hastalar icindir)

DAVRANISSAL AGRI SKALASI

o 1 2 Skor
viiz ifadesi l;evselk, mh.al yiliz Gergin yiiz ifadesi, burusuk alin ve yiiz, Siklikla kas gatma,. cene sikma
ifadesi ve genede titreme
Sessi Slamivor (entiibe degilse) Devam eden
=SSz, adlamiyol 3 - giariltild badgirma, cifhk
- Uysal inleme, aralikh aglama ve — = —
Adlama . " (entiibe ise) Yz
sikayetci olma -
Uyuyor yva da uyanik hareketlerinden anlasilan
sessiz afjlama
N MNefes alip vermede zorlanma,
— Solunum sesinde artma, solunumda -
Mefes alma Rahat, aicliik yok g " e soluk soluga kalma, solunum
giicliik, gergin g&rinti
sayisinda artma
Fleksivon veya cekme,
Rahat, kolayca hareket] Kivranma, Gne-arkaya hareket etme, tekmeleme, bacaklan yukan
Aktivite e . 2
edebilir gergin olma kaldirma, agndan kurtulmaya
calisma
Teselli Rahat Bazen dokunma i kor}lgma ite glven Rahatlatilmasi ve tesellisi zor
werilebilir
Toplam Skor
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FiZIK MUAYENE (Hastayr tammlaymn ozellikleri daire icine alimiz ilaveleriniz varsa
noktah alana yazimiz)

Genel Goriiniim
Normal, koopere, halsiz, laterjik, ajite, hipotonik, mental retarde, obez, zayif, kasektik, huzursuz

Viicut posturu (opistotunus, ortopne, bacaklar karina gekili)

Normal, seffaf, kuru, 6demli, pembe koyu kirmizi, soluk, siyanotik, hiperbiliibinemi (fizyolojik-
patolojik sarilik), mekonyumla boyali, ekimoz, petesi, lanugo tiiyleri, dokiintii, mongol lekesi,
verniks kazeosa, kasinti, bez dermatiti(pisik)

Sac ozellikleri (kuru, alopesi)

Deri turgor/toniis (degerlendirme yeri: .......... degerlendirme sekli: ............
degerlendirme siiresi........... degerlendirme sonucu: normal/bozulmus)
Odem (degerlendirme yeri: .......... degerlendirme sekli: ..............
degerlendirme siiresi.......... degerlendirme derecesi:.......... )

Solunum

Goglis duvarinda konjenital anomali (pektus ekscavatus, pectus carinatus, deformite, asimetri,
yelken go6giis)

Diizenli, solunum tipi (ylizeyel, derin, abdominal, torasik, cheynestokes), solunum hizi (takipne,
bradipne, apne), solunum gii¢liigii, retraksiyon (hafif-artmig), burun kanadi solunum, oksiiriik,
balgam, hemoptizi

Kulakla disaridan duyulan ek sesler (stertor, stridor, wheezing)

Meme basinda 6dem, akinti, asimetri

Gobek

Normal, kanama, akinti, kizariklik, fitik, kurumus, gobek diismiis
Bakimi:................ /glin ..... ile yapiliyor.

Bas/Boyun

Sac (kuru, ince, seyrek, alopesi)

Anterior/on fontanel acik ( /), posterior/arka fontanel agik ( /), fontanel (bombe /
¢okiik / normal), kapali

Mikrosefali, makrosefali, hidrosefali, sefal hematom, kaput suksadenum, tortikolis, seboreik

dermatit (sacli deride konak)....eeeeeeueeiinieinieiinrennncenniennnnns
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Yiiz

Normal/normal dig1 gOTUNUM..eeereieeeienrenienerinreeennrsnsoesnns

Renk (pollar, sar1, siyanotik)

Dokiintii (petesi, purpura, ekimoz,vezikiil), disformizim (burun kokii basikligi, kulak diistikligii)
Odem (var/yok) DEIECEST. cevuvneieie e

Gozler

Normal/hemoraji (sag-sol), kizariklik, akinti, 6dem, sasilik, gérme bozuklugu
Strabismus, ekzoftalmi, batan giines manzarasi, nistagmus, pitozis, skleralar (sar1, mavi,
hemoraji),

Konjuktiva rengi(hiperemik, soluk, hemorajik), Periorbital 6dem

Pupillerin 1518a reaksiyonu (Var/Y ok)

Kulaklar
Normal/ kulak kivrimlari (olusmus-olusmamis), kizariklik, akinti, isitme sorunu, diisiik kulak, otit

Bilateral kulak yolu (akinti, kizariklik), kulakta hassasiyet, kulak diisiikligii

Burun
Normal/deliklerde darlik (sag-sol) kapali (sag-sol), kanama, basik burun kokii, milia,
burun kanadi solunumu

Burunda akinti (piiriilan, mukoid, kanarna)

Adiz
Normal/yarik damak-dudak, biiyiik dil, natal dis, monoliazis/pamukguk, kotii agiz hijyeni,
ag1z kokusu

Dil kokii yapisik m1? Dis sayisi............... Dis Cirtgi...........

Kardiyovaskiiler Sistem

Normal, aritmi, tasikardi (slirekli-aralikli), bradikardi (siirekli-aralikli), hipertansiyon,

hipotansiyon
Kapiller dolum hiz1 (degerlendirme yeri: .......... degerlendirme sekli: ............
degerlendirme siiresi........... degerlendirme sonucu: artmig/azalmais)

Gastrointestinal Sistem

Normal, mekonyum, kusma, distansiyon, konstipasyon, ishal, gecis kakasi, melena, karinda
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duyarlilik, sertlik, istahsizlik, yutma giicliigii, oral alamama, anomali

Barsak sesleri (azalmig/artmis/normal) Barsak sesi........... /dk | =2s8Usb.... ) SOLUSL....
Sag alt:..... Sol alt:.....

(Barsak seslerini kutucuga ayr1 ayr1 yaziniz)

Genito-iiriner Sistem

Normal, akinti, testisler (inmis, inmemis) idrar (normal, azalmis, artmis), anomali

Kas Iskelet Sistemi
Normal, morluk, kizariklik, agik yara, 6dem, siyanoz, eklemlerde sislik, hareket siirliligi, duyu

kaybi, anomali

Merkezi Sinir Sistemi
Tremor, konviilsiyon, spina bifida, ense sertligi, kernig, brudzinski, refleksler (arama, emme,

gozle izleme,tonik boyun, babinski, adimlama, yakalama, gévdenin i¢e egilme, moro)

Inguinal Bélge
Femoral lenf bezleri, femoral nabiz palpasyonu, inguinal herni

Genital Golge

Genital hijyen (iyi/kotii), genital anomali(var/yok), pubik killanma (var/yok), hemoroid,

fistiil, fissiir

Kizlar

Labia major, minor ve klitoriste 6dem, akinti, koku, kanama, mensturasyon (var/yok)
Erkekler

Fimozis, hipospadis, epispadias, hidrosel, 6dem, kriptorsitizm/inmemis testis, siinnet (var/ yok)

Ekstremiteler

Kas tontisii (1y1/kotii), parmak anomalileri (sindaktili, polidaktili, adaktili), hijyen (1y1/kotii), kirik
(bandaj, alg1, traksiyon), eklem deformiteleri (kizariklik, sislik, hassasiyet, hemartroz, hareket
kisitlilig1), simian ¢izgi, comak parmak,
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Ust ekstremite omuz, dirsek ve el bilegi:

Omuz deformitesi, kollarda asimetri, kirik (al¢1, bandaj, tarksiyon), kontraktiir.

TEDAVI /BAKIM UYGULAMALARI

Oksijen Uygulamasi:
Buhar Uygulamasi:
Postural Drenaj:

Kiivoz Bakima:

Fototerapi Uygulamasi:
Izolasyon ve Tiirii:

Is1 Yatagy/ Radyant Isitici:
Kateter Bakimi:

Kateter Tipi: ..................

Diger Uygulamalar: .........cccceveiinennnne

KivozO2 ..., It/dk

Hasta ventilatore bagli ise;
Mod:

Drenaj:(....) Var (ceene
:....Nazogastrik
.....Gogus Tiipl

Yara Bakimu: (...

.) Var (G

Aralikly/Siirekli

Cocugun iletisim becerileri: Cocugun, bulundugu ortamda biyolojik bakim vericisi(anne-baba
vb), profesyonel bakim vericisi(hemsire), hekim ve ¢evresine iligkin tutumunu gézlemleyerek

aciklaymiz.
Alile:
Akran:

Saglik personeli:

Rubhsal saglik sorunlar1 (depresyon, parmak emme, tirnak yeme vb. ):
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RUSH MEDICUS HASTA BAGIMLILIK DUZEYi DEGERLENDIRMESI

66

1. giin

2. giin

3. giin

4. giin

5. giin

6. giin

Servise kabul edilme (3)

Taburcu edilme (2)

Bilinci kapali (24)

Inkontinans (18)

Oryantasyon bozuklugu (15)

Tam gorme ya da ileri derecede gérme bozuklugu (12)

Izolasyon (9)

Kismi hareketsizlik (9)

Tam hareketsizlik (24)

Monitdre bagli (24)

Respiratore baglh (24)

Kapsamli yara/deri bakimi (24)

Trakesotomi (6)

Yatak istirahati (10)

Yardimla kalkar (5)

Yardimla banyo yapar (3)

Total banyo gereksinimi (4)

Beslenme sondasi ile beslenme (3)

Total beslenme (oral) gereksinimi (10)

Aldig1-Cikardigi takibi (2)

Numune toplanmasi (2)

Tiip bakimi (8)

Kismi yara/deri bakimi (8)

Oksijen terapi (6)

Iki saat arayla ya da daha sik vital bulgu takibi (12)

1.V. Girisimler (12)

Ozel egitim gerekli (12)

Ozel emosyonel destek (12)

Tanu testi hazirligi (3)

TOPLAM PUAN

DUZEY

*Yogun Bakim hastalarinda farkli 6lgekler ve farkli puanlamalar yapilabilir.

Puanlama
e 0-24 Puan: Bagimsiz hasta

e 25-48 Puan: Alt diizey bagiml1 hasta
e 49-120 Puan: Orta diizey bagimli hasta

e 121 puan ve iistii: Ust diizey bagimli hasta
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Gelisimsel Degerlendirmesi
Not: Kuramci, donem adi, yas araligi, donem oOzellikleri ve kendi olgunuzda goézlemlediginiz
gelisimsel 6zellikleri i¢erecek sekilde belirtiniz.

Psiko Motor gelisme (Yasa uygun):

Psiko Sosyal gelisme (Yasa uygun ):

Bilissel Gelisme (Yasa uygun ):

Psiko Seksiiel gelisme (Yasa uygun ):
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Persentil Egrileri
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Sekil 1: 0-3 yas erkek ve kiz ¢gocuklarinda viicut agirlig1 persentil egrileri (Neyzi ve ark, 2008)
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Sekil 2: 0-3 yas erkek ve kiz ¢gocuklarinda boy uzunlugu persentil egrileri (Neyzi ve ark, 2008)
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Sekil 3: 0-3 yas erkek ve kiz ¢cocuklarinda bas ¢evresi persentil egrileri (Neyzi ve ark, 2008)
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Sekil 4: 2-18 yas erkek ve kiz ¢cocuklarinda viicut agirlig1 persentil egrileri (Neyzi ve ark, 2008)
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til egrileri (Neyzi ve ark, 2008)

gu persen

-

2-18 yas erkek ve kiz dgrencilerde boy uzunlu

Sekil 5



73

Hijyen Uygulamalan
Uygulama Adi Uygulama Uygulama Sikhigi Uygulamada Degerlendirme
Tarihi Kullanilan
Malzemeler
Agiz Bakim
Goz/Kulak/Burun
Bakim

Banyo (cesidini yaziniz)

Moniliazis Bakimi

Bez Dermatiti Bakimi

UmblikalKord Bakimi

Postural Drenaj

SantalVenozKatater
Bakimy/ Port Bakim

Periferik 1V Katater
Bakim

Ihk Uyulama
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Hastanin Adi, Soyadi:

EGE UNIVERSITESI HEMSIRELIK FAKULTESI HEMSIRELIK BAKIM SURECI

74

Tanisi:
TARIH TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
Hemsirelik Nedenleri | Amagclar/Beklenen Hemsirelik - | = Uygulamama Tarih/Saat
Tanis1 hasta sonuglari Girisimler u°>j = nedeni
=

Ozellikler

Tamimlayici
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Hastanin Adi, Soyada:

EGE UNIVERSITESTI HEMSIRELIK FAKULTESTI HEMSIRELIK BAKIM SURECT
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Tanisi:
TARIH TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
Hemsirelik Nedenleri | Amaclar/Beklenen Hemsirelik - | = Uygulamama Tarih/Saat
Tanis1 hasta sonuglari Girisimler E = nedeni
=
Risk
Faktorleri
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OGRENCILERIN UYGULAMA ALANI DEGERLENDIRME FORMU

PEDIATRi HEMSIRELIGi

Tarih:
A) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERE iLiSKIN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz
1. Uygulama Siiresi
a) Genel olarak uygulamaya ayrilan siire
b) Uygulamaya ciktiginiz alanlar/klinikler icin ayrilan siire
1.Alan/klinik:
2.Alan/klinik:
3.Alan/klinik:
4. Alan/klinik:
5.Alan/Klinik:
6.Alan/Klinik:
2-Uygulama alaninimn/kliniklerinin fiziksel 6zellikleri
Ulasim
Giyinip- soyunma
Beslenme
Giivenlik
Diger.. ..o
3-Uygulama alanlarimin/kliniklerinin mesleki becerileri
gelistirmeye katkisi
Teorik bilgileri kullanma ve gelistirmede
Iletisim becerilerini gelistirmede
Psikomotor becerileri gelistirmede
Teorik/kuramsal bilgi ve laboratuar ¢aligmalarinin, uygulama alani ile drtiisme durumu. ..
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
Uygulama alanlarina iliskin goriis ve dnerileriniz;
B) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE ILETISIME ILISKIN GORUSLER
‘ Yeterli ‘ Kismen Yeterli Yetersiz
Uygulama alani/kliniklerdeki iletisim
Arkadaslari ile
Ogretim elemanlari ile
Ekip tiyeleri ile
Birey/Hasta ile
Birey/Hasta yakinlar1 ile
Uygulamanin iletigim becerilerinizin gelisimine katkisi.
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
C)UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE KULLANILAN FORMLARA iLiSKiN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz

Uygulama alany/kliniklerde kullamlan formlar

Formlarin uygulama alanina uygunlugu

Formlarin teorik/kuramsal ders igerigi ile uyumu

Formlarin anlagilirhig

Formlarin kullanighlig

Formlara iligkin goriis ve onerileriniz:

D)UYGULAMAYA CIKTIGINIZ ALANLARDA HERHANGI BiR SORUN YASADINIZ MI?
A) Hayir
B) Evet (litfen agiklaymiz....
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NANDA TANILARI

1.SAGLIGI ALGILAMA-SAGLIGIN YONETIMI
Bagisiklik Durumunu Giiglendirmeye Hazir Olus
Biiyiime Gelismede Gecikme

Gelismede Gecikme Riski

Orantisiz Biiyime Riski

Yetiskin Tip Iyilesmede Yetersizlik
Cerrahi Iyilesmede Gecikme

Kendi Sagligin1 Yonetmede Yetersizlik
Kontaminasyon

Perioperatif pozisyonda travma riski
Riskli(risk alic1)saglik davraniglar

Saghigi gelistirme davranislari

Saglig1 siirdiirmede etkisizlik

Tanimlanan rejime uymada giicliik/uyumsuzluk
Travma riski

Bogulma riski

Diisme riski

Yaralanma riski

Zehirlenme riski

Ani bebek 6liim sendromu riski
2.BESLENME-METABOLIK

Adaptif kapasitede azalma: intrakranial
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden fazla
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden az
Dentisyonda bozulma

Bebegin beslenme oriintiistinde etkisizlik
Yutmada bozulma

Elektrolit dengesizligi riski

Emzirme: etkisiz emzirme

Emzirmenin kesintiye ugramasi
Emzirmede giiglendirmeye hazirolus
Enfeksiyon riski

Enfeksiyon bulastirma riski

Kan glikozunda degiskenlik riski
Karaciger fonksiyonunda bozulma riski
Korunmada etkisizlik

Doku biittinliigiinde bozulma

Deri biitiinliigiinde bozulma

Oral mukoz membranda bozulma

Lateks alerjisi tepkisi

Lateks alerjisi tepkisi riski

Neonatal sarilik

S1v1 voliim eksikligi

S1v1 voliim dengesizligi riski

S1v1 voliim fazlalig

Viicut sicakliginda dengesizlik riski
Hipertermi

Hipotermi

Etkisiz termoregiilasyon
3-ELIMINASYON



Barsak inkontinansi

Diyare

Konstipasyon

Algilanan konstipasyon
Konstipasyon riski

Uriner bosaltimda bozulma
Devamli inkontinans

Fonksiyonel inkontinans

Idrar tutamama(sikisarak kagirma)
Idrar tutamama(sikisarak kagirma)riski
Matiirasyonel entiirezis

Refleks inkontinansi

Stres inkontinansi

Tasma/tahliye inkontinansi

4- AKTIVITE/EGZERSIZ

Aktivite intoleransi

Aktivite planlamada etkisizlik

Amagsiz gezinme

Bebek davranisinin disorganizasyonu
Bebek davraniginin disorganize olma riski
Bebek davranisinin disorganizasyonunu
Giiglendirmeye hazir olus
Disuse(kullanmama) sendromu

Enerji alaninda rahatsizlik

Eglence aktivitesinde eksiklik

Etkisiz doku perfiizyonu (spesifik)

Evin bakimini saglamada yetersizlik
Fiziksel mobilitede bozulma

Yatak i¢i mobilitede bozulma

Yiiriimede bozulma

Tekerlekli sandalye ile mobilitede bozulma
Kanama riski

Kardiyak out-putta azalma

Ozbakim eksikligi sendromu (spesifik)
Kendi kendine beslenmede eksiklik

Kendi kendine giyinmede eksiklik

Kendi kendine tuvaleti kullanmada eksiklik
Kendi kendine yikanmada eksiklik
Ozbakimda giiglendirilmeye hazir olus
Periferal norovaskiiler disfonksiyon riski
Sedanter (hareketsiz) yasam sekli

Solunum fonksiyonunda etkisizlik

Etkisiz solunum Oriintiisii

Gaz degisiminde bozulma

Hava yolunu temizlemede etkisizlik
Spontan ventilasyonu siirdiirmede yetersizlik
Ventilatorden ayrilmaya disfonksiyonel tepki
Sok riski

Vaskiiler travma riski



5-UYKU/DINLENME

Uyku oriintiisiinde rahatsizlik
Uykusuzluk(insomnia)

Uyku yoksunlugu

Uyku(kalitesini) gliglendirmeye hazir olus

6-BILISSEL/ALGISAL

Aspirasyon riski

Bilgi eksikligi (spesifik)

Bilgi diizeyini gliclendirmeye hazir olus
Cevre yorumlamada bozulma sendromu
Duyusal algilamada bozulma (spesifik)
Diislinme siireclerinde bozulma
Bellekte bozulma

Karar vermede catisma

Konfilizyon

Akut konfiizyon

Akut konfiizyon riski

Kronik konfiizyon

Otonomik disrefleksiya

Otonomik disrefleksiya riski

Rahatta bozulma

Akut agr

Kronik agr

Bulant1

Rahatligini(konforu) giiclendirmeye hazir olus
Unilateral (bir tarafli) ihmal etme

7-KENDINI ALGILAMA
Anksiyete

Oliim anksiyetesi

Benlik kavraminda rahatsizlik

Beden imgesinde rahatsizlik

Bireysel kimlik (kendilik) taniminda bozulma
Benlik saygisinda rahatsizlik
Durumsal diisiik benlik saygis1
Kronik diisiik benlik saygisi
Gigstizliik giiclendirilmeye hazir olus
Gigstizlik riski

Itibarin tehlikeye girmesi riski

Korku

Umitsizlik

Umidi giiglendirmeye hazir olus
Yorgunluk

8-ROL/ILiSKi

Ac1 gekme

Beklenen Aci ¢ekme

Karmasik (caprasik) act cekme

Kronik keder

Aile i¢i siireglerin devamliliginda bozulma
Disfonksiyonel aile i¢i siirecler: alkolizm



Ebeveynlikte yetersizlik

Ebeveyn-bebek-¢ocuk bagliliginda bozulma riski
Ebeveynlik-rol ¢atigmasi

fletisimde bozulma

Sozel iletisimde bozulma

Iliskilerde giiglenmeye hazir olus

Rol performansinda etkisizlik sosyal etkilesimde bozulma
Sosyal izolasyon

Yalnizlik riski

9-CINSELLIK/UREME

Cocuk yetistirme siireglerinde giiclendirilmeye hazir olus
Maternal/fetal ikili boyutunda rahatsizlik riski

Cinsellik oriintiilerinde etkisizlik

Cinsel disfonksiyon

10-BASETME/STRES TOLERANSI
Bakim verici roliinde zorlanma

Bakim verici roliinde zorlanma riski
Etkisiz bireysel bag etme

Savunucu bas etme

Etkisiz inkar

Aile bas etmesi-gii¢lendirilmeye hazir olus
Aile bas etmesi-0diin verme

Aile bas etmesinde yetersizlik

Etkisiz toplumsal bas etme

Bas etmede giliglenmeye hazir olus
Intihar riski

Dayanma giiciinde (esneklikte) bozulma
Kendine zarar verme riski

Kendini sakat etme

Kendini ihmal etme

Post-travma sendromu

Post-travma sendromu riski

Tecaviiz travma sendromu
Relokasyon/taginma stresi(sendromu)
Stres yiiklenmesi

Siddet riski/baskalarina yonelik

Siddet riski/kendine yonelik

11-DEGER/INANC

Dinsel kurallara uymada bozulma

Dinsel kurallara uymada bozulma riski

Moral distres(ahlaki sikintt)

Spiritiiel distres(manevi sikinti)

Spiritiiel distres riski

Spiritiiel 1yilik halini giiclendirmeye hazir olus
Insan itibarimnin tehlikeye girme riski
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Hemsireligi

3. Simif Uygulamasi
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HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
GENEL OGRENCI DEGERLENDIRME FORMU
KADIN SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGI

KLINIK ADI:

DEGERLENDIRME KRITERLERI

Puan

Ogrenci
Puam

UYGULAMA ALANINA UYUMLA iLGILI NITELIiKLER

1. Zamaninda uygulama alaninda bulunma

Uygulama siiresince uygulamaya devam durumu

Forma biitlinliigiinii saglama

Uygulama alaninda sorumluluk alabilme durumu

S ESIRd N

. Ekibin bir liyesi olarak uygulama alaninda yer alabilme

ILETISIM

6. Hasta ile iletisim

7. Hemsire ve diger saglik ekibi iiyeleriyle iletisim

8. Ogretim iiyesi/eleman: ile iletisim

9. Grup arkadaslari ile iletisim

HEMSIRELIK SURECI

10. Teorik Bilgi Yeterliligi

11. Verileri toplama

12. Uygun hemsirelik tanisini belirleme

13. Hemsirelik tanisina uygun amag belirleme

14. Bakimu i¢in gerekli hemsirelik girisimlerini planlama

15. Bakim i¢in gerekli hemsirelik girisimlerini uygulama

16. Bakimin sonuglarini degerlendirme

UYGULAMAYA ILISKIN NITELIKLER

17. Jinekolojik/obstetrik/yenidogan tanilamasi yapabilme

18. Islem 6ncesi hastaya aciklama yapma

19. Hastanin gereksinimleri dogrultusunda islemleri dogru
Ilkelerle uygulama

= P =S =
GRS |oaajaaia|GlG|m e lalo i NN S

20. Islemleri dogru kayit etme

21. Vizit ve vaka tartismalarina katilma

TOPLAM
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Ogretim Uyesi Ogretim Elemam
Ad-Soyad Ad-Soyad
Imza Imza

Ogrenci
Ad-Soyad
imza
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JINEKOLOJI VE OBSTETRI BIREY TANILAMA FORMU

Goriismeyi yapan Kisi:---------------------------—-- Veri toplama tarihi:----------------=-----
Veri toplama kaynaklari:------------------- --
Goriismenin yapildig: yer: Klinik: --------------------- Oda no:------------ Yatak no:----------=-----
Goriismenin yapildig kisi (birey, yakini):--------------------nmmu-- et L
Hastanin Yats tarihi:-----------------------——--oc oo -
Gelis Sikayeti: -----------------nmmmmemo oo -
On Tani:--------=m-mmmmmmm e
Tedavi (Tibbr/Cerrahi): -------------------mmmmmmmm oo Ameliyat tarihi: ;-------------mmrmmm -
I- BIREYE OZEL TANITICI BILGILER
Ad1 Soyadi: -------=-=m=mmmmm oo Dogum Yeri:-------- e e
Yasi: ---------------om-- mmmmmmmemmsemmeeeo
Egitim durumu: ------------------o-oooooeo- Medeni Durumu (Evli, bekar, dul):----------
Kan grubu:-------- Esinin kan grubu:--------- Evli ise evlilik siiresiz--------------------
Meslek (Memur, isci, ev hamim);-------------
Sosyal giivence: [] Var 1Yok
Basvuru sekli: CPoliklinik/isteyerek Baska bir klinik
"/Baska bir hastane CDACcil

Gelis sekli: CJAyaktan [1Sedye [1Sandalye
Evden getirdigi/kullandig1 tibbi arac gerecler:

(ilag [isitme cihazi [ITakma dis

[1Gozlik LI DIZET i

11- BIREYIN SAGLIK/HASTALIK OYKUSU
1- Fonksiyonel Saghk Oriintiileri:
a- Saghgin Algilanmasi ve Saghgin Yonetimi:

Baslica yaKinmasi:.........ooiiii e
Genellikle sagligini nasil degerlendiriyor?:.........oooviiiiiiiii e,
Onceden gecirdigi hastalik ya da ameliyatlar:..................cooiiiiiiiiiiiiiiee,
Daha Once hastaneye yatmis MI7..........cooueiiiiiriiriinieient ettt
EVE 1S€ Yat1S SAYIST: .1 u ettt ettt ettt e et et e et e e
Yatisnedeni:..........ooooeiiiiiiiiiiiin.n, Yatts SUIeSIi. ..o,
Daha once kullandigiilaglar:...........coooiii i
Onerilen tedavileri diizenli olarak UygUIUYOT MU?............coovierereeereeeeeeeeeseeeneeeeeeeeseeeeeeeeseneees
Su anda kullandigy ilaglar | Order Dozu P.O. P.E. Saati | Kullanma |Tlac
Edilen nedeni Kullaniminin
Tarih Bitisi
Recete Edilen Ilaglar
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Mlaglariyla ilgili herhangi bir problem var mi1?

"Evet " Hay1r

Evet ise ne tiir bir problem var?..........ccccoiiiiiiiiii
YASAMSAL BULGULAR:

Beden Sicaklig: -----------

Nabiz:---------- ] Giigli [ Zayif "] Diizenli "] Diizensiz
Kan basinci:------------------- 1 Sag kol 1 Sol kol (1 Oturarak [ Yatis
Solunum hizi:---------------- /dk

Solunumun niteligi: 1 Normal "I Yiizeysel [1Hizli [1Cabali  []Diger
Gebelik Oncesi Kilo: ............ Suandaki Kilo............ Gebelikte alinan toplam kilo:......
Boy:....ocoe. Kilo persantil:............... Boy persantil:............

Beden Kitle Indeksi (kilo/boy?):.......covevevevnnne.

Degerlendirme: [1<20 zayif 1120-24.9 uygun kilo

125-29.9 hafif obez [130-39.9 obez
(1> 40 asir1 obez

Son 1 yilda kilo alma/ kilo kayb1 var mi1? e
Varsa ne kadar? e e T EE

Risk Faktorleri:

Sigara/Alkol/ Madde bagimliligi (miktar/giin olarak belirtiniz): e e e

Diizenli olarak kendi kendine meme muayenesi yapiyor mu? [] Evet [ Hayir
Diizenli olarak kendi kendine vulva muayenesi yapiyor mu?. [] Evet [] Hayir

Yillik jinekolojik muayene yaptirtyor mu?  [] Evet "I Hayir
En son MUAYENE ZAMANL: ...ttt i ettt ittt e e e eaneas
Yillik smear yaptirtyor mu? "1 Evet [l Hayir

Pap-smear Sonucu: ..........ooviiiiiiiiiiiii e

Alerjileri (ilag, besin, flaster, bOya..):-====n=n==mmmm oo oo e

b- Beslenme ve metabolik durum:

Beslenme sekli: "1 Normal Yardimla besleniyor "1 Parenteral
1 Enteral "] Gastrostomi
Diyeti var m1? "I Hayir "1 Evet me e eeeeeeeeeae

Istah durumu nas11? [ Normal [ Artmis CAzalmis
"Bulant1 '] Kusma [ Tek yonli
Yeme/yutma giigliigii var mi? 1Yok 71 Kat1 besin  [1S1v1 besin
Giinliik S1v1 @l1mi;==n==ms=mmmm e oo oo e e e e eeee
(*Aldig1 Cikardig takip formunu doldurunuz)
Ag1z mukozasinin durumu:

"1 Normal 1 Stomatit [Hiperemik
1 Kanama "1 Moniliazis
Ag1z kokusu var mi1? 1 Evet "I Hayir

Diglerin Durumu ve §ay181:============mmmmm e oo e e e e e e e e

c- Bosaltim Sekli:

Bagirsak aliskanligi:------------- /glin

Son defekasyon tarihi:--------------------o-----

Defekasyon durumu:

"INormal [ Konstipasyon [ Diyare '] Inkontinans 1 Ostomi "Enkoprezis
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Defekasyon gereksinimini karsilama bigimi:
1 Normal [1Strgii [ Komod [ Alt bezi
Laksatif kullanma durumu:

Mesane Aliskanliklar:
I Normal Siklig1:--------- mmmmmmmee
Inkontinans: [ Yok 1Var "1 Total 1 Glindiiz [ Gece

1 Nadiren (] isemeyi ertelemede giigliik ] Tuvalete ulasmada gii¢liik
Yardimer Arag: [ Gereksinimi yok ] Aralikl kateterizasyon

1 Kalici kateter "1 Eksternal kateter

Idrar yapma gereksinimini karsilama sekli:
"1 Normal "] Siirgii/érdek [ Uriner kateter "1 Alt bezi

Terleme /KOKU SOTUIU VAT TTI17......eeeeeeeeeeeeeeeeeeeee ettt eeeeeeeeeeeeeeeeeseneneseneeeeennnnnns

d-Aktivite/Egzersiz:

Giinliik Yasam Aktivitelerini Yerine 0 1 2 3
Getirme Durumu (kendi (ara¢  gerece|(bir bagka|(Bagimh)
kendine tam |gereksinim Kisinin
bakiyor) duyuyor) denetiminde
yapiyor)

Giyinme, kendine ceki diizen verme
Giysisini giyme
Diigmelerini ilikleyebilme
Sacini tarayabilme / yikayabilme
Benzer aktiviteler

Yerinden Kalkma
Sandalyeden ayaga kalkma
Yataga girip ¢ikma
Benzer aktiviteler

Yemek yeme
Catal- kasik kullanabilme
Bardagi kaldirip agzina gotiirebilme
Benzer aktiviteler

Yiiriime
Diiz yolda yiiriiyebilme
Merdiven inip ¢ikabilme
Benzer aktiviteler

Hijyen
Banyo yapabilme /siklik .......
Tuvalete oturup kalkabilme
Dis fircalayabilme/siklig .....
Tirnak bakimi
Benzer aktiviteler

(Agr1 ve Yorgunluk Tanillama Formlarim1 Doldurunuz)

e- Cinsellik ve Ureme:
Cinsel yasaminda degisiklik var mi1?

1Yok ] V@ = mmm e e e
Menars yast:..................
Mensturasyon Oykiisii: [1Diizenli [ Diizensiz/Giin...... /Siire...... /Giinliik Ped Sayisi:......

Menstrual Rahatsizliklar
1Yok [1Var



Dogum kontrol yontemi kullaniyor mu?
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1Yok I Var
Dogum Sonu ise;
Kullandig: Yontem Kullanma Siiresi Birakma Nedeni Yonteme Devam

Etme Durumu

Cinsel yasaminda sorun var mi1?

1Yok (1 Var (ise belirtiniz............................. )

Cinsel yolla bulasan hastalik 6ykiisii var mi1?

1Yok (1 Var (ise belirtiniz.................ooeeenn.. )

Cinselligi ifade etme durumu: .........ccceeevveevciieeenieeeiee e,

Bulasici /diger hastaliklara iligkin sekstiel endiseleri var mi? .......................
OBSTETRIK ANAMNEZ:

Gravida (Toplam Gebelik Sayisi) :......... Parite (Toplam Dogum Sayisi)
Yasayan Cocuk Sayisi e .Abortus (Diisiik)

Olii Dogum e Kiiretaj

Onceki Gebeliklerin Hikavesi:

No: Yil Gebelik Siiresi Dogum Sekli | Dogumun Bebegin
Ozelligi (canh | Agirhg

veya 6lii)

Gebelik ve Dogumda
Anne ve Cocukta Gelisen

Riskli Durumlar

Perine Hijyeni:

Mesane ve\veya barsak bosaltimindan sonra perineyi temizleme yontemi (tahretlenme):

I¢ camasirlarini temizleme SeKliz .............oooviniiiiniiiii e
Menstrual Hijyen:
Kullanilan hijyenik bagin 6zelligi: ...,

Hijyenik bag degisiminde el hijyenine dikkat etme durumu: ...................

Hijyenik baglar1 degistirme siklig: ...

Menstruasyon siiresince banyo yapma durumu ve banyo yapma sekli: .......

Pelvik Muayene :

Inspeksiyon (Vulva , perinede 6dem, varis ve akint1 kontrolii): .....................

Bimanuel muayene: ..........cccccevvi i
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Jinekolojik Tani Testleri :(Kiirtaj, USG, BiyOpsi VS) ccccccceeccccrnrccscsnnnrcsscnnnees
LABORATUVAR BULGULARI

Kan Biyokimyasi

Tam kan sayimu: SGOT :
WBC (Lokosit): SGPT : T.Bil:
RBC (Eritrosit):---- ALP: D.Bil:
PLT (Trombosit): GGT : FT3:
[ HtC:-----mmmmmmmmem URE : FT4:
TKS:---- KREATIN: TSH:
N T — HDL: ANA:
N —— L C— LDL: ASO:
Cai----m-m-mm- Cli---mememeememe-
Kanser Markerleri Sedimentasyon:
Cal25:...s Diger:
Idrar Biyokimyasi
Dansite : Keton :
PH: Alb :
Eritrosit: Bil :
Lokosit: Glikoz:
Bakteriyolojik ve mikrobiyolojik incelemeler
Hepatit markerlari: Idrar kiiltiirii:
Hemokdiltiir : Gaita kiiltiirt
f- Uyku /Istirahat Sekli:
Normalde gecede kag saat uyuyor? e e
Uykuyu kesintiye ugratan bir durum var mi1? 1Yok VAl
Uykuya baslamada bir problem var mi1? 1Yok Tl Var
Rahat uyumak gevsemek icin kullandigi bir yontem var mi1?
1Yok VA,

Gilindiiz uyuma/sekerleme aliskanligi var mi?

"1 Evet "I Hayir "1 Bazen
Uykudan dinlenmis olarak kalkiyor mu?

"1 Evet "] Hayir
g-Bilissel Algilama Bicimi:
Isitme giicliigii: “1Var 1Yok
Isitme cihaz1 kullantyor mu?: 1 Evet "I Hayir
Gorme bozuklugu var mi1? I Var 1Yok
Gozliik/lens kullantyor mu? "I Evet "I Hayir
Dokunma/hissetme kaybi var m1? [ Var 1Yok
Koku alma yetisi: "I Normal ") Normal degil
Tat alma yetisi: "1 Normal "1 Normal degil
Haliisinasyon/illiizyon: 1Yok [ Var--=mnmmmmmmmmmmmmm e

Konsantre olma/ dikkatini toplama yetenegi:

En kolay 6grenme sekli(okuyarak, dinleyerek, gorerek):

Ogrenmede zorluk ¢ekiyor Mu?--------------nnn--somemmeeeemeemcneav
Kolay karar verme yetenegi:---------

Son zamanlarda hatirlamada sorun yasiyor mu?(yakin ve uzak zamana iligkin olaylar1 hatirliyor
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Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde bir degisiklik var mi1?
h- Kendini Algilama/ Kavrama Bi¢imi:

Algiladigi herhangi bir tehlike/korku var mi1? 1Yok OVar...
Endise /Gerginlik /Huzursuzluk var m1? 1Yok OVl
Ofke/kizginlik/umutsuzluk var mi? 1Yok IVl
Keder/aglamakli olma durumu var mi1? 1Yok V...

Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde bir degisiklik var m1? [1 Yok [IVar..........cccce......

1- Rol Iliski Sekli

Rolleri yerine getirme yeteneginde yetersizlik var m1? (Anne, baba, ¢ocuk, mesleki rol):
Yasaminda onemli olan KiSIIer...........oiiiiiiirii i
Yakin ¢evre ve arkadaslaryla iliskilerinde bir zorluk yastyor mu?

] Hayir CTEVEL e

Saglik personeli ile iletisimde bulunuyor mu?

"I Evet U] Hayir

Diger hastalarla iletisimde bulunuyor mu?

"I Evet U] Hayir

Konugma bi¢imi: [ Normal (Diizenli, mantikl) [7 Bozuk (hizli, yavas, kiifiirlii, alayct gibi)
Sozlil ve sozsiiz iletisimi arasinda uyumsuzluk var m1?

1Yok 1Var
Dinlemede giicliik ¢ekiyor mu?
1 Evet "I Hayrr

Toplumsal kurallara uygun olmayan davranisi var m1?(Bulundugu ortamda kendine, etrafindakilere
zarar verebilecek davraniglar)

1Yok Y |

Ailenin ve ona yakin olan kisilerin hastaliga kars1 tutumu:-----=-==========mmmmmmmm oo

i- Stres ile Bas etme/ Tolere Etme Durumu:
Son bir yil i¢inde yasadig1 onemli yasam degisiklikleri var m1?

1Yok ] VA = mmmm o e e
Yasadig giigliik, sikint1 ve engeller var m1?
1Yok ] VAl = mmmm o e -

Bu giicliik ve engellerle nasil bas edebiliyor?----- mmmmemmemmeeeeeeeeee --- ==

Yasadig1 sikintili durumlarla bas etmede ailesinin verdigi destegi yeterli buluyor mu?

1 Yeterli "1 Kismen yeterli 1 Yetersiz

Hastalik veya hastaneye yatmaya iliskin giicliikleri var m1? (Parasal, 6zbakim..)

1Yok [ V@l = mmm e e

j- Inang ve Degerler Sekli:

Dini inanglar1 ve dinin 6nemi:------------------ = e e e e e
Yararli/Bas etmeyi kolaylastiric1 dini uygulamalari:----------=--=-==-==-=nnn--- -- ---
Dinsel kisitlama/ yasaklar var mi1?

1Yok Y | S

Yasam hakkindaki inang ve degerleri:--=-=======mmmmmmmmm oo e
Oliim hakkindaki inang ve degerleri: :--- et

I11- AILEYE ILiSKiN BiLGILER
1- Ailenin Sosyo-kiiltiirel Yapisi
Ailenin tipi: mmmmmmee-
Birlikte yasadigi Kisiler:
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Adi Soyad1 | Yasi Cinsiyeti Egitim Yakinhk Isi Rolleri
durumu derecesi

Ailede karar verme:
KATATTATT KIIMN VETIT? oo eeeeeee e ettt e et e e et e e e et e e e e e e e e eeeeen e eee e s s eeeesnaaeeresnnseerennaneerennnaees

Ailenin aliskanhiklari:
Uyku aliskanliklari (yatig/kalkis saati): -=--=-=-=-m=mmmmmmmm oo oo oo oo

Bos zaman aktiviteleri (aile tiyeleriyle DIrlIKIEYKEN): ....cooiiiiie e
Sigara/ alkol kullanan var mi?...........cocoooiiiiiiiiii e
Ekonomik Durum:

Alilede ¢aliSan KiST SAYISIE ....eiiuiiiiiiiiiieiieie ettt ettt ettt et e s bt et esabe e bt e enbeenbeesnneens
Gelir durumunu algilayisi: () Gelir giderden fazla ( ) Gelir gidere denk () Gelir giderden az
Ailenin inanc ve Degerleri:

Dini inanglar1 glighii mii? ----------------------------- m=memmemmeeemeeeeee --- ---

Aile i¢i giigliik, sikint1 ve engellerle nasil bas ediyorlar?------------- mmmmmmmmmememmeeeee
Bireyin hastaligina iliskin ailenin geleneksel uygulamalari:-------=-========-nmmemmmmmmmem oo
Ailenin saglik/hastalikla ilgili tutumu ve bilgisi:--===============mmmmmm oo

2- Ailenin Saghk Oykiisii

Esi ile akrabalik durumu: [ Yok ) Var  Akrabalik derecesi:-----------==--=----------

Ailede (anne,baba, kardes..) ruhsal/bedensel/genetik hastaligi olan var mi1?

Evet [ Hayir [

Evet ise kim ve ne tiir hastalig1 var:----------- mmmmmmmmmmmemeemeoeeee mmmmmmmmem oo
Eger gebelik varsa esinin gebelige kargi tUtUMU:-==-=======mmmmmmm e oo

3- Ailenin Fizik Ortam

Evin tipi (apartman kat1, miistakil, gecekondu):--=--==-=======mmmmmmmmmm e
Oda 8aY181:-==========mmm e e e e e e mmmmmmmmee- ----
Evin 1s1nma gekli; ==-===m=mmmmmmmm oo e e e e e e
Kaza olasilig1 (kaygan yer, ev i¢inde merdiven, esikler vs.):--------- mmmmmmmmmmmmseoeeees
Ulasim(Saglik kurumlari, alig-veris):-- mmmmmmmmmmmsememeeeeoeee -m-mmmemee- ---

SISTEMLERIN TANILANMASI

SOLUNUM DISPNE INDEKSI
Solunum: Dispne —» [JYok 1 Gece gelen dispne
"I Bilateral temiz [ Zorlu [1Yiizeyel 1 Caba dispnesi [ Ortopne

Solunum sesleri: [1Class 1:Nefes darligi, aktivite ile uyumlu

1 Temiz 1Whezing [ Raller [1Class 2:Nefes darligi, merdiven veya yokus
"1Ronkiis [ Konjesyon []Azalmis cikarken

1 Solunum sesleri yok "1Class 3: Nefes darlig1, normal hizla yiiriime
Oksiiritk: TE [1H (kendi hizinda yliriiyebilme)




Niteligi: [ Prodiiktif "1 Nonprodiiktif
Balgam: [JE O H

Ozellik: ....c.covveene.

] Tbe oykiist

KALP VE DOLASIM SIiSTEMI
Kalp Hizi— "] Diizenli [IDiizensiz
Kalp sesleri — 1 Normal [JPatolojik
Boyun vendz dolgunluk — [1Var 1Yok
Odem— [Bifusser  [JAnazarka
"1 Pretibial "1 Sakral 1 Trunkal
Periferik Nabizlar— [ A¢ik  [IZayif
JAlmamiyor [ Tril 1 Yok
Siyanoz — [1 Yok [ Periferik

1 Santral

GASTROINTESTINAL
] Karin agris1 Evet ise;
Yeri,yayiimasi:
Yemeklerle ilgisi:
) Sarilik
1 Bulanti- Kusma
1 Splenomegali (Felty’s send.):..............
] Asit

[] Insizyon yerinde komplikasyon

GENITOURINER

] Diziiri

] Pollakiiri

") Hemattiri

1 Oligiiri

(] Uretritis (Akint1 vb.)

'] Gegirdigi genitotiriner hastaliklar

"1 Penil veya genital {ilser

1 Retansiyon

] Vaginal akinti
Rengi: ............
Kokusu: ..........

Vulvada:

Varis 1Yok "1 Var

Odem 1Yok ] Var

Epizyotomi 1Yok []Var

Hematom 1Yok [JVar

Kasinti/kizariklik 1Yok [IVar

Lezyon 1Yok [ Var

(] Noktiiri

" Inkontinans
O Politiri

0 Entirezis

Kivami: ..........
Miktart; .........

MEME
Akt
Sekil bozuklugu

0Yok [JVar
0Yok [JVar
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[1Class 4: Nefes darligi, 100 m yiiriime, giyinme
ve konusma sirasinda

[ Gogiiste agr1: Istirahatte:
Stiresi:
Yayilmasi:
flaca yanit1:
1 Odem (*Odem bakim rehberini doldurunuz)
1 Venoz bozukluk
1 Varis
) Hipertansiyon Oykiisii
1 Senkop
| Extremitelerde renk degisikligi (Raynoud vb.)
" Extremitelerde caba ile agr1 (kladikasyon)

1 Polidipsi

"] Hazimsizlik

"I Defekasyon sayisi/sikligi
1 Konstipasyon

(] fshal

1 Melena

"I Hematemez

1 Hemoroid

Ritm (Tempo) Bozukluklari:
Polimenore 1Yok []Var
Oligomenore Yok []Var

Kanama Bozukluklari:

Hipomenore [1Yok [JVar
Hipermenore 1Yok [JVar
Premensturel Kanama [ Yok [1Var...
Postmensturel Kanama [ Yok [1Var
Ovulasyon Kanamasi [1 Yok [1 Var
Disfonksiyonel Kanamalar:

Menoraji 1Yok

Metroraji 1Yok

Amenore:

Fizyolojik Amenore 1Yok []Var
Patolojik Amenore 1Yok []Var.....
Dismenore 1Yok [1Var.....

Premensturel Sendrom [ Yok [l Var.....
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Yok [IVar

1Yok [1Var

1Yok [1Var
Meme basiin durumu ) Normal
Aksiler lenflerde sisme 1Yok [1Var
Emzirme durumu 1Yok [JVar
Emzirme sikligi: ........................
Emzirme pozisyonu 1Yok [JVar
Emzirmede problem 1Yok [1Var

KAS-ISKELET Deformite: ................ [ Var
Eklem agrisi: [ Var [1Yok Kas agrisi-giigsiizliigii: [ Var

Osteoporoz: O Var
Varis: [ Var [J Yok

Human’s belirtisi: [ Var [] Yok

DERI ) Sarilik

[ Kasinti ] Deri alt1 nodiilleri

1 Kuruluk 1 Solukluk

) Dokiintiiler 1 Odem

1 Tirnaklar 1 Chloasma gravidarum
"1 Sag¢ dokiilmesi "] Linea nigra

ENDOKRIN

"1 Diyabet Kag yildir diyabetik: ................
Ayak bakimi: [1 Yok [ Var

Diyabet Komplikasyonlar: [1Yok [ Var
(1 Hipertroidi (] Hipotroidi

NOROLOJIK
"I Bayilma "I Konviilsiyon ] Bag donmesi
1 Tremor
) Inme 1 Ekstremitelere yayilan agr
SVO— [1Sag  [ISol Defisit "1 Ekstremitelerde parestezi
Diger
Drenaj: O Var 1Yok
1 Nazogastrik [ Foley "1 Hemovak [1 Nelaton
[Gogus Tiipt
IV / 1A Kateter: 1 Var 1Yok

* Jinekoloji/onkoloji cerrahilerinde ameliyat oncesi hasta egitim ve bakim rehberini
doldurunuz.

**Obstetri hastalarinda, asagida yer alan obstetri tanilama formunu (antepartum,
intrapartum ve postpartum donem, yenidogan fizik muayene formunu) doldurunuz.
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EK 2: OBSTETRIi VERI TOPLAMA FORMU

1. ANTEPARTUM DONEM

Simdiki Gebeligin Hikavesi

Gebelik Siiresince Yasanan Minor Rahatsizliklar (Bulanti, Kusma, Aserme, Sik Idrara Cikma,
Kabizlik, Bacaklarda Kramp, Yorgunluk, Mide Yanmasi VS.)i.....ccccccviiiiiniiienniie e siie e
Gebelikte Riskli Durumlar : ( Preeklemsi, eklemsi, Rh. Uyusmazligi, Hipertansiyon, -Gestasyonel
Diabet, EDT, EMR, PI- Previa, Abl. Plesanta Cogul gebelik, Hiperemezis Gravidarum, anne yast,
enfeksiyon hastaliklary, aNemMi VS.) .. .ouiiiuiiiiieiie ettt
Gebelik Planli mi1? Isteniyor mu? Evet [ Hayir [

Gebelik Oncesi BKi gore 2009 yih IOM rehberi Gestasyonel Kilo Alim énerileri (Tek
gebelik)

BKI degerleri (kg/m2) BKI Simiflama Total Almas1 Gereken Kg
<18.5 Zayif 12.5-18 kg

>18.5-<24.9 Normal 11.5-16 kg

>25.0-<29.9 Preobez (fazla kilolu) |7-11.5 kg

>30.0 stii Sisman (Obez) 5- 9 kg

Gebelikte Bagisiklama Durumu (Tetanoz vs/Ay): ........ccovviiiniiniiinininiinicnin.
Gebelik Sirasinda Kullanilan Ilaglar ( Folik asit, Demir preperatlari, D-vitamini

17/ O 1) TSP TTP TP PP URURPRORPPPN
Gebelikte Antenatal Izlem Durumu: (Izlem Yapilan Yer, izlem Sikhigy).................
Gebelikte Aldig1 EGIIMIET:.......cccviiiiiiieeiiieeeeee e e

Abdominal Muayene : (Fundus Yiikseligi, Leopold Manevralari)
Leopold manevralar1 (28. Gebelik haftasindan sonra riskli olamavan gebeliklerde

uygulaymmiz):

J LY F: 1 1517 ¢

J LY F: 101507 o R

J B Y F: 10150 v

(*Gebede leopold manevrasi 6grenim rehberini doldurunuz).
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2. INTRAPARTUM DONEM (DOGUM EYLEMI)

Dogum sonu Sympitan/ methergin uygulama:.............c.oooiiiiiiiiiiiiiiiiieee e,

INTRA PARTUM DONEM BAKIM VE iZLEMLER

TARIH/ SAAT

Kontraksiyon takibi (NST/ elle)

(Stire, siklik, siddet)

Dilatasyon ve efasman

Amnion Kesesi (+/ -)

Fetiisiin Durumu

FKS takibi (Dapton/Fetoskop )

Fetal Aktivite

Prezentasyon ve angajman
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Fetiis Bas Seviyesi

Plasental Degerlendirme

3. POSTPARTUM DONEM ( DOGUM SONU DONEM)

POSTPARTUM DONEM

TARIH/ SAAT

Postpartum giin sayisi:

Memelerin durumu:

Meme bakimi

Emzirme davranisi: Emzirme sikligi,
stiresi, emzirme pozisyonu, laktasyon

sureci

Uterus Involiisyonu:
Kivam ve seviye,

Fundus masaji .

Eliminasyon: Mesane

Eliminasyon: Bagirsaklar

Losia: Miktar, karakter ve koku

Perinenin Durumu:
Epizyotomi, 6dem
Perine Bakimi

Emosyonel Durum

Postpatum hiiziin, depresyon, psikoz,
yogun bir iiziintii, yalnizlik, kimsesizlik,
huzursuzluk, sinirlilik, kolayca aglama,
nedensiz yere gerginlik/korku vs

Alt ekstremiteler :
Human’s Belirtisi-DVT belirtileri

Mobilizasyon

Beslenme durumu

Egitim Gereksinimi oldugu konular
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YENIDOGAN FiZiK MUAYENE FORMU

Cinsiyet................ Bas Cevresi : ...occceeevvenenns Goglis
Boy I Cevresiinninnnnn.
Kilo:......ooooviiiiiicne,

Yasam Bulgulart:

AeS! e Apgar Skoru:1. dakika............ccoccrvninnne.
NDb: 5.dakika......

Solunum:......cooeieiinenne,

Genel Durum

Koopere, halsiz, laterjik, ajite, hipotonik, mental retarde, obez, zayif, kagektik
Viicut posturu (opistetonus, ortopne, bacaklar karina ¢ekili vs)

Odem (lokal, anazarka, bifissiir)

Cilt : (Fizyolojik sarilik, mongol lekeleri, Milia, Ekimoz, Lanugo, vb).......cc..cceeevrrvrriennenn.

Bas Muayenesi

Bas palpasyonu

Fontaneller (biiyiikliikleri, ¢okiintii, pulsasyon
veya kabariklik)

Caput succedenum, sefal hematom

Sutur palpasyonu yapilir

Kraniotabes kontrolii yapilir.

Bas- Inspeksiyon

Sa¢ (kuru, ince, seyrek, alopesi)

Bas sekli (mikrosefali, makrosefali, hidrosefali,
o0dem) Agri

Hijyen (Konak, pedikulus .....)

Arama refleksi

Emme refleksi

Yiiz

Renk (sar1, siyanotik)

Dokiintii (petesi, purpura, ekimoz,vezikiil)
Disformizim(burun kokii basikligi, kulak
diistikliigii)

Odem , Milia

Gozler

Gorme fonksiyonu normal mi?

Strabismus, ekzoftalmi, batan giines, nistagmus,
pitozis

Skleralar (sar1, mavi, hemoraji)

Konjuktiva rengi(hiperemik, soluk, hemorajik)
Periorbital 6dem

Goz kirpma refleksi

Pupillerin 1518a reaksiyonu

Gozle izleme refleksi

Kulak

Duyma fonksiyonu normal mi? (saat sesi ve
parmak sesi ile duyma testi)

Kulagin biiytikliigii sekli (Anormal bulgu?)
Ekstra auricula

Bilateral kulak yolu (akinti, kizariklik)
Kulakta hassasiyet

Kulak diisiikligii

Burun

Koku alma fonksiyonu normal mi?
Burunda deformite (Koanal Atrezi)
Burun kanadi solunumu

Burunda akinti (piiriilan, mukoid, kanarna

Ag1z ve Farenks Muayenesi
Tat alma fonksiyonu normal mi?
Agizda koku

Agiz hijyeni

Yarik darnak

Yarik dudak

Dil kokii yapisik m1?

Ag1z i¢i lezyon (moniliazis, aft)
Peroral siyanoz

Tonsil biiyilikligii ve rengi
Postnasal akinti

Dis sayis1

Dis ve dis eti sorunlari
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Gogiis Muayenesi

Inspeksiyon
Gogiis duvarinda konjenital anomali (pektus

ekscavatus, pectus carinatus, deformite,
asimetri)

Yelken gogiis

Solunum tipi (yiizeyel, derin, abdominal,
torasik, cheyne stokes)

Solunum giicliigi

Egzersiz intoleransi

Solunum hiz1 (takipne, bradipne, apne,
retraksiyonlar)

Kulakla disaridan duyulan ek sesler (stertor,
stridor, wheezing)

Meme basinda 6dem, akinti, asimetri
Oksiiriik

Sekresyon ve ozellikleri

Palpasyon
Aksiller lenf diigltimleri

Toraks tizerindeki kitleler (Rasitik rosary)
Duyarlilik ve krepitasyon

Oskiiltasyon

Solunum sesleri (wheezing, raller, ronkiis,
sibilans)

Kalp sesleri (iifiirim, gallop ritmi, ekstrasistol

Karin Muayenesi

Inspeksiyon :
Deride iz, dokiintii, damar yapilari, renk

degisikligi, stria

Bi¢im (karin diiz, bombe, distansiyon)
Gobek (umblikal hemi, enfeksiyon, akinti)
Asimetri

Oskiiltasyon :
Barsak sesleri (\Var/Yok)

Palpasyon
Deri turgoru

Karin peristaltizm
Karin pulsasyonu
Hepatomegali
Splenomegali

Asit

Inguinal Bélge Muayenesi
Femoral Lenf Bezleri
Femoral Nabiz Palpasyonu
Inguinal Herni

Genital Golge Muayenesi
Genital hijyen

Genital anomali

Pubik killanma

Anal anomali

Hemoraid, fistiil, fissiir

Kizlar

Labia major, mindr ve klitoriste 6dem
Akint1, koku, kanama

Mensturasyon (Var/Yok)

Erkekler

Fimozis, hipospadis, epispadias
Hidrasel, 6dem

Kriptorsitizm

Stinnet (Var/ Yok)

Ekstremiteler

Kas tontist

Parmak anomalileri (sindaktili, polidaktili,
adaktili)

Hijyen

Kirik (Bandaj, algi, traksiyon)

Eklem deformiteleri (kizariklik, sislik,
hassasiyet, hemartraz, hareket kisitlilig

Ust ekstremite omuz, dirsek ve el bilegi:
Omuz deformitesi

Kollarda asimetri

Kirik (al¢1, bandaj, tarksiyon)

Kontraktiir

Simian ¢izgi

Comak parmak

Tirnak (hijyen, kasik tirnak, tirnak yeme,
tirnaklarda beyaz ¢izgi ... )

Kapiller dolum hizi
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Alt ve iist ekstremiteler (el ve ayak) :
Dogustan kalca ¢ikig1 (pili asimetrisi, ortoloni
testi (var/yok)

Tibial 6dem

Diiz tabanhk (pes planus)

Omurga Muayenesi

Deformite (skolyoz, kifoz, lordoz ....)
Anomalileri (spina bifida, ....)

Govdenin ice egilme refleksi

Moro Babinski refleksi
Adimlama refleksi
Yakalama refleksi Refleksi




HASTA IZLEM FORMLARI I

ALDIGI CIKARDIGI TAKiP FORMU
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TARIHLER
GIREN 1.V alinan sivi
P.O alinan s1vi/Gavaj
TOPLAM GIREN
Idrar
CIKAN
Kusma

Dren / Drenaj

Defekasyon

TOPLAM CIKAN

DENGE




ODEM IZLEM FORMU

'ODEM TANILAMA

HEMSIRELIK GIRISIMI

+{1}: Basingla 2 mm goda
- Gode 15 sn’ de geri déner
- Cilt hatalan normal

L]
.
L]

Bagimlilik dizeyine glre AND takibi
Koruyucu cift bakim uygulanir,
Hasta travmadan korunur.

Odemle iigili egitim verilir,

=+(2): Basingla 24mm gode
- Gode 15 - 30 sn’' de geri déner
- Cilt konturlan nispeten normal

-

-

Bagimlilk dizeyine gére AND takibi

Koruyucu cilt bakimi uygulanir,

24 saatte bir ddemli ekstremite Slgimi

24 saatte bir kilo takibi

Odemli ekstremite elevasyona alinir.

Odemli ekstremiteden TA Glgimd, enjeksiyon, kan alimi
yapiimaz.

Flaster kullanimindan kaginihr.

Hasta travmadan korunur.

+++(3) : Basingla 6mm gode
- Gode 35 - 40 sn' de geri déner
- Ciltte gozle gbrildr kabariklik

Bagimhlik dizeyine gdre AND takibi

Cilt bakimi yapilir, cilt temiz ve kuru tutulur.

Odemii balge 12 saatte bir igulir ve 24 saatte bir kilo takibi
yapihr.

Odemii ekstremite elevasyona alinir.

Hasla travmadan kerunur, flaster kullanimaz.

Odemii ekstremiteden ginsim yapimaz.

Hasla dolagim y&ninden izlenir.

Bolge basingl Ulserleri yoninden kontrol edilir,

++4+(4) : Basingla Bmm gode

- Gode 45 sn' den uzun sirede
| gen déner
i - Ciltte belirgin kabanklik

= Testis, labia, ekstremite Sdemi, f

Badimlihk diizeyine gbre AND takibi
Odemii bélge 8 saatte bir tanilanir.
Ciltteki lezyonlara yara bakimi uygulamir
Diolagim ydniinden izlenir.

Odemii balge elevasyona alinir.
Travmadan korunur.

i ciitie akinti '+ Kesinlikle 6demli bdlgeden girigim yapimaz.

- Kirmizi mor it reng| |+ Odem tm vicutta ise 2 saatte bir pozisyon verilr
l-TMLH e ¢ __:.____ _._[._ r—
| ODEM TANIMLAMAS! 1

 ODEMLI EKSTREMITE OLGUMU |

KILO TakiBl

DOLASIM KONTROLU

ODEM BAKIMI

ELEVASYONA ALMA

YARA BAKIMI

ODEMEGITIMI ———
TANIMLAMAY| YAPAN HEMSIRE

i i e ——
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AGRI TANILAMA FORMU
AGRI: [ Var Yok
Lokalizasyonu:

Agri nerede?
Agrn tek tarafta mi; her iki tarafta m1?

Siiresi:

Bu agr1 ne zamandan beri var?

Bu agr1 ani ve siddetli bir sekilde mi yoksa yavas ve hafif olarak mi1 basladi1?
Agrn tekrarliyor mu?

Gittikge siddetleniyor mu?

Agri 1srarla devam ediyor mu yoksa gidip geliyor mu?

Niteligi:
1 Zonklayict [IYanici "Batici "1 Yangi
CKiint Bigak saplanir tarzda 0 Diger-------------------

Siddeti:

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

- l---mmee-- I e e I | -1 I I I

Hig agr1 yok Cok siddetli agr1
Agn Yiz
Skalasi

AR —_—
) ((as @) [ 2h

\_/ “ o G
~— TN 0~
0 Z g 10
Eslik eden bulgular:
] Bulanti-kusma 1 Uykusuzluk Mistahsizlik
“ITerleme
1 Fizik aktivitede azalma 1 Sosyal aktivitede azalma "1 Diger----------

Siddetlendiren Faktorler:

Agriy1 baglatan nedir?

Agriyr kétiilestiren durumlar nelerdir?

[1Oturma "Masaj "Hareket []Pozisyon 1 Diger--------
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Hafifleten Faktorler:

Agriniz1 neler azaltir? 11 Ortam degisikligi [ Hareket [Pozisyon
"IMasaj [ Tag 7 Diger---------

Agriy1 azaltmak igin istirahat ettiriyor musunuz?

Rahat ettiginiz pozisyonlar var m1?

Maglar agrimzi azaltryor mu?

Agrniy1 azaltmada sicak / soguk uygulama yardimci oluyor mu?
Kullandiginiz agr1 kesici ilaglar nelerdir? Liitfen belirtiniz.

Son 24 saat iginde verilen tedaviler veya ilaglar agrimizi ne kadar gecirdi/iyilestirdi? Liitfen size en uygun yiizdeyi

isaretleyiniz
Agn hi¢ | %0 %10 | %20 | %30 | %40 | %50 | %60 | %70 | %80 | %90 | %100 | Agn tiimiiyle
dinmedi dindi

Size yapilan agr1 tedavisinden ne kadar memnun oldunuz?

degilim

Hi¢ memnun | 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Cok memnunum




YORGUNLUK TANILAMASI

1- Kendinizi yorgun hissediyor musunuz?
1. Evet 2.Hayir
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2- Yasadiginiz yorgunluk diizeyinizi aciklayan say1y1, dlgek ya da resim iizerinde daire igine alarak degerlendiriniz.

Sayisal Yorgunluk Olcegi

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Resim
YORGUMNMLUK DLGE GI
Bugiin kend iniz i nasl hissediyorsunuzr? %
5
F
Ay é
E
2
DEGILIR DERECEDE DERECEDE Y ORGUMNUR YORGUMNURM <~
Y ORGUMLIIRI Y ORGUMNMIIRI
1 =2 = 4 =
Yasadiginiz yorgunluk ;
1.Ne zaman basladi | (.oiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieinn.
2.Ne zamandan beri
yorgunsunuz (giin/ ay) = | iiiieiieiieiieiieiiiesiniiniees giin/ay
3.Yorgunlugunuzu arttiran 1.Depresyon 7. Kansizlilg (Anemi)
faktorler 2. Agn ;
3. Yetersiz beslenme Hb deeri: ..........cocoveivni...
4. Yetersiz aktivite Anemi siddetini isaretleyiniz
5. Uykusuzluk Anemi toksite dlcegi (Hb g/dl)
6. Diger kronik hastaliklar DUZEY SIDDETI  NCI
0
Yok Normal
sinirlarda
1 Hafif 10
2 Orta 8-9.9
3 Siddetli 6.5-7.9
4 Yasami >6.5
Tehdit Edici
4.Yorgunlugunuzu azaltan 1.Uyumak 4.Egzersiz yapmak
faktorler 2.Yatmak+televizyon izlemek | 5. Oturmak
3.Dengeli 6. Diger ....oeiiiiiinn,
beslenmeye ¢aligmak
4.Gezmek
Hig etkilemiyor Biraz etkiliyor Cok etkiliyor
5.Yasadigimiz yorgunluk
asagidaki aktiviteleriniz ne
kadar etkiliyor
- Genel aktivitelerinizi
- Ruhsal durumunuzu
- Yiirlimenizi
- Bireysel iliskilerinizi
- Normal iglerinizi
- Yagam zevkinizi
6. Yorgunlugunuzu gidermek igin
neler yapiyorsunuz
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OGRENIM REHBERLERI I




GEBEDE LEOPOLD MANEVRASI OGRENIM REHBERI

Islem Basamaklar:

Uygulama Sayisi

2

3

1. Yapacaginiz islemi gebeye aciklayiniz,

I. Leopold manevrasini yapin

2. Iki elinizin durumunu tespit edin,

3. Gebe ile yiiz yiize olun,

4. Fundus yiiksekligini belirleyin.

II. Leopold manevrasini yapin

5. Elinizin birini sabit tutun, digeri ile palpe edin,

6. Sirtin yerini tespit edin

II1. Leopold manevrasini yapin

7. Ellerinizin durumunu tespit edin,

8. Gebe ile yiiz yiize olun,

9. Gelen kismin ne oldugunu belirleyin.

IV. Leopold manevralarinin yapilmast

10. Ellerinizin durumunu tespit edin,

11. Sirtiniz1 gebeye doniin,

12. Gelen kismin durumunun saptanmast,

13. Bulgular1 gebeye anlatin,

14. Bulgular1 kayit edin.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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ODEM BAKIM REHBERI

Islem Basamaklan

Uygulama Sayisi

2

3

1. Odem tanilamas1 yapti.
+ (1): -Basingla 2 mm gode
-Gode 15 sn. de geri doner
-Cilt hatlart normal

++ (2): -Basingla 4 mm gode

+++ (3): -Basingla 6 mm gode

++++ (4): -Basingla 8 mm gode

-Gode 15-30 sn. de geri doner

-Cilt konturlar1 nispeten normal

-Gode 35-40 sn. de geri doner
-Ciltte gozle goriliir kabariklik

-Gode 45 sn. den uzun siirede normale
doner.

-Ciltte belirgin kabariklik

-Testis, labia, ekstremite Odemi, ciltte
akint1

-Kirmizi mor cilt rengi

2. Odemli ekstremitenin dlgiimiinii yapti.

3. Kilo takibini yapti.

4. Dolasim kontroliinii yapti.

5. Odem bakimin1 yapt.

6. Odemli ekstremiteyi elevasyona aldu.

7. Yara bakimin1 yapti

8. Odem egitimi yapt1.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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AMELIYAT ONCESI HASTA BAKIM KONTROL LiSTESi OGRENIiM REHBERI

UYGULAMA
SAYISI

2

Hastaya kendisini tanitt1.

Hasta verilerini toplama.

Yasam Bulgularin alma.

Idrar tetkiki icin idrar alma.

Hastanin viicut agirligini tartma.

EKG ¢ekme.

Hasta egitimi yapma.

Ameliyat sabah1 hasta hazirhg:

Hastanin kimligi kontrol etme.

Hasta dosyasini kontrol etme.

Gereken laboratuar sonuglarinin ve filmlerinin dosyada oldugu kontrol etme.

En son yenilen yemek saati kontrol etme.

Hastaya ameliyat i¢in Onliik giydirme.

Bone, galos verme.

Hastanin takma digleri veya protezini kontrol etme.

Takma disler veya protezleri ¢ikarma.

Makyaji, takilari, tokalari ¢ikarma.

Gozliik ve kontak lensleri ¢ikama.

Protezler ve isitme cihazini ¢ikarma.

Hasta idrar yapip yapmadigini kontrol etme.

En son idrar yapti m1 kontrol etme.

Ameliyat 6ncesi ilag tedavisi var mi1 kontrol etme.

Yapilan iglemleri kaydetme.

Hastay1 ameliyathaneye gotiirme.

Hastay1 ameliyathane hemsiresine teslim etme.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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AMELIYAT ONCESI HASTA EGIiTiMi OGRENIM REHBERI

DERIN SOLUNUM EGZERSIZi

UYGULAMA
SAYISI
1 2 3

Daha once belirtildigi gibi hasta sirtiistii yatirilarak bir elini gdgiis, diger elin karin
iizerinde olmasini sagladi.

Hastaya rahatlamasini ve bacaklarini hafif¢e kivirmasini soyledi.

Hastaya normal sekilde soluk vermesini sdyledi.

Daha sonra agzini kapatmasini ve burnunda derin bir nefes almasi ve karnindaki
yilikselmeye yogunlagmasi sdyledi.

Hastaya nefesini tutmasini ve bese kadar saymasi sdyledi.

Sonra hastaya sanki 1slik calacakmis gibi dudaklarini burusturmasini ve daha sonra
yanaklarini sisirerek agzindan nefes vermesini sdyledi. (Kaburgalar1 kapandi ve agildi).

Birkag saniye rahatladiktan sonra, hastaya egzersizi saatte 5—10 kez tekrarlamasi
sOyledi.

OKSURME EGZERSIZLERI

Ayaklar1 yere degmiyorsa bir yiikseltici verilir. Bacaklarmi kivirmasinit ve 6ne dogru
hafifce egilmesini soyledi.

Eger hasta gogiis veya karin ameliyati i¢in hazirlanmissa ona Oksiiriirken yarasini nasil
destekleyecegini 6gretti.

Hastaya yavas ve derin soluk almasi s6yledi (Burundan soluk almali ve gégsiinii tam
olarak genisletilmeli). Daha sonra agizdan soluk vermesini ve gogiis kafesini sonerek
indigini hissetmesini sagladi.

Daha sonra 3. kez derin bir nefes almasini ve i¢inde tutmasini soyledi.

Hasta 2-3 kez ard arda Oksiirtiildii.

Hastanin diyafragmanin tiim havayr gogiis kafesinden attig1 andaki duyguya konsantre
olmasini sagladi.

Hastanin diyafragmanin tiim havayr gogiis kafesinden attig1 andaki duyguya konsantre
olmasini sagladi.

Daha sonra hastanin 3—5 normal nefes alarak yavagga vermesini ve sakinlesmesini
sagladi.

Ameliyat 6ncesi hastanin bu egzersizleri en az bir kez yapmasini saglandi.

BACAK EGZERSIZLERI

Hasta yar1 oturur (semi fowler) pozisyonuna getirildi.

Hastanin dizlerini kivirip ayaklarini kaldirmasi birkag saniye yukarda tutmasini
ve daha sonra bacagim yataga yeniden uzatmasini séyledi.

Bu bir bacakla bes kez yapildiktan sonra diger bacaga gegildi.

Daha sonra hastanin ayaklarini asagiya, disariya ve ice hareket ettirerek daireler
cizmesi sdylendi.

Bu hareketler 5 kez tekrarlatildi.

AYAK EGZERSIZLERI

Hastaya bileklerini pedal gibi asag1 yukar1 hareket ettirmesini sdyledi.

Egzersizler her saat basi 5 saniyede ¢ekip, 5 saniyede itecek sekilde 20 kez
tekrarlatildi.

Hastaya bileklerini daire seklinde ¢evirmesi sonrada yon degistirerek
cevirmesini soyledi.

Bu egzersizler her saat bag1 20 kez yaptirildi.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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NANDA TANILARI

1.SAGLIGI ALGILAMA-SAGLIGIN YONETIMI
Bagisiklik Durumunu Giiglendirmeye Hazir Olus
Biiyltime Gelismede Gecikme

Gelismede Gecikme Riski

Orantisiz Biiylime Riski

Yetiskin Tip Iyilesmede Yetersizlik
Cerrahi lyilesmede Gecikme

Kendi Sagligin1 Yonetmede Yetersizlik
Kontaminasyon

Perioperatif pozisyonda travma riski
Riskli(risk alict)saglik davraniglar

Saglig1 gelistirme davraniglar

Saglig: siirdiirmede etkisizlik

Tanimlanan rejime uymada giigliikk/uyumsuzluk
Travma riski

Bogulma riski

Diisme riski

Yaralanma riski

Zehirlenme riski

Ani bebek 6liim sendromu riski
2.BESLENME-METABOLIK

Adaptif kapasitede azalma: intrakranial
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden fazla
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden az
Dentisyonda bozulma

Bebegin beslenme oriintiisiinde etkisizlik
Yutmada bozulma

Elektrolit dengesizligi riski

Emzirme: etkisiz emzirme

Emzirmenin kesintiye ugramasi
Emzirmede giiglendirmeye hazirolus
Enfeksiyon riski

Enfeksiyon bulastirma riski

Kan glikozunda degiskenlik riski
Karaciger fonksiyonunda bozulma riski
Korunmada etkisizlik

Doku biitiinliigiinde bozulma

Deri biitiinliigiinde bozulma

Oral mukoz membranda bozulma

Lateks alerjisi tepkisi

Lateks alerjisi tepkisi riski

Neonatal sarilik

S1v1 voliim eksikligi

S1v1 voliim dengesizligi riski

S1v1 voliim fazlalig

Viicut sicakliginda dengesizlik riski
Hipertermi

Hipotermi
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Etkisiz termoregiilasyon

3-ELIMINASYON

Barsak inkontinansi

Diyare

Konstipasyon

Algilanan konstipasyon
Konstipasyon riski

Uriner bosaltimda bozulma
Devamli inkontinans

Fonksiyonel inkontinans

Idrar tutamama(sikisarak kagirma)
Idrar tutamama(sikisarak kacirma)riski
Matiirasyonel entirezis

Refleks inkontinansi

Stres inkontinansi

Tasma/tahliye inkontinansi

4- AKTIVITE/EGZERSIZ

Aktivite intoleransi

Aktivite planlamada etkisizlik

Amagcsiz gezinme

Bebek davranisinin disorganizasyonu
Bebek davraniginin disorganize olma riski
Bebek davraniginin disorganizasyonunu
Gliglendirmeye hazir olug
Disuse(kullanmama) sendromu

Enerji alaninda rahatsizlik

Eglence aktivitesinde eksiklik

Etkisiz doku perflizyonu (spesifik)

Evin bakimini saglamada yetersizlik
Fiziksel mobilitede bozulma

Yatak i¢i mobilitede bozulma
Yiirtimede bozulma

Tekerlekli sandalye ile mobilitede bozulma
Kanama riski

Kardiyak out-putta azalma

Ozbakim eksikligi sendromu (spesifik)
Kendi kendine beslenmede eksiklik
Kendi kendine giyinmede eksiklik
Kendi kendine tuvaleti kullanmada eksiklik
Kendi kendine yikanmada eksiklik
Ozbakimda giiclendirilmeye hazir olus
Periferal norovaskiiler disfonksiyon riski
Sedanter (hareketsiz) yasam sekli
Solunum fonksiyonunda etkisizlik
Etkisiz solunum oriintiisii

Gaz degisiminde bozulma

Hava yolunu temizlemede etkisizlik

Spontan ventilasyonu siirdiirmede yetersizlik
Ventilatorden ayrilmaya disfonksiyonel tepki

Sok riski
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Vaskiiler travma riski

5-UYKU/DINLENME

Uyku oriintiisiinde rahatsizlik
Uykusuzluk(insomnia)

Uyku yoksunlugu

Uyku(kalitesini) giiclendirmeye hazir olus

6-BILISSEL/ALGISAL

Aspirasyon riski

Bilgi eksikligi (spesifik)

Bilgi diizeyini gliclendirmeye hazir olus
Cevre yorumlamada bozulma sendromu
Duyusal algilamada bozulma (spesifik)
Diislinme siireclerinde bozulma
Bellekte bozulma

Karar vermede catisma

Konfilizyon

Akut konfiizyon

Akut konfiizyon riski

Kronik konfiizyon

Otonomik disrefleksiya

Otonomik disrefleksiya riski

Rahatta bozulma

Akut agr

Kronik agr

Bulant1

Rahatligini(konforu) giiclendirmeye hazir olus
Unilateral (bir tarafli) ihmal etme

7-KENDINI ALGILAMA
Anksiyete

Oliim anksiyetesi

Benlik kavraminda rahatsizlik

Beden imgesinde rahatsizlik

Bireysel kimlik (kendilik) taniminda bozulma
Benlik saygisinda rahatsizlik
Durumsal diisiik benlik saygis1
Kronik diisiik benlik saygisi
Gigstizliik giiglendirilmeye hazir olus
Giigstizliik riski

Itibarin tehlikeye girmesi riski

Korku

Umitsizlik

Umidi giiglendirmeye hazir olus
Yorgunluk

8-ROL/ILiSKi

Ac1 gekme

Beklenen Aci ¢ekme
Karmasik (¢aprasik) ac1 cekme
Kronik keder
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Aile igi siire¢lerin devamliliginda bozulma
Disfonksiyonel aile i¢i siirecler: alkolizm
Ebeveynlikte yetersizlik

Ebeveyn-bebek-¢ocuk bagliliginda bozulma riski
Ebeveynlik-rol ¢atigmasi

fletisimde bozulma

Sozel fletisimde bozulma

Iliskilerde giiglenmeye hazir olus

Rol performansinda etkisizlik sosyal etkilesimde bozulma
Sosyal izolasyon

Yalnizlik riski

9-CINSELLIK/UREME

Cocuk yetistirme siireglerinde gliclendirilmeye hazir olus
Maternal/fetal ikili boyutunda rahatsizlik riski

Cinsellik ortintiilerinde etkisizlik

Cinsel disfonksiyon

10-BASETME/STRES TOLERANSI
Bakim verici roliinde zorlanma

Bakim verici roliinde zorlanma riski
Etkisiz bireysel bas etme

Savunucu bas etme

Etkisiz inkar

Aile bas etmesi-giiglendirilmeye hazir olug
Aile bas etmesi-0diin verme

Aile bas etmesinde yetersizlik

Etkisiz toplumsal bas etme

Bas etmede giiclenmeye hazir olus
Intihar riski

Dayanma giiciinde (esneklikte) bozulma
Kendine zarar verme riski

Kendini sakat etme

Kendini ihmal etme

Post-travma sendromu

Post-travma sendromu riski

Tecaviiz travma sendromu
Relokasyon/tasinma stresi(sendromu)
Stres yiiklenmesi

Siddet riski/bagkalarina yonelik

Siddet riski/kendine yonelik

11-DEGER/INANC

Dinsel kurallara uymada bozulma

Dinsel kurallara uymada bozulma riski

Moral distres(ahlaki sikinti)

Spiritiiel distres(manevi sikinti)

Spiritiiel distres riski

Spiritiiel 1yilik halini giiclendirmeye hazir olus
Insan itibarinin tehlikeye girme riski
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EGE UNIVERSITESI HEMSIRELIK FAKULTESI HEMSIRELIK BAKIM SURECIH

Bireyin Adi Soyada:
Tanisi:
TARIH TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
PP Hayir Planlanmamis
TANI NEDEN AMAC GIRISIMLER Evet NEDEN Girisimler




OGRENCILERIN UYGULAMA ALANI DEGERLENDIRME FORMU

KADIN SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIiGi

Tarih:
A) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERE iLiSKiN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz
1. Uygulama Siiresi
a) Genel olarak uygulamaya ayrilan siire
b) Uygulamaya ciktigimiz alanlar/klinikler i¢in ayrilan siire
1.Alan/klinik:
2.Alan/Klinik:
3.Alan/klinik:
4.Alan/Klinik:
5.Alan/klinik:
6.Alan/klinik:
2-Uygulama alaninin/Kliniklerinin fiziksel 6zellikleri
Ulasim
Giyinip- soyunma
Beslenme
Gilivenlik
Diger......oooviiiiiiiiiii
3-Uygulama alanlarimin/kliniklerinin mesleki becerileri
gelistirmeye katkisi
Teorik bilgileri kullanma ve gelistirmede
Iletisim becerilerini gelistirmede
Psikomotor becerileri gelistirmede
Teorik/kuramsal bilgi ve laboratuar ¢aligmalarinin, uygulama alani ile 6rtiisme durumu. ..
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
Uygulama alanlarina iliskin goriis ve onerileriniz;
B) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE iLETISIME iLISKIN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli Yetersiz
Uygulama alany/Kliniklerdeki iletisim
Arkadaglart ile
Ogretim elemanlari ile
Ekip iiyeleri ile
Birey/Hasta ile
Birey/Hasta yakinlart ile
Uygulamanin iletigim becerilerinizin gelisimine katkisi.
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
C)UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE KULLANILAN FORMLARA ILISKIN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz

Uygulama alany/kliniklerde kullanilan formlar

Formlarin uygulama alanina uygunlugu

Formlarin teorik/kuramsal ders igerigi ile uyumu

Formlarin anlagilirligi

Formlarin kullanislilig

Formlara iliskin goriis ve onerileriniz:

D)UYGULAMAYA CIKTICINIZ ALANLARDA HERHANGI BiR SORUN YASADINIZ M1?
A) Hayir
B) Evet (liitfen agiklaymiz....
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2019-2020

Ruh Saghg1 ve Hastaliklar:

Hemsireligi

3. Sinif Uygulamasi
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HASTALIKLAR VE HEMSIRELIK BAKIMI UYGULAMA MODULU
GENEL OGRENCIi DEGERLENDIRME FORMU
RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGi

KLINIK ADI:
DEGERLENDIRME KRiTERLERI Puan Ogrenci
Puam
KIiSISEL NITELIKLER 10
1. Zamaninda uygulama alaninda bulunma 2
2. Uygulama siiresince uygulamaya devam durumu 2
3. Forma biitiinliigiinii saglama 2
4. Sorumluluk alarak uygulamaya katilma durumu 2
5. Uygulama ortaminda ne yapabilecegine karar verebilme 2
durumu
ILETISIM 10
6. Hasta ile iletisim 3
7. Hemsire ve diger saglik ekibi liyeleriyle iletisim 3
8. Ogretim iiyesi/eleman ile iletisim 2
9. Grup arkadaglar ile iletisim 2
HEMSIRELIK SURECI 80
10. Verileri toplama
10.1.Gozlem 5
10.2.Goriligme 3)
10.3.Materyal deg. (hasta dosyasi, lab bulgulari) 3
10.4.Ruhsal durum degerlendirmesi 7
11. Hemsirelik tanisini belirleme
11.1. Tanimlayic1 ozellik belirleme 3
11.2.Neden belirleme 3
11.3.Tan1y1 belirleme 3
12. Uygun amag belirleme
12.1.Kisa donem 3
12.2.Uzun dénem 3
13. Girisimlerin planlamasi S)
14. Girisimleri uygulanma 10
15. Bakim sonuglarini degerlendirme S)
16. Vizit ve vaka tartismalarina katilma 5
17. Teorik bilgi yeterliligi 20
TOPLAM 100
Ogretim Uyesi Ogretim Eleman Ogrenci
Ad-Soyad Ad-Soyad Ad-Soyad
Imza Imza Imza
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HASTANE ORTAMI UYGULAMASI VERI TOPLAMA FORMU
BiREY TANITIM FORMU

Goriismenin yapildig: tarih:
Goriismenin yapildigi yer: [ Ev 7 Klinik  Oda no:----------- Yatak N0 —-mcmmmmemmev
Goriismeyi yapan Kisi;---------
Goriismenin yapildig: kisi(birey, yakini): — ——-

Yatis tarihi:---- —

On Tan: — -

I- BIREYE OZEL TANITICI BiLGILER

Ad1 Soyadr: ---- Dogum Yeri: ---- ---
Yasi: ----- Cinsiyet:

Egitim durumu: Medeni Durumu (Evli, bekar, dul):-------
Meslek (Memur, isci, ev hanimi): ----

AAIES: e

Telefon:------------------—-- Cocuk sayisi: ----

Sosyal giivence: [1 Yok OVar....ocooviiiiiiiiee,
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Basvuru sekli: [1 Poliklinik [J Baska bir klinik
[J Baska bir hastane O Acil
Gelis sekli: [J Ayaktan [J Sedye [J Sandalye
Evden getirdigi/kullandig1 tibbi arac gerecler:
I ilag [ Isitme cihazi ] Takma dis
0 Gozlik I D ¥ (< USSR

I1- BIREYIN SAGLIK/HASTALIK OYKUSU
1- Fonksiyonel Saglhk Oriintiileri:

Hastaneye basvuru nedeni:............. ..o
Tk basvurdugu saghk Kurtlusu:. ..ot
Soy gecmisinde kronik hastalik oykiisii:....................o.

Genellikle saghgimizi nasil degerlendiriyorsunuz?

I I

[ |
0 10

Cok kotii Cok iyi

Onceden gecirdigi hastahk ya da ameliyatlar: ............................oooiiiiiiiiii e
Daha 6nce hastaneye yatmis IMI? .............cooooiiiiiiiiioie e
EVet iSe Yatls SaYISI: ... e
Y atls MeAeMis .. .. e
Y At SUIeSi: ... oo e ————
Daha once kullandi@rilaclar:... ... ... .
Onerilen tedavileri diizenli olarak uyguluyor MU?...............co.oovviveieiiiiieerieeeieieseeese s
Su anda | Dozu P.O. P.E. Saati Ilac grubu (Orn: Antiemetik, | Yan Etkileri
kullandig1 Analjezik vb.)

ilaclar

Tlaclaryla ilgili herhangi bir problem var m? | Evet | Hayir

Evet ise ne thr Dir Problem VAT?.........ccoiiiiiiiiiieiiee ettt bbbt b nne e e
Non-farmakolojik uygulamalar kullaniyor musunuz?

[ Hay1r I
Risk Faktorleri:

Sigara/Alkol/ Madde bagimlilig1 (miktar/giin olarak belirtiniz):..............ooooiiiiiiiiiiiiiiiin,
Aylik kendi kendine testis/meme muayenesi yapiyor mu?

[ Evet [J Hayir

Allerjileri (ilag, besin, flaster, DOYa..) .. ...ttt
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b. Beslenme ve Metabolik Durum

Kilo:............ Boy:...........
Beden Kitle Indeksi (kilo/boy?)...........................
Degerlendirme: [0 <20 zayif [120-24.9 uygun kilo

[125-29.9 hafif obez  [130-39.9 obez
1> 40 asir1 obez

Beslenme sekli: {1 Normal OYardimla besleniyor "I Parenteral
1 Enteral 1 Gastrostomi
Diyeti var m? [} Hayr [ Evet
Evet Ise; [0 Normal Diyet 1 Sulu Diyet "] Yumusak Diyet
71 Ozel Diyet...................
Istah durumu nasil?: 7 Normal ] Artng [Azalmig
Istah durumunu arttiran/azaltan faktorleri aciklaymz.
[J Bulanti [J Kusma ODiger (covevvevvennnnnn )
Yemeklerinin tamamim bitirebiliyor mu? U Hay1r [J Evet

Son 1 yilda kilo alma/ Kkilo Kayb1 var mi?............cccooiiiiiiiii e
VAISA NE KAAI? ...t b bbb

Yeme/yutma giicliigii var mi? 1Yok [JKati besin ] S1v1 besin
Giinliik s1vi alimi:  SU........ocooooiiiiiiieee, DIZET SIVI weoueeiiiieiieieeeeee e
Ag1z mukozasinin durumu:
{1 Normal (] Stomatit "I Hiperemik
1 Kanama 1 Monoliazis 1 Agiz kurulugu (Kserostomi)
Agiz kokusu/Halitozis var m1? [J Evet [ Hayr
Dislerin DUIUINU VE SAYISL: .......ooiiiiiiiiiiiiie e reesnn e s e s snr e e snn e e snneesnns
Dis eti iltihabi: | Var [1 Yok
Dis eti ¢ekilmesi: Var [1 Yok

i- Bosaltim Sekli

Bagirsak bosaltim ahskanhg:------------- /glin

Bagirsak sesleri varhgi: | Yok [ Azalmis [ Artmig

Son defekasyon tarihi: -

Defekasyon durumu:

[JNormal [ Konstipasyon [ Diyare 1 Inkontinans [J Ostomi [J Enkoprezis
Defekasyon gereksinimini karsilama bicimi:

71 Normal [ Stirgi 71 Komod 71 Alt bezi
Laksatif kullanma durumu: 1 Evet [] Hayir
Mesane Ahskanliklar:
[1Normal Sikligr: ----
[J Diziiri [J Noktiiri [J Sikisma/kagirma [] Hematiiri [J Retansiyon [ Eniirezis
inkontinans: [ Yok O Var

(1 Stres tip [1Total [1Mikst tip (1 Asirt aktif mesane/Urge [ Overflow/Tagma
Yardimer Arag: [ Gereksinimi yok [J Aralikli kateterizasyon

[l Kalic1 kateter [ Eksternal kateter

idrar yapma gereksinimini karsilama sekli:
CJNormal T Siirgii/ordek [ Uriner kateter (1 Alt bezi

Asir1 terleme/Hiperhidrozis sorunu var mi? | Evet | Hayir



Viicut KOKUSU SOTUNU VAT IMI?......uuiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiieeeiee ettt s s s s e bababarares

j- Aktivite/Egzersiz

Aktivite: [1Problem Yok  [1Dengesiz Yiriime (1 Giigstizlik 1 Immobil
Aktivite toleransi: [/ Normal [J Cabuk yoruluyor [ Halsiz/gligsiiz

Yardimci Ara¢ Kullanimi:

0 Yiriiteg (Walker) [J Baston {1 Tekerlekli Sandalye [ Koltuk Degnegi
Diizenli Egzersiz: [J Yapiyor [J Yapmiyor

Hareket Kisitlihg:: 1Yok O Var

Deformite: [J Yok U Var Varsa yeri.........

Kontraktiir: [J Yok U Var Varsa yeri.........

Fraktiir: 1Yok O Var Varsa yeri.........

Amputasyon: Yok U Var Varsa yefi.........

Atrofi: 1Yok O Var Varsa yeri.........

Ekstremitelerde: [ Tremor [ Kramp U Paralizi [ Parapleji 0 Hemipleji
Eklemlerde: [ Kizariklik [ Hassasiyet O Sislik  [1Agn

Kas Giicii:

Ust ekstremite: [ Esit [ Esit Degil (1 Kuvvetli [1Orta [ Zayif
Alt ekstremite: [1Esit [] Esit Degil [1Kuvvetli [10rta []Zayif
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Giinliik Yasam Aktivitelerini Yerine Getirme Durumu

Aktiviteler

0
(kendi
kendine
tam
bakiyor)

1
(arac gerece
gereksinim
duyuyor)

2
(baska bir
kisinin
denetiminde
yapiyor)

3
(Bagimli)

Giyinme, kendine ¢eki diizen verme

Giysisini giyme

Diigmelerini ilikleyebilme

Sac¢ini tarayabilme / yikayabilme

Benzer aktiviteler

Yerinden Kalkma

Sandalyeden ayaga kalkma

Yataga girip ¢ikma

Benzer aktiviteler

Yemek yeme

Catal- kasik kullanabilme

Bardag kaldirip agzina gotiirebilme

Benzer aktiviteler

Yiiriime

Diiz yolda yiiriiyebilme

Merdiven inip ¢ikabilme

Benzer aktiviteler

Hijyen

Viicudunu yikayip kurulama

Tuvalete oturup kalkabilme

Dis firgalayabilme

Tirnak bakimi

Benzer aktiviteler

Banyo yapma sikhgy:------------------

Genel goriiniim: [0 Bakimh

/hafta

[1 Bakimsiz

Dis fircalama sikhigi:
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k- Uyku /Istirahat Sekli

Normalde gecede Kac SAQt WYUWYOT?.........oiiiiiiiiiiiiiiie ettt ettt sb e e ne e sb e e

Uykuyu kesintiye ugratan bir durum var m? 1Yok OVl
Uykuya baslamada/dalmada zorluk yasiyor mu? [ Evet L] Hayir

Uykuyu siirdiirmede zorluk yasiyor mu? [J Evet [J Hayr

Rahat uyumak, gevsemek i¢in kullandigi bir yontem var mi? [ Yok IVl
Giindiiz uyuma/sekerleme aliskanhig var mi? [J Evet U Hayir [J Bazen
Uykudan dinlenmis olarak kalkiyor mu? [J Evet [ Hayir

Giin boyunca yasadig1 yorgunlugun siddeti:

0 10
Yorgun degilim Cok yorgunum

|- Biligsel Algilama Bicimi

Isitme giicliigii: [1Var 1Yok

Isitme cihaz1 kullaniyor mu? [1 Evet L] Hayir
Gorme bozuklugu var mi1? [1Var 1Yok
Gozliik/lens kullaniyor mu? [1 Evet I Hay1r
Dokunma/hissetme kaybir var m? [ Var 1Yok

Koku alma yetisi: [1Normal {1 Normal degil
Tat alma yetisi: {1 Normal {1 Normal degil
Biling diizeyi: [ Uyanik 1 Konfiizyon "1 Letarji "1 Stupor "1 Koma
Oryantasyon durumu:

Kisi: (0Var Yok Yer: [ Var [ Yok

Zaman: [1Var [ Yok Kendine oryantasyon: [ Var [] Yok
Haliisinasyon/illiizyon: 1Yok VA,

Konsantre olma/dikkatini toplama yetenegi: .................cccoooiiiiiiiiiii
En kolay 6grenme sekli(okuyarak, dinleyerek, gorerek): ............ccccoooiiiiiniiinini e
Ogrenmede ZorluK eKIYOT MU? .............ccccoeviviieieiiiiieieiciese ettt

Son zamanlarda hatirlamada sorun yastyor mu? (yakin ve uzak zamana iliskin olaylar1 hatirhyor
1010 1 TR TSSO P PSP PSP PRSPPI

0- Kendini Algilama/Kavrama Bi¢imi

Algiladig1 herhangi bir tehlike/korku var mi? [ Yok OVar...en.
Endise/Gerginlik/Huzursuzluk var m? [J Yok IVar...ooooieeiie
Ofke/kizginhk var m? 1Yok OVl
Umutsuzluk var mi? 1Yok IVar.....cooeiennen.
Keder/aglamakh olma durumu var mi1? 1Yok OVar...en.
Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde bir degisiklik var nm?

1Yok IV

Bireyin icinde bulundugu duruma bagh olarak kendine saygi, giiven duyma ve kendine deger
verme duygularinda bir degisme var m?
1Yok LIV
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Bireyin icinde bulundugu duruma bagh olarak kendi kimligi hakkindaki goriislerinde degisme var
m1?

1Yok VAN s

Birey icinde bulundugu durum nedeniyle baskalarimin kendi kimligi hakkindaki goriislerinin
degistigini diisiiniiyor mu?

[J Hayir DEVEL i

1- Rol Iliski Sekli
Rolleri yerine getirme yeteneginde yetersizlik var m? (Anne, baba, c¢ocuk, mesleki

Bu rollerinizi yerine getirmenizde size destek olacak bir yakinimz var mi?

Yok VA

Yakinlarimin ve arkadaslarinin sosyal destegini yeterli buluyor mu? [J Evet L] Hayir
Hasta roliine uygun davramslar sergiliyor mu?

Bilgi alma istegi: [J Evet [/ Hayir

Tedavi planina katilma istegi: [ Evet [J Hayir

Diger....covviiiiiiiiiii ] Evet [J Hayir

Yakin cevre ve arkadaslariyla iliskilerinde bir zorluk yasiyor mu?

[J Hayir T EVEL e

Saghk personeli ile iletisimde bulunuyor mu? [ Evet [J Hayir

Diger hastalarla iletisimde bulunuyor mu? [J Evet U Hay1r

Konusma modeli: [ Normal (Diizenli, mantikli) [0 Bozuk (hizli, yavas, kiifiirlii, alayc1 gibi)
Sozlii ve sozsiiz iletisimi arasinda uyumsuzluk var mi? [ Yok O Var

Dinlemede giicliik cekiyor mu? [J Evet U Hayr

Toplumsal kurallara uygun olmayan davramst var m? (Bulundugu ortamda kendine,
etrafindakilere zarar verebilecek davranislar)

[1Yok IV

Ailenin ve ona yakin olan Kisilerin hastaliga karsi tutumu: ...............c...cooooiiiiie

i- Cinsellik ve Ureme

Cinsel yasaminda degisiklik var m? 1Yok CTVAT e
Dogum kontrol yontemi kullaniyor mu? Yok TIVA e
Menstruasyon oykiisii: [] Diizenli [ Diizensiz

Menopoz/Andrapoz: [ Var 1Yok

Gebelik: O Var 1Yok

Memeler: [J Akint1 [ Sekil bozuklugu [ Agn [ Kitle

Son adet tarini (SAT): .o
Cinsel yolla bulasan hastalik oykiisii varsa belirtiniz?........................cccooin,

J- Stres ile Basetme/ Tolere Etme Durumu

Yasadig giicliik, sikint1 ve engeller var m1? [ Yok FIVAN e
Bu giicliik ve engellerle nasil bas edebiliyor? [ Evet | Hayir

Yasadig: sikintili durumlarla bas etmede ailesinin verdigi destegi yeterli buluyor mu?

1 Yeterli [1 Kismen yeterli [l Yetersiz

Son bir y1l icinde yasadigi 6nemli yasam degisiklikleri var m?

Yok CIVAE



Hastalik veya hastaneye yatmaya iliskin endiseleri var m1? (Ekonomik, 6zbakim...)

1Yok IV £ | TR

Kendine ve baskalarina yonelik zarar verici davrams riski var mdir?

1Yok IV £ |

k- Inang ve Degerler Sekli
Manevi degerlerinizde hastalik siirecinde bir degisiklik oldu mu?

Yok LTV
Basetmeyi kolaylastirici manevi ya da kiiltiirel uygulamalari:.........................
Inanclarimz dogrultusunda saghk uygulamalarina iliskin kisitlama ya da yasaklar var m?
Yok LTV
Yasam hakkindaki inanc ve degerleri: ...t
Oliim hakkindakKi inanc ve deSerleri: ..............cccocovuiieiiireiiiiiie e
I-Konfor / Rahatlik
Konfor Degerlendirme Skalas
I I
I I
0 10
Konforsuzluk Yiiksek Konfor
Konforu arttirma istegi: 1Yok [1Var
Agrr: 0 Var 1Yok
YOI i
Agrimin Baslama Zamani ve STUIesi: ..........cccoooiiiiiiiii e
AGININ SIKIIGL: L
Agrimin Niteligi: 7 Zonklayici [ Yanici ] Batici [ Yangt

[ Kiint [] Bigak saplanir tarzda I D T=(5 SRR

Agrimn Siddeti:

Agr1 Degerlendirme Skalasi

I I
I I
0 10
Yok Cok fazla
Agriy1 Azaltan Faktorler: [J Ortam degisikligi (1 Hareket 1 Pozisyon
[ Masaj [ lag I DI T: (5 SR
Agriy1 Arttiran Faktorler: [ Oturma 1 Masaj [ Hareket
1 Pozisyon [ Diger.....ccveeeeanee.
Hastanin agriy1 azaltmak icin yaptigi herhangi bir sey var m?
1Yok VL s
Agrmin yasam Kkalitesine etKisi............. ...
Agriya eslik eden bulgular: [ Bulanti-kusma 1 Uykusuzluk 7 Istahsizhik

(1 Fizik aktivitede azalma [ Sosyal aktivitede azalma [ Terleme
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LABORATUVAR BULGULARI

KAN BIYOKIMYASI

Tam kan sayimi:

WBC (Lokosit):

RBC (Eritrosit):-

PLT (Trombosit):

Hb:-----—- oo Htc:------------—---

SGOT : CRP:

SGPT : T.Bil: RF:

ALP: D.Bil: Sedimantasyon hizi:

GGT : FT3: CPK:

URE : FT4: CK-MB:

KREATIN: TSH: LDH:

HDL.: ANA: Protrombin zamani:

LDL: ASO: Diger:

1 — AKS: -
Na: K:
O S Cl: -
IDRAR BiYOKIMYASI

Rutin idrar: Keton :

Dansite : Alb :

Glikoz : Bil :

PH : Sediment :

Bakteriyolojik ve mikrobiyolojik incelemeler

Hepatit markerlar: Gaita kiiltiirii:

Hemokiiltiir : [drar kiiltiiri:




NANDA TANILARI

1.SAGLIGI ALGILAMA-SAGLIGIN YONETIMI
Bagisiklik Durumunu Giiglendirmeye Hazir Olus
Biiytime Gelismede Gecikme

Gelismede Gecikme Riski

Orantisiz Biiylime Riski

Yetiskin Tip Iyilesmede Yetersizlik
Cerrahi lyilesmede Gecikme

Kendi Sagligin1 Yonetmede Yetersizlik
Kontaminasyon

Perioperatif pozisyonda travma riski
Riskli(risk alici)saglik davraniglar

Saglig1 gelistirme davraniglar

Saglig: siirdiirmede etkisizlik

Tanimlanan rejime uymada giigliik/uyumsuzluk
Travma riski

Bogulma riski

Diisme riski

Yaralanma riski

Zehirlenme riski

Ani bebek 6liim sendromu riski
2.BESLENME-METABOLIK

Adaptif kapasitede azalma: intrakranial
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden fazla
Beslenmede dengesizlik: gereksinimden az
Dentisyonda bozulma

Bebegin beslenme oriintiisiinde etkisizlik
Yutmada bozulma

Elektrolit dengesizligi riski

Emzirme: etkisiz emzirme

Emzirmenin kesintiye ugramasi
Emzirmede giiclendirmeye hazirolus
Enfeksiyon riski

Enfeksiyon bulagtirma riski

Kan glikozunda degiskenlik riski
Karaciger fonksiyonunda bozulma riski
Korunmada etkisizlik

Doku biitiinliigiinde bozulma

Derti biitiinliigiinde bozulma

Oral mukoz membranda bozulma

Lateks alerjisi tepkisi

Lateks alerjisi tepkisi riski

Neonatal sarilik

S1v1 voliim eksikligi

S1v1 voliim dengesizligi riski

S1v1 voliim fazlaligi

Viicut sicakliginda dengesizlik riski
Hipertermi

Hipotermi

Etkisiz termoregiilasyon

129



3-ELIMINASYON

Barsak inkontinans1

Diyare

Konstipasyon

Algilanan konstipasyon
Konstipasyon riski

Uriner bosaltimda bozulma
Devamli inkontinans

Fonksiyonel inkontinans

Idrar tutamama(sikisarak kagirma)
Idrar tutamama(sikisarak kacirma)riski
Matiirasyonel entirezis

Refleks inkontinansi

Stres inkontinansi

Tasma/tahliye inkontinansi

4- AKTIVITE/EGZERSIZ

Aktivite intoleransi

Aktivite planlamada etkisizlik

Amagsiz gezinme

Bebek davraniginin disorganizasyonu
Bebek davraniginin disorganize olma riski
Bebek davraniginin disorganizasyonunu
Gliglendirmeye hazir olus
Disuse(kullanmama) sendromu

Enerji alaninda rahatsizlik

Eglence aktivitesinde eksiklik

Etkisiz doku perfiizyonu (spesifik)

Evin bakimini saglamada yetersizlik
Fiziksel mobilitede bozulma

Yatak i¢i mobilitede bozulma

Yiirtimede bozulma

Tekerlekli sandalye ile mobilitede bozulma
Kanama riski

Kardiyak out-putta azalma

Ozbakim eksikligi sendromu (spesifik)
Kendi kendine beslenmede eksiklik

Kendi kendine giyinmede eksiklik

Kendi kendine tuvaleti kullanmada eksiklik
Kendi kendine yikanmada eksiklik
Ozbakimda giiclendirilmeye hazir olus
Periferal norovaskiiler disfonksiyon riski
Sedanter (hareketsiz) yasam sekli

Solunum fonksiyonunda etkisizlik

Etkisiz solunum oriintiisii

Gaz degisiminde bozulma

Hava yolunu temizlemede etkisizlik
Spontan ventilasyonu siirdiirmede yetersizlik
Ventilatorden ayrilmaya disfonksiyonel tepki
Sok riski

Vaskiiler travma riski

130



131

5-UYKU/DINLENME

Uyku oriintiisiinde rahatsizlik
Uykusuzluk(insomnia)

Uyku yoksunlugu

Uyku(kalitesini) giiclendirmeye hazir olus

6-BILISSEL/ALGISAL

Aspirasyon riski

Bilgi eksikligi (spesifik)

Bilgi diizeyini gliclendirmeye hazir olus
Cevre yorumlamada bozulma sendromu
Duyusal algilamada bozulma (spesifik)
Diislinme siireclerinde bozulma
Bellekte bozulma

Karar vermede catisma

Konfilizyon

Akut konfiizyon

Akut konfiizyon riski

Kronik konfiizyon

Otonomik disrefleksiya

Otonomik disrefleksiya riski

Rahatta bozulma

Akut agr

Kronik agr

Bulant1

Rahatligini(konforu) giiclendirmeye hazir olus
Unilateral (bir tarafli) ihmal etme

7-KENDINI ALGILAMA
Anksiyete

Oliim anksiyetesi

Benlik kavraminda rahatsizlik

Beden imgesinde rahatsizlik

Bireysel kimlik (kendilik) taniminda bozulma
Benlik saygisinda rahatsizlik
Durumsal diisiik benlik saygisi
Kronik diisiik benlik saygisi
Gigstizliik giiglendirilmeye hazir olus
Gigstizlik riski

Itibarin tehlikeye girmesi riski

Korku

Umitsizlik

Umidi giiglendirmeye hazir olus
Yorgunluk

8-ROL/ILiSKi

Ac1 gekme

Beklenen Aci ¢ekme

Karmasik (caprasik) aci cekme

Kronik keder

Aile i¢i stireglerin devamlilifinda bozulma
Disfonksiyonel aile i¢i siirecler: alkolizm
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Ebeveynlikte yetersizlik

Ebeveyn-bebek-¢ocuk bagliliginda bozulma riski
Ebeveynlik-rol ¢atigmasi

fletisimde bozulma

Sozel Iletisimde bozulma

Iliskilerde giiglenmeye hazir olus

Rol performansinda etkisizlik sosyal etkilesimde bozulma
Sosyal izolasyon

Yalnizlik riski

9-CINSELLIK/UREME

Cocuk yetistirme siireglerinde giiclendirilmeye hazir olus
Maternal/fetal ikili boyutunda rahatsizlik riski

Cinsellik oriintiilerinde etkisizlik

Cinsel disfonksiyon

10-BASETME/STRES TOLERANSI
Bakim verici roliinde zorlanma

Bakim verici roliinde zorlanma riski
Etkisiz bireysel bag etme

Savunucu bas etme

Etkisiz inkar

Aile bas etmesi-gii¢lendirilmeye hazir olus
Aile bas etmesi-odiin verme

Aile bas etmesinde yetersizlik

Etkisiz toplumsal bas etme

Bas etmede giliglenmeye hazir olus
Intihar riski

Dayanma giiciinde (esneklikte) bozulma
Kendine zarar verme riski

Kendini sakat etme

Kendini ihmal etme

Post-travma sendromu

Post-travma sendromu riski

Tecaviiz travma sendromu
Relokasyon/taginma stresi(sendromu)
Stres yiiklenmesi

Siddet riski/baskalarina yonelik

Siddet riski/kendine yonelik

11-DEGER/INANC

Dinsel kurallara uymada bozulma

Dinsel kurallara uymada bozulma riski

Moral distres(ahlaki sikint1)

Spiritiiel distres(manevi sikinti)

Spiritiiel distres riski

Spiritiiel 1yilik halini giiclendirmeye hazir olus
Insan itibarimnin tehlikeye girme riski
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Bireyin Adi Soyada:
Tanisi:
TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
TARIH | Hemsirelik | Nedenleri Amaglar /beklenen Hemsirelik girisimleri H | Uygulamama
tanisi hasta sonuglari nedeni
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OGRENCILERIN UYGULAMA ALANI DEGERLENDIRME FORMU

RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGi

Tarih:
A) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERE iLiSKiN GORUSLER
| Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz
1. Uygulama Siiresi
a) Genel olarak uygulamaya ayrilan siire
b) Uygulamaya ciktigimiz alanlar/klinikler i¢in ayrilan siire
1.Alan/klinik:
2.Alan/Klinik:
3.Alan/klinik:
4.Alan/Klinik:
5.Alan/klinik:
6.Alan/klinik:
2-Uygulama alaninin/Kliniklerinin fiziksel 6zellikleri
Ulasim
Giyinip- soyunma
Beslenme
Gilivenlik
Diger......coovviiiiiiiiii
3-Uygulama alanlarimin/kliniklerinin mesleki becerileri
gelistirmeye katkisi
Teorik bilgileri kullanma ve gelistirmede
Iletisim becerilerini gelistirmede
Psikomotor becerileri gelistirmede
Teorik/kuramsal bilgi ve laboratuar ¢aligmalarinin, uygulama alani ile 6rtiisme durumu. ..
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
Uygulama alanlarina iliskin goriis ve onerileriniz;
B) UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE iLETiSIME iLiSKiN GORUSLER
‘ Yeterli ‘ Kismen Yeterli Yetersiz
Uygulama alany/Kliniklerdeki iletisim
Arkadaslari ile
Ogretim elemanlart ile
Ekip iiyeleri ile
Birey/Hasta ile
Birey/Hasta yakinlart ile
Uygulamanin iletigim becerilerinizin gelisimine katkisi.
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Hig Cok
C)UYGULAMA ALANI/KLINIKLERDE KULLANILAN FORMLARA iLiSKIN GORUSLER
[ Yeterli | Kismen Yeterli | Yetersiz

Uygulama alany/Kkliniklerde kullanilan formlar

Formlarin uygulama alanina uygunlugu

Formlarin teorik/kuramsal ders igerigi ile uyumu

Formlarin anlagilirligi

Formlarin kullaniglilig

Formlara iliskin goriis ve onerileriniz:

D)UYGULAMAYA CIKTICINIZ ALANLARDA HERHANGI BiR SORUN YASADINIZ MI?
A) Hayir
B) Evet (liitfen agiklaymiz...
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RAPORLAR



Sevgili Ogrenciler, uygulama alanmn her birinde (5 ana béliim) arka sayfada verilen
hasta izlem (takip formu) ve 68renim rehberlerinden birka¢ini ya da tamamim1 uygulama
imkam bulabileceksiniz. Bu formlan ilgili kliniklerde kullanabilmeniz icin tarafimizdan
cogaltilmasi gerekmektedir (Formlar arka sayfada tek niisha halinde verilmistir). Bu konuya

hassasiyetle yaklasacaginiza ve gereken 6nemi vereceginize inaniyoruz.

Basarilar dileriz.....

3. Siif Uygulama Koordinatorliigii
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HASTA IZLEM FORMLARI I




ALDIGI CIKARDIGI TAKiP FORMU

TARIHLER

GIREN

.V alinan sivi

P.O alinan s1vi/Gavaj

TOPLAM GIREN

CIKAN

Idrar

Kusma

Dren / Drengj

Defekasyon

TOPLAM CIKAN

DENGE




Cilt hatalan normal

ODEM IZLEM FORMU
'ODEM TANILAMA HEMSIRELIK GIRISIMI
« Batimlilik dizeyine gre AND takibi
+(1) : Basingla 2 mm gode *  Koruyucu cilt bakimi uygulanir,
- Gode 15 sn' de geri déner + Hasta travmadan korunur.
L]

Odemle iigili efitim verilir,

++(2): Basingla 24mm gode
Gode 15 - 30 sn' de geri déiner
Cilt konturlan nispeten normal

> & B & & &

Bagimllik dizeyine gire AND takibi

Koruyucy cilt bakimi uygulanir,

24 saatte bir ddemii ekstremite Glglimi

24 saatte bir kilo takibi

Odemi ekstremite elevasyona alinir,

Odemli ekstremiteden TA Glgimd, enjeksiyon, kan alimi
yapiimaz.

- & & ® &

Odemii ekstremite elevasyona alinir.

Hasla travmadan korunur, flaster kullanimaz.
Odemii ekstremiteden ginsim yapimaz.

Hasla dolagim yGniinden izlenir.

Bolge basingh ulserer ydninden kontrol edilie.

» Flaster kullammindan kaginiir.
= Hasta travmadan korunur. i
™ 1
» Bagimhlik diizeyine gtire AND takibi |
+++ | 1) : Basingla mm gode _ +  Cilt bakimi yapilir, cilt temiz ve kuru tutulur.
- Gode 35-40sn'de geri déner |4 Odemii bolge 12 saatte bir dlguliir ve 24 saatte bir kilo takibi
- Ciltte gazle gorilor kabanklik yapilir.

++++(4) : Basingla 8mm gode
- Gode 45 sn' den uzun srede
gen déner
Ciltte belirgin kabarikik |4
- Testis, labia, ekstremite Sdemi, l.
i cilttte akint R
- Kirmizi mor cilt rengi | .

Badimliik dilzeyine gére AND takibi

Odemii bélge & saatte bir tanukanir.

Cittteki lezyonlara yara bakimi uygulanir

Dolagim ydninden izlenir,

Odemli bélge elevasyona alinir.

Travmadan korunur.

Kesinlikle ddemli balgeden girigim yapilmaz.
Odem tim vicutta ise 2 saatte bir pozisyon verilir,

TARIH

J— T

| ODEM TANIMLAMASI

| GDEMLI EKSTREMITE OLGUMU |

KILO TaKIBI

DOLASIM KONTROLU

ODEM BAKIMI

_ELEVASYONA ALMA,

YARA BAKIMI

| ODEM EGITIMI
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%BA§E YAMLARE M&K T%’ANKLAMA F@RM‘U

KLENIK°

Be farmu basz yara!aﬂ as;gs;adm rigk aimda nidugum dﬁsiﬁndﬁﬁﬁnm Eaaatﬁism uyguﬁsymw
HASTAYA ELESKEN BILGILER: Amwss;ymm B E Prot No:
Yas: -~ Cine: ' Kile: , . TA .

-Sigara feme 'dummia e { ocPaket (Adet)

-Kmmk ksastahgn var mx? {ICVE - ( }?ulmamw { 1Eag. Tek { JFSK ( )Néﬂ
{ YReual  { JEmdok. { JDerm.  ( }Dider :

. CILT TANILAMA
{)Solgun  (Mk  ()Biyanotik
(JRuwru  (OSoguk  (OLezyon
(Yerhi { )8an { Basi yaras:
{ )Diger........ g |

- FRazank %ﬁg@ |
Ti-Deri agihomg
- HRCilt alt i&ma%;ym

IV-Kas-kemik doku
© harabiyeti , :
.%‘REMSIM N@TE-‘AR§Q manv»vv&‘ovﬂauﬁew aaaaa nl aaaaaaa PETS T T '
ARK@E%‘ . u'nuaneuwe‘w nnnnnnnnnnnnnnnnnnnnn wu»aag.moa nnnnnn uw;e;w:awann,-ai?a:p% »»»»»
i ARI RISK mm%@
s Tamamen siuvk 1 Kagektls 1
- DUYUSAL 1ok sumrls 2 gg:%mﬁfm Kumen yeterli 2
ALGIL | |Hafif s 3 Yeterli 3
AMA . Normal 4 "”@k iyl 4
i, gt sl s Stireldi wlak RS ' .
vicur | Col sl 1slak. 2.8 ER'H}N%E Problem var 1
ViRie Ara-sira islak 3 VE Probles olabilir 2
NEMLILIGE 5 st VB roblen
o (Cekseyrek 4| CIZILME  Problemyok - 3 |
' v , | YataZa bagumb i :
CAKTIVITE L Sandalveve oturabiliv 2 TOTAL PUAN
1 Ara-sirg y8riir 3 g -
| Sk il 4 : R T _
(P ' Tamamen bmmobil 1 | Totai pusn 16°dar diigiik e hasta wisk |
MOBILIZASYO Cok simirk 2 |grubuna almmal ve her giln cilt fandams
P ZA&?@N Bivaz smirh 3 | haystlar arks sayfays not edilmelidir.
Aktif 4 » .




110,00 [12.8 [14. 00

16,60 |18.00

ﬁmcg

Tade

oy

06.00]

Basi %ﬁ&awﬁmwa w@wggm |

{Haval yatgk -

| Cargaf kontroli

@aa temizhifi ve g&zwm

,wmmmwmﬁ é,ﬁwmﬁwmaw ,
| Bilgeleri | .
Masaj

| Pasif egzersiz

| Aktif egrersiz

Pozisyon

- |Smtistis

Sol lateral -

- | Sag lateral -

Yoz koyim |

.w\?@wwg wwm&,mﬁwwu ,
Rivanolli ﬁﬁm«.ﬁg o

Baticonlu pansyman

- {Antiasit uygolamasi

- | Buz uygulamas)

Drep uygulamas
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BASI YARASI
Var Yok
YERI: RisK altindaki DOIGEIer:.......euurerniererenreneeenereeeeneeeneesneeneceneeneeeneesnesens
Proflaksi VAR : YOK :
DERECESI: VAR ise; belirtiniz: ..........ocooiiiiiiiii i
1. derece (deride eritem ve endurasyon) Tedavi :
2. derece (dermisin i¢ine yayilan yiizeyel iilserasyon)
3. derece (subkutan dokuyu i¢gine alan iilser, ancak kaslar saglam)
4. derece (kas dokusundan kemik cikintiya degin ilerlemis
iilserasyon)
5. derece (bursalardan eklemlere ya da viicut bosluklarina yayilmis

genis {ilserasyon)
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AGRI TANILAMA FORMU
AGRI: [ Var Yok
Lokalizasyonu:

Agri nerede?
Agrn tek tarafta mi; her iki tarafta m1?

Siiresi:

Bu agr1 ne zamandan beri var?

Bu agr1 ani ve siddetli bir sekilde mi yoksa yavag ve hafif olarak mi1 basladi1?
Agrn tekrarliyor mu?

Gittikce siddetleniyor mu?

Agri 1srarla devam ediyor mu yoksa gidip geliyor mu?

Niteligi:
1 Zonklayict [IYanici "Batic1 "1 Yangi
CKiint Bigak saplanir tarzda O Diger-------------------

Siddeti:

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

- l---mmee-- I e e I | -1 I I I

Hig agr1 yok Cok siddetli agr1
Agn Yiiz
Skalasi

/—\ /_\\ — —
% % '@BL\ . .
N ~ = =
s Pan 0
0 2 8 10
Eslik eden bulgular:
] Bulanti-kusma 1 Uykusuzluk Tistahsizlik
“ITerleme
1 Fizik aktivitede azalma 1 Sosyal aktivitede azalma "1 Diger----------

Siddetlendiren Faktorler:

Agriy1 baglatan nedir?

Agniy1 kétiilestiren durumlar nelerdir?

[1Oturma "Masaj "Hareket []Pozisyon 1 Diger--------
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Hafifleten Faktorler:
Agriniz1 neler azaltir? 11 Ortam degisikligi [ Hareket [JPozisyon

“IMasaj [ ilag [ Diger---------
Agriy1 azaltmak i¢in istirahat ettiriyor musunuz?
Rahat ettiginiz pozisyonlar var mi1?
Ilaglar agriniz1 azaltiyor mu?

Agriy1 azaltmada sicak / soguk uygulama yardime1 oluyor mu?
Kullandiginiz agri kesici ilaglar nelerdir? Liitfen belirtiniz.

Son 24 saat iginde verilen tedaviler veya ilaglar agrinizi ne kadar gegirdi/iyilestirdi? Liitfen size en uygun

ylizdeyi isaretleyiniz

Agn hi¢ | %0 %10 | %20 | %30 | %40 | %50 | %60 | %70 | %80 | %90 | %100 | Agn tiimiiyle
dinmedi dindi

Size yapilan agr tedavisinden ne kadar memnun oldunuz?
Hi¢c memnun | 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 Cok memnunum

degilim
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YORGUNLUK TANILAMASI

1- Kendinizi yorgun hissediyor musunuz?
1. Evet 2.Hayir

2- Yasadiginiz yorgunluk diizeyinizi aciklayan say1y1, 6lgek ya da resim {izerinde daire icine alarak
degerlendiriniz.

Sayisal Yorgunluk Olcegi
0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10

Resim

WORGUMNMLUNK DLGEGI

Bugiin lrend iniz i nasl hisce diyorsunuz ? %
5
F
Vi é
E
2
Y ORGLUTIY HAFIF ORTA OLDITE C .4 COM FAFTL A g
DEGILIR DERECEDE DERECEDE T ORGUMNUR YORGUMNURM “~
Y ORGUMNUOR Y ORGUMNUORM
1 =2 = 4 =
3- Yasadiginiz yorgunluk ;
1. Ne zaman basladi | (.o
2.Ne zamandan beri
yorgunsunuz (giin/ ay) = | iieiieiieiiieiieiiniiiniinieneens giin/ay
3.Yorgunlugunuzu arttiran 1.Depresyon 7. Kansizlik (Anemi)
faktorler 2. Agn ;
3. Yetersiz beslenme Hb degeri: .......ccoveeeviieeenne.
4. Yetersiz aktivite Anemi siddetini isaretleyiniz
5. Uykusuzluk Anemi toksite dl¢egi (Hb g/dl)
6. Diger kronik hastaliklar DUZEY SIDDETI  NCI
0
Yok Normal
sinirlarda
1 Hafif 10
2 Orta 8-9.9
3 Siddetli 6.5-7.9
4 Yagami >6.5
Tehdit Edici
4.Yorgunlugunuzu azaltan 1.Uyumak 4.Egzersiz yapmak
faktorler 2.Yatmak+televizyon izlemek | 5. Oturmak
3.Dengeli 6.Diger ...o.ovvviiiiiiinn.
beslenmeye ¢alismak
4.Gezmek
Hig etkilemiyor Biraz etkiliyor Cok etkiliyor
5.Yasadigimiz yorgunluk
asagidaki aktiviteleriniz ne
kadar etkiliyor
- Genel aktivitelerinizi
- Ruhsal durumunuzu
- Yiiriimenizi
- Bireysel iliskilerinizi
- Normal iglerinizi
- Yagsam zevkinizi
6. Yorgunlugunuzu gidermek igin
neler yapiyorsunuz




148

ORAL TANILAMA
Kategori Degerlendirme Olgiim Yontemi Sayisal ve Tamimlayici Degerlendirmeler
1 2 3
Ses Dinleme Hasta ile konugma Normal Derinden Kaba Zorlu ve agrili
konusma
Yutkunma Gozlem Hastaya yutkunmasi Yutkunma Yutkunma ile yutkunmuyor
sOylenmeli. Kusma normal biraz agr1
refleksini test etmek
icin, abeslang nazik
bir sekilde dilin
sonunda
yerlestirilmeli ve
bastirilmali
Dudaklar Gorme/ dokunma Gozlem ve dokuyu Diiz, pembe ve Kuru veya ¢atlak Ulserli veya
hissetme nemli kanamali
Dil Gorme/ dokunma Doku hissedilmesi ve | Pembe, nemli ve | Kizariklikla Kabarik veya
gOriinimii papilla mevcut birlikte olan veya | catlak
degerlendirilmeli olmayan parlak
goriiniim ile
papilla kayb1
Tiikriik Abeslang Abeslang agza Sulu Koyu ve ip gibi Yok
sokulmali, dilin
merkezine ve agzin
tabanina dokunulmali
Mukoz Gorme Doku goriiniimii Pembe ve nemli | Kizariklik yada Kanamali veya
Membran gbzlenmeli kabuklanma kanamazsiz
iilser
Dis etleri Abeslang ve gérme | Abeslang ucu ile Pembe ve sert Kizariklikla Spontan
dokulara nazik bir birlikte olan veya | kanama veya
sekilde basilir olmayan 6dem basingla
kanama
Disler veya Gorme Dislerin veya takma Temiz veya 6lii | Belli bolgelerde Dis eti sinir1
takma disler disleri tagtyan doku yok plaklar veya 6lii veya takma disi
bolgenin goriinimii dokular tagiyan alan
g6zlenmeli boyunca genel
plaklar veya 6lil
dokular
Agn Gorme
0 puan: Yok VAS
1 puan: VAS
puani <3
2 puan: VAS | |
puant 4-6 ! !
3 puan: VAS 0 10
puani > 6
WHO Oral Mukozit Siniflamasi
Grad 0 Grad 1 Grad 2 Grad 3 Grad 4
Yok Agizda kizariklik ve Agizda kizarik, agn, Agizda kizarik, agn, odem Yogun 3g1z yarasi veya

hafif agn var

odem ve 3giz yarasi
var, ancak hasta gida
yiyebiliryor,
yutkunabiliyor
Bdlgessl beyazlik var

ve agiz yarasl var,
parenteral beslenmeye
ihtiyag var,
Agiz iginde tim mukozayi
kaplayan beyazlik var

nekroz var, besin
destegine ihtiyag var,
Profilaktik entubasyon
gerektirebilir
Spontan kanama var

Yok

Ciddi

Yasami tehtid eden

T

(Kaynak: Eilers, 1999).
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DiYABET
Diyabet Tant STresis....ccoceeeieiiiieiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiiieiiiiiieiiiecitieciecacen
(D17 1011 0 11 1) TP
Kullandign TIACIAT....ccvvuuueiieeiiiiiieeeeeetiteeeeeeeetttneeeeeeesnsennseeeessssnnessseesssnnnnesans
Tedavi Rejimini kendi yonetebiliyor mu? Evet O Haywr O
Neden....ovveeviiiiiiniinnnannen,
Planlanan yasam tarzi degisikliklerini uyguluyor mu?
0 Egzersiz O Diyet 0 ila¢
DIAYABETIK AYAK
VAR O YOK 0O
Sikayetleri Degerlendirme
[ Agn Hidrasyon [1Normal [ Terli [JKuru
[J Karincalanma
1 Yanma Odem " Var 1Yok
[J Hassasiyet
] Duyu kayb1 Renk [ Normal [J Kizarik
U Ulser
[J Soluk [J Siyonoze
Nabiz [ONormal (1 Zayif [J Alinamiyor

Tipi
Noropatik [ Iskemik [
Tedavi
Tibb1 Tedavi [J Cerrahi Tedavi [ Tedavi almiyor [J
Ayak Bakim Yapiyor mu?
[J Evetise ne siklikta.................. [J Hayir
Nasil Yap1yor............ccooevvieiinn.... Neden......ooovuiniiiiii i
Tirnak yapisinda degisiklik var | Tirnak Parmak Aralar Pence Parmak
m ? kesimi [J normal U var
O Evet [ diiz [ Masere []yok

[ Mantar U yuvarlak O Fungus

[J Tirnak Batmasi [ diger [ Infeksiyon

[J Tirnak kalinlagmasi
[] Hayir
Duyu Durumu
[J Hissediyor
[J Hissetmiyor
[] Catlak = \ ( -
[J Nasir
[ Agik tilser o =]

] Amputasyon

Wagner Siniflamasi

EVRE SINIFLAMA

0o Ayakta ayakkabiya bagli basing sahalari
0l Yiizeyel agik tilser

ol Derin iilser

BT Derin iilser ve sekonder infeksiyon

TV Lokal kangren ve beraberinde infeksiyon

IV Ayak ve bacakta iilserle birlikte kangren
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TOTAL PARENTERAL BESLENME UYGULANAN HASTAYA YONELIK
HEMSIRELIK iZLEM FORMU

Hastanin Adi1 Soyadi: Hast.Protokolii: Tarihi: Uygulayan Hemsgire:

Yatis tarihi: TPB baslama tarihi:

Kateter takilma tarihi: Preop TPB [J; Postop TPB [J; Nonopere
TPB [

Kateter yerlesim bolgesi: GIS: Normal: [ Bulanti: [

In.Jug.Ven: 0 Eks. Jug. Ven:  [] Kusma: [ Diare: 0

Sub.Klavian Ven: [1  Kiibital ven: 0 | Odem: Yok: [ Var: [

Kateter girisi: Hematom [1; Hemoraji O Pretibial: [J, Sakral: (], Genel: [

Pansuman tipi: Niteligi: (-) 0 (¥) 0 (++) 1 (+++) [

Op-Side:  [1; 1-5/gtin: [ 5-14/gin: [] | Giinliik agirhk takibi:

Steril tampon: [ 1/giin : | Giinliik balansi:

Kateter girisi batikonla temizlendi: (] | Labratuvar Bulgular::

Kateterin Disarida kalan uzunlugu: Trombosit :

Kol c¢evresi olciildii: Lokosit :

<2cm: [ >2cm: L Kan Glikozu:

Kateter gris yerinde: Deri turgoru: Normal: [, Dehidrate: [}

Stitur yok: [, Stitur saglam [, Akciger sesleri: Normal:[1,Normal degil: [

Saglam degil: [

Kizariklik: [, Hassasiyet [, Odem: [ Normal serum set degisimi: 24 saat: [

Sivi sizintist: [, Piiylii akinti: [, Agri: [ | Infiizomat seti: 3/giin: [ Uclii musluk: [
Damla sayici: 3 gin: [, 5 gin: 0

KOMPLIKASYONLAR

Hematom: [ Hemoraji: 0 Dehidratasyon: 0

Kateter malpozisyonu: 0 Overhidrasyon (dolagim yiiklenmesi): [

Pnomotoraks: 0 Hipoglisemi (<65 mg/dl): 0

Hidrotoraks 0 Hiperglisemi  (>160-200mg/dl): 0

Hemotoraks: 0 Hipokalemi (K <3,5mEqg/L) 0

Perikard tamponati: 0 Hiperkalemi (K >5mEqg/L) 0

Sinir yaralanmast: O Hipokalsemi  (Ca <8.5.mg/dl) [

Kateter giris yerin enfeksiyonu 0 Hiperkalsemi (Ca >10,5 mg/dl) 0

Kateter sepsisi 0 Hiponatremi  (Na <135 mEq/L) 0

Ust ekst. Derin Ven Trombozu: 0 Hipernatremi  (Na >145mEq/L) [

Hava embolisi: 0 Hipomagnesemi (Mg <1.6 mEqg/L) [

Kateter tikanikliligi: 0 Hipermagnesemi (Mg >3mEq/L) 0

Notlar:
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PUAN

Goz hareketleri

Gozleri spontan agik

Sesli uyariyla agiyor

Agril1 uyaranlara yanit yok

Cevap yok

Motor Cevap

Sozel uyariya cevap var

Lokal agriya cevap

Fleksiyon geri ¢ekilme

Fleksiyon anormal

Ekstansiyon anormal

Cevap yok

Sozel Cevap

Uyumlu

Konfiize

Sa¢gma konusma

Anlagilmaz sesler

Cevap yok

RN W B O N W R O O PN WD

TOPLAM PUAN




RUHSAL DURUM DEGERLENDIRME FORMU

TARIH
DEGERLENDIRME ALANLARI
E[H|E|H|E|H|E[H|EJH|E[H]|E|/H|E[H|E|H]E]H
GENEL GORUNUM
Oz-Bakim

Kendi bagina giyinip soyunma

Diigmelerini ilikleyebilme

Giyimi

Mevsime uygun

Yere ve zamana uygun mu

Temiz,

Diizenli

Buruguk

Yirtik/sokiik

Dikkat ¢ekici

Frapan,

Gosterisli

Yasina uygun

Sosyo-ekonomik durumuna uygun

Oz-bakim

El-yiiz yikama

Sag¢ini tarayabilme

Dis firgalama

Tirnak bakimin1 yapma

Makyaj yapma/ trag olma

Agir parfiim kokusu

Ter kokusu

Digki1 ve idrar kokusu

Tuvalet hijyeni

Viicut banyosu

FiZYOLOJIK iISLEVLER

Uyku Uyanma Ahskanhklar:

Tek bagina uyuyabilme

Uykuya dalmada giigliik

Gece siirekli uyuma

Gece sik sik uyanma

Korkulu riiya gérme

Sabah erken uyanma

Kahvaltiya uyanabilme

Giindiiz siirekli uyuma

Beslenme Aliskanhklar:

Istahta artma

Istahta azalma

T1bbi diyet

Yemegini kendi kendine yiyebilme

Yeterli s1vi alma (2-3 1t/glin)

Yemek segme

Cinsel Islevler

Cinsel yasamda degisiklik

Karsi cinsle iligki kurmaya isteklilik

Karsi cinsle iliskide sevgi ve sicakligt
yasama

Cinselligi stirdiirememe (fiziksel-
psikolojik nedenlerle)
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TARIH
DEGERLENDIRME ALANLARI
E|H|E|H|E|H|E[H|E[H|E[H|E[H|E[H|E[H]E[H
AKTIiVITE SURECLERI
Bos Zaman — Rekreasyon (Eglenme-Dinlenme ) Aktiviteleri

Ugras calismalarina katilma

Bir sey yapmadan oturma

Kitap, gazete, dergi okuma

Radyo-teyp dinleme

Televizyon izleme

Klinikte yapilan eglencelere katilma

Yapilan etkinliklere (spor, gezme) katilma

Sorumluluk alma

Motor Davrams

Desteksiz yiiriiyebilme

Merdiven inip ¢ikabilme

Yerinde duramama/asir1 hareketlilik

Hareketlerde azalma

Siirekli ayni pozisyonda durma

Tekrarlayan hareketleri

Davranis bozuklugu

Kendisine zarar verici davraniglar

Cevresine zarar verici davraniglari

Kendine 6zgii dikkat ¢gekici davraniglar

Hareketlerde koordinasyon

Diirtii ve istekler dogrultusunda
davranma

Tik

BIiLISSEL SURECLER

Biling

Acgik

Bulanik (Konfilizyon)

Kapal: (Koma)

Kendi hastaliginin yada davraniglarinin
farkinda olma

Bellek

Bellekte artma

Bellekte azalma

Anlik bellekte bozulma

Yakin berllekte bozulma

Uzak bellekte bozulma

Oryantasyon

Oturdugu yeri (semt, apt ad1 gibi)
tanimlayabilme

Giinii ya da zamani belirtebilme

Kendisi ile ilgili bilgileri belirtebilme

Dikkat

Dikkatte artma

Dikkatte azalma

Dikkatini toplamada gii¢liik

Dikkat daginiklig:
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TARIH
DEGERLENDIRME ALANLARI
E|H/E[H[E[H[E|H|E|H|E|H|E|H|E|H|[E[H[E[H
Algi
Herhangi bir seyi oldugundan farkl
bir sekilde algilama

Halliisinasyonlar (gorsel, isitsel)

Cevreyi degismis, gercekte
oldugundan fakli olarak algilama

Kendisini, bedenini degismis, farkli
bir kisi olarak algilama

Bireyin hastalanmas ile kendi kimligi
hakkindaki goriiglerinde degisme

Hastalanma ile bagkalarinin kendi
kimligi  hakkindaki  goriislerinin
degistigini diisiinme

Hastalanma ile  kendi bedeni
hakkindaki goriiglerinde degisme

Bireyin hastaligina bagli olarak 6z
saygl ve 0z-giiveninde azalma

Bireyde degersizlik duygulari

Diisiince Icerigi ve Siireci

Soyut diigiinme yetisinde bozulma

Problem ¢6zme yetisinde bozulma

Matematiksel islemleri yapma
yeteneginde bozulma

Saplant1 (obsesyon)

Korku (fobi)

Kusku (stipheleri)

Gergek dis1 diisiinceleri (delir)

Fikir ugusmalar1

Kullandigi climleler anlamli ve tutarli

Enkoherans

Klang cagrisim

Konugmalarinda ayrinticilik

Karar Verme ve Yargilama

Diger insanlarin haklarina saygi
gosterme

Sosyal kurallara uyma

Olaylari sonucunu diigiinerek karar
verme

Aldig1 egitime uygun davranma

Bilgi Edinme ve Orenme

Egitim diizeyine uygun bilgi
dagarcigi

Verilen testleri yada kendisinden
yapmasi istenilenleri yapabilme

Bilgi almaya isteklilik

Ogretilen bilgileri tekrar edebilme

Ogretilen becerileri yapabilme
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DEGERLENDIRME ALANLARI

TARIH

E[H

E[H

E[H

E[H|E[H

E[H

E[H

E[H

E[H

EMOSYONEL SURECLER

Hizli duygu durum degisiklikleri

Asir1 beklenmedik duygusal tepki
gosterme

Duruma uygun olmayan duygulanim

Bunalti (anksiyete)

Caresizlik duygusu

Umutsuzluk

Yalnizlik duygusu

Elem ve aglamakli olma

Tehlike ve korku

Ofke ve kizgilik

Apati

Anhedoni

Ambivalans

Asir1 neseli olma (Ofori)

DEGERLENDIRME SURECLERI

Anlamhlik- Degerler ve Inanclar

Bireyin kendi varliginin anlaminin olmasi

Yagamin bir anlaminin olmasi

Oliimle ilgili karmasik duygularin olmasi

Bireyin inanglari ile ilgili zit duygularinin
olmas1

Durumu ya da hastaligi nedeniyle Tanr1
ile ilgili duygularinda degisiklik olmasi

Dinin gereklerini yerine getirme

Hastalig1 nedeniyle dini ritiiellerde artma

Yasadigi ortamin disina  ¢iktiginda
kiiltiirel degerlerinde ¢atigma yasama

Hastaligin1 ya da yasam olaylarimi kendi
inanglart dogrultusunda iyi veya koti
olarak degerlendirebilme

KiSILERARASI iLISKILER SURECI

Konusma Modelleri

Kiifiirlii konugma

Alayct konusma

Acik — sagik konusma

Asagilayici ve kiiglimser konusma

Mantikli ve amaca uygun konusma

Konugma hizinda artma

Konugma hizinda azalma

Basingli  konusma

Sozli ve sozsliz iletigimi arasinda
uyumsuzluk

Kendini ifade etmede giicliik

Dinlemede giigliik
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DEGERLENDIRME ALANLARI

TARIH

E[H

E[H

E[H

E[H|E[H

E[H

E[H

E[H

E[H

Rol performansi

Rolleri yerine getirme yeteneginde
yetersizlik (anne, baba, cocuk, mesleki

rol)
Ustlenilen rolden memnun olma
Ustlenilen roliin gerektirdigi

sorumluluklari yerine getirebilme

Yasanilan durum ile ortaya ¢ikan rol
degisikligine uyum saglayabilme

Aile Siiregleri

Aile ig¢inde ¢esitli nedenlerden(6lim,
hastalik,bosanma,  evlenme,..) dolay1
iligkilerde bozulma

Ailenin, bireyin fiziksel gereksinimlerini
karsilayabilmesi

Ailenin, bireyin ekonomik
gereksinimlerini karsilayabilmesi

Ailenin, bireyin duygusal gereksinimlerini
karsilayabilmesi

Aile igi iligkilerde rol karmasasi

Sosyal Etkilesim

Yakin ¢evre ve arkadaslarla iligkileri
stirdiirmede zorluk

Diger hastalarla iligki kurma

Hekimlerle iligki kurma

Hemsgirelerle iligki kurma

Personelle iligki kurma

Kars1 cinsten kisilerle asir1 samimi olma

Karsi cinsten Kkisilerle beraber olmaktan
kaginma

Aile iiyeleriyle iligki kurma

Genellikle yalniz

EKOLOJIK SUREC

Toplumsal Diizeni Siirdiirme

Toplumsal kurallara uygun davranma

Klinigin kurallarina uyma

Klinikte {izerine diisen gorevleri yerine
getirebilme

Klinikte diizenli olarak yapilan
toplantilara (glinaydin) katilma

Cevreyle Biitiinlesme

Cevresine uyum saglama

Diger hastalari rahatsiz etme

Cevrede olup bitenle ilgilenme

Cogunlukla diger kisilerle bir arada olma

Yasadig1 Ortam

Yasadig1 ortamda diizeni siirdiirme

Kendi yataginin temizlik ve diizeniyle
ilgilenme

Kendi odasinin temizligi ile ilgilenme

Kendine ait egyalarin temizligi ve diizeni
ile ilgilenme
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YENIDOGAN FiZiK MUAYENE FORMU

Genel Durum

Koopere, halsiz, laterjik, ajite, hipotonik, mental retarde, obez, zayif, kasektik
Viicut posturu (opistotunus, ortopne, bacaklar karina ¢ekili vs)

Odem (lokal, anazarka, bifissiir)

Cilt rengi

Bas- Inspeksiyon

Sa¢ (kuru, ince, seyrek, alopesi)

Bas sekli(mikrosefali, makrosefali, hidrosefali, 6dem) Agr1
Hijyen (Konak, pedikulus .....)

Arama refleksi

Emme refleksi

Bas palpasyonu

Fontaneller (biiytikliikleri, ¢okiintii, pulsasyon veya kabariklik) Caput succedenum, sefal hematom
Sutur palpasyonu yapilir

Kraniotabes kontrolii yapilir.

Yiiz

Renk (pollar, sar1, siyanotik)

Dokiintii (petesi, purpura, ekimoz,vezikiil) Disformizim(burun kokii basikligi, kulak diistikligii)
Odem

Milia

Gozler

Gorme fonksiyonu normal mi?

Strabismus, ekzoftalmi, batan gilines, nistagmus, pitozis
Skleralar (sar1, mavi, hemoraji)

Konjuktiva rengi(hiperemik, soluk, hemorajik)
Periorbital 6dem

Goz kirpma refleksi

Pupillerin 1518a reaksiyonu

Gozle izleme refleksi

Kulak

Duyma fonksiyonu normal mi? (saat sesi ve parmak sesi ile duyma testi)
Kulagin biiytiikliigii sekli (Anormal bulgu?)

Ekstra auricula

Bilateral kulak yolu (akinti, kizariklik)

Kulakta hassasiyet

Kulak diisiikliigii

Burun

Koku alma fonksiyonu normal mi?
Burunda deformite (Koanal Atrezi)

Burun kanadi solunumu

Burunda akint1 (piiriilan, mukoid, kanarna)
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Agiz ve Farenks Muayenesi
Tat alma fonksiyonu normal mi?
Agizda koku

Ag1z hijyeni

Yarik darnak

Yarik dudak

Dil kokii yapisik m1?

Ag1z i¢i lezyon (moniliazis, aft)
Peroral siyanoz

Tonsil biiyiikliigli ve rengi
Postnasal akint

Dis sayis1

Dis ve dis eti sorunlari

Gogiis Muayenesi

Inspeksiyon
Gogiis duvarinda konjenital anomali (pektus ekscavatus, pectus carinatus, deformite, asimetri)

Yelken gbgiis

Solunum tipi (ylizeyel, derin, abdominal, torasik, cheyne stokes)
Solunum gii¢liigii

Egzersiz intoleransi

Solunum hiz1 (takipne, bradipne, apne, retraksiyonlar)

Kulakla disaridan duyulan ek sesler (stertor, stridor, wheezing)
Meme basinda 6dem, akinti, asimetri

Oksiiriik

Sekresyon ve 6zellikleri

Palpasyon
Aksiller lenf diigiimleri

Toraks iizerindeki kitleler (Rasitik rosary)
Duyarlilik ve krepitasyon

Oskiiltasyon
Solunum sesleri (wheezing, raller, ronkiis, sibilans)

Kalp sesleri (iifiirtim, gallop ritmi, ekstrasistol)

Karin Muayenesi

Inspeksiyon :

Deride iz, dokiintii, damar yapilari, renk degisikligi, stria
Bicim (karin diiz, bombe, distansiyon)

Gobek (umblikal hemi, enfeksiyon, akinti)

Asimetri

Palpasyon
Deri turgoru

Karin peristaltizm
Karin pulsasyonu
Hepatomegali
Splenomegali

Asit

Oskiiltasyon :

Barsak sesleri (\Var/Yok)
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Inguinal Bolge Muayenesi
Femoral Lenf Bezleri
Femoral Nabiz Palpasyonu
Inguinal Herni

Genital Golge Muayenesi
Genital hijyen

Genital anomali

Pubik killanma

Anal anomali

Hemoraid, fistiil, fissiir

Kizlar

Labia major, mindr ve klitoriste 6dem
Akinti, koku, kanama
Mensturasyon (Var/Yok)
Erkekler

Fimozis, hipospadis, epispadias
Hidrasel, 6dem

Kriptorsitizm

Stinnet (Var/ Yok)

Ekstremiteler

Kas tonitist

Parmak anomalileri (sindaktili, polidaktili, adaktili)

Hijyen

Kirik (Bandaj, alg1, traksiyon)

Eklem deformiteleri (kizariklik, sislik, hassasiyet, hemartraz, hareket kisitlilig

Ust ekstremite omuz, dirsek ve el bilegi:

Omuz deformitesi

Kollarda asimetri

Kirik (al¢1, bandaj, tarksiyon)

Kontraktiir

Simian ¢izgi

Comak parmak

Tirnak (hijyen, kasik tirnak, tirnak yeme, tirnaklarda beyaz ¢izgi ... )
Kapiller dolum hizi

Alt ve iist ekstremiteler (el ve avak) :

Dogustan kalga ¢ikigi (pili asimetrisi, ortoloni testi (var/yok)
Tibial 6dem

Diiz tabanhk (pes planus)

Babinski refleksi

Adimlama refleksi

Yakalama refleksi

Omurga Muayenesi

Deformite (skolyoz, kifoz, lordoz ....)
Anomalileri (spina bifida, ....)
Govdenin ice egilme refleksi

Moro Refleksi
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OGRENIM REHBERLERI I




GEBEDE LEOPOLD MANEVRASI OGRENIM REHBERI
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Islem Basamaklar:

Uygulama Sayisi

2

3

1. Yapacaginiz islemi gebeye aciklayiniz,

I. Leopold manevrasini yapin

2. Iki elinizin durumunu tespit edin,

3. Gebe ile yiiz yiize olun,

4. Fundus yiiksekligini belirleyin.

II. Leopold manevrasini yapin

5. Elinizin birini sabit tutun, digeri ile palpe edin,

6. Sirtin yerini tespit edin

ITI. Leopold manevrasini yapin

7. Ellerinizin durumunu tespit edin,

8. Gebe ile yiiz yiize olun,

9. Gelen kismin ne oldugunu belirleyin.

IV. Leopold manevralarinin yapilmast

10. Ellerinizin durumunu tespit edin,

11. Sirtin1z1 gebeye doniin,

12. Gelen kismin durumunun saptanmasi,

13. Bulgular1 gebeye anlatin,

14. Bulgular1 kayit edin.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI




ODEM BAKIM REHBERI
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Islem Basamaklar:

Uygulama Sayisi

2

3

1. Odem tanilamasi yapti.
+ (1): -Basingla 2 mm gode
-Gode 15 sn. de geri doner
-Cilt hatlar1 normal

++ (2): -Basingla 4 mm gode

+++ (3): -Basingla 6 mm gode

++++ (4): -Basingla 8 mm gode

-Gode 15-30 sn. de geri doner

-Cilt konturlar1 nispeten normal

-Gode 35-40 sn. de geri doner
-Ciltte gozle goriiliir kabariklik

-Gode 45 sn. den uzun siirede normale
doner.

-Ciltte belirgin kabariklik

-Testis, labia, ekstremite Odemi, ciltte
akinti

-Kirmizi mor cilt rengi

2. Odemli ekstremitenin dl¢iimiinii yapt.

3. Kilo takibini yapti.

4. Dolasim kontroliinii yapti.

5. Odem bakimin1 yapt1.

6. Odemli ekstremiteyi elevasyona ald1.

7. Yara bakimini yapti

8. Odem egitimi yapti.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ IMZASI




ORAL MUKOZIT OGRENIM REHBERI
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ISLEM BASAMAKLARI UYGULAMA SAYISI
1 2
1. Hastaya kendisini tanitt.
2. Hastaya yapilacak islemi anlatt.
3. Ellerini yikadi.
4. Hastanin sesini degerlendirdi.

a. Hasta ile konusma

b. Hastay1 dinleme

5. Hastanin yutma/yutkunmasini degerlendirdi.
a. Gozlem
b. Hasta yutkunmasi sdylenir

6. Hastanin dudak ve agiz kosesini degerlendirdi.
a. Gozlem
b. Dokuyu hissetme

7. Hastanin dilini degerlendirdi.
a. Dil lizerindeki dokularin goriiniimii gézlendi

b. Papilla gozlendi

8. Hastanin tiikiirigliniin miktar1 ve kivamini degerlendirdi.

a. Dil abeslang ile bastirarak gézlenir ve agiz tabanim gozlenir

9. Hastanin mukoz membran ve gingivasini degerlendirdi.
a. Dokularin goriiniimii gozlendi (iilser, kanama varligi, kandida
enfeksiyonu, vs.)

10. Hastanin dis etlerini degerlendirdi.

a. Abeslang ucu ile dokulara nazik bir sekilde basildi ve spontan
kanama /basingli kanama ve/veya kalin beyaz tabaka; kizariklikla
birlikte olan veya olmayan 6dem ve beyaz tabaka acisindan

degerlendirildi

11. Hastanin disleri/takma dig bolgelerini degerlendirdi.
a.Gozlem ile dis eti sinir1 veya takma disi tagiyan alan boyunca

genel plaklar veya 6lii doku agisindan degerlendirildi

12. Hastanin mukozite bagl agrisim degerlendirdi.
a. Hasta ile konusma
b. Dinleme
c. Visuel Analog Skala (VAS)

13. Hastaya islem sonuglar1 hakkinda bilgi verdi.

14. Ellerini yikadi.

15. Islemi ve gdzlem sonuglarim kaydetti.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI




BRONKOSKOPi OGRENIM REHBERI
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Islem Basamaklar

UYGULAMA SAYISI

1

2

3

Hastaya kendini tanitt1.

Hastaya islemin amacini ve nasil yapilacagini anlatt.

Hastanin en az 6-8 saat ag kalip kalmadigini sorguladi

Hastanin trombosit ve PTZ degerlerini dosyasindan kontrol etti

Takma disler varsa; ¢ikarilmasini sagladi

Islem i¢in hastadan izin imzasini aldi

Hastanin damar yolunu act1

Islem 6ncesi premedikasyon uyguladi (Diazem+Atropin)

© © N o g & W N

Islem sonras1 vital bulgularim takibini yapti
a. 1lk 1 saat 15 dakikada bir

b. Daha sonralar1 2-4 saatte bir

10. Hastanin dinlenmesini sagladi, semi-fowler pozisyonu verdi

11. islem sonras1 2 saat boyunca yutma refleksinin gelip gelmedigi

kontrol etti

12. Yutma refleksi gelinceye kadar oral alima izin vermedi

13. Hastay1 bronkoskopi komplikasyonlari agisindan takip etti

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI




KORONER ANJIYOGRAFI ICIN BAKIM REHBERI
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Islem Basamaklan

Uygulama Sayisi

2

Hastaneye Yatis Giinii/Anjiyografi Oncesi

1. Hastanin durumunu degerlendirdi.

2. Beden 1sis1, nabiz ve kan basincini degerlendirdi ve kayit
etti.

3. Hastanin korkularini giderdi ve islemi agikladi.

4. Diger saglik bakim profesyonellerinin hastanin yatisindan
haberdar olmasini sagladi.

5. Hastanin transportu i¢in gerekli olan diizenlemeleri yapti.

Islem Oncesi

6.

Hastanin iglemden 6 saat 6ncesinde a¢ kalmasini sagladi.

7.

Hastanin islemden 3 saat Oncesinde sivi almamasini
sagladi.

8.

Kasik trasi yapilmasin sagladi.

9.

Islem igin hastanin yazili onayini ald.

10.

Sol koldan damar yolunu agti.

11.

Saat, bilezik gibi aksesuarlarin ¢ikarilmasini ve giivenlik
altina alinmasini sagladi.

12.

Hastanin onliik giymesini sagladi.

13.

Uygulanmasi istenen premedikasyonu uyguladi.

14.

Hastaya laboratuara girene kadar eslik etti ve laboratuar
hemsiresine gerekli bilgileri verdi.

15.

Hastanin islem sonrasinda yatacagi yatagin hazirlanmasini
sagladi.

islem Sonrasi

16.

Kan basinci, pedal nabiz ve kanama-hematom takibini ilk
iki saatte yarim saat, sonraki iki saatte bir saat arayla yapti
ve sonuglar kayit etti.

17.

24 saat yatak istirahati sagladi.

18.

Hasta ve ailesini islem sonrasindaki beslenme ve sivi alimi
konusunda bilgilendirdi.

19.

Gerektiginde kullanilmasi igin siirgii ve rdek temin etti.

20.

Herhangi bir sorun oldugunda hastanin hekimini durumdan
haberdar etti.

Taburculuk Plam

21.

Hastanin durumunun taburculuga uygun olup olmadigini
degerlendirdi ve yapilmasi gerekenleri agikladi.

22,

Intravendz kateteri ¢ikardi.

23.

Transportu kontrol etti.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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BAGIRSAK SESi DINLEME OGRENIM REHBERI

ISLEM BASAMAKLARI Uygulama
Sayisi
1 2 3

1. Hastaya kendisini tanitt1.

2. Hastanin kimligini kontrol etti.

3. Hastaya yapilacak islem hakkinda bilgi verdi.

4. Ellerini yikadi.

5.0danin iyi aydinlatilmasini sagladi.

6.Hastaya islem Oncesi tuvalete girmesini soyledi

7.Hastaya sirt iistli yatmasini soyledi

8.Hastayi rahatlatmak i¢in dizlerinin ve baginin altina yastik yerlestirdi.

9.Hastanin bagirsak sesini dinlemek i¢in abdomeni {istten ksifoid ¢ikintiya
kadar,alttan simfis pubise kadar agti.

10.Hastanin mahremiyetini korumak icin kasiklar1 ve genital bolgeyi orttii.

11.Hastaya ellerini yanda tutmasini soyledi.

12.Ellerin ve steteskobun 1lik olmasina dikkat etti.

13.Hastaya yavagca dokundu.

14 Hastaya dizlerini kivirarak yatmasini soyledi.

15.Dinleme sirasinda hastanin dikkatini baska yone ¢ekmek icin soru
sordu.

16.0skiiltasyonda;

a)Batin1 hayali bir ¢izgi ile(ksifoid ¢ikintidan simfis pubise dogru dik bir
cizgi,sonra umblikustan transvers bir ¢izgi ile)4 kadrana boldii.

b)Sag iist kadran,sol {ist kadran,sol alt kadran ve sag alt kadran olmak
tizere ve her bir kadranda en az 15 saniye bagirsak sesi dinledi.

Normal bagirsak sesi: 5-10/dk

Hipoaktif bagirsak sesi: 5/dk|

Hiperaktif bagirsak sesi: 10/dkt

Sessiz karin: bagirsak sesi yok

17.1slem sonras1 hastanin giysilerini diizeltti.

18.Hastaya rahat bir pozisyon verdi

19.Hastaya iglem hakkinda bilgi verdi

20.Ellerini yikadi

21.Yapilan islemi hemsire gozleme kaydetti.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI




HASTANIN CERRAHI SERVISINE KABULU OGRENIM REHBERI

167

Islem Basamaklar1

Uygulama

Sayisi

2

3

1. Hastaya kendisini tanitt1.

2.Hastay1 onceden hazirlanmis olan odaya ald1

3.Hastaya yatagini gosterdi.

4.Hastay1 odadaki diger hastalarla tanistirdi

5.Hastanin egyalarini yerlestirmesine yardim etti ve {inite diizenini sagladi

6.Hastaya lavabo,banyo,kantin,hemsire odasi ve yangin ¢ikislarinin yerini
gosterdi

7.Hastaya servisin telefon numarasini ve odasindaki telefonun i¢ hat
numarasini verdi

8.Hastaya ziyaret saatleri ve ziyaret kurallarina iliskin agiklama yapti.

9.Hastaya yardima ihtiyact oldugu durumlarda ulagabilecegi kimseler
konusunda bilgi verdi

10.Hastaya hekimlerin vizit saatleri,laboratuvar 6rneklerinin alim saatleri
ve tedavi saatleri konusunda agiklama yapti.

11.Hastaya hastaneyi tanitan rehber kitap¢igi verdi.

12.Hastanin hemsirelik dosyasini hazirladi.

13.Hastanin yasam bulgularini ald1 ve kaydetti.

14 Hastanin boyunu,kilosunu 6l¢tii ve kaydetti.

15.Hastanin kabul edildigi saati ve gelis seklini yazdi.

YORUM

Ogretim elemaninin imzasi
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AMELIYAT ONCESI HASTA BAKIM KONTROL LiSTESIi OGRENIM REHBERI

UYGULAMA
SAYISI

2 3

Hastaya kendisini tanatti.

Hasta verilerini toplama.

Yasam Bulgularini alma.

Idrar tetkiki i¢in idrar alma.

Hastanin viicut agirhigini tartma.

EKG ¢ekme.

Hasta egitimi yapma.

Ameliyat sabah1 hasta hazirhg:

Hastanin kimligi kontrol etme.

Hasta dosyasini kontrol etme.

Gereken laboratuar sonuglarinin ve filmlerinin dosyada oldugu kontrol etme.

En son yenilen yemek saati kontrol etme.

Hastaya ameliyat i¢in onliik giydirme.

Bone, galos verme.

Hastanin takma digleri veya protezini kontrol etme.

Takma disler veya protezleri ¢ikarma.

Makyaji, takilari, tokalari gikarma.

Gozliik ve kontak lensleri ¢gikama.

Protezler ve isitme cihazini ¢ikarma.

Hasta idrar yapip yapmadigini kontrol etme.

En son idrar yapti m1 kontrol etme.

Ameliyat Oncesi ilag tedavisi var m1 kontrol etme.

Yapilan islemleri kaydetme.

Hastay1 ameliyathaneye gotiirme.

Hastay1 ameliyathane hemsiresine teslim etme.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI




AMELIYAT ONCESIi HASTA EGIiTiMi OGRENIM REHBERI
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DERIN SOLUNUM EGZERSIZi

UYGULAMA
SAYISI
1 2 3

Daha once belirtildigi gibi hasta sirtiistii yatirilarak bir elini gogiis, diger elin karin
iizerinde olmasini sagladu.

Hastaya rahatlamasini ve bacaklarini hafifce kivirmasini soyledi.

Hastaya normal sekilde soluk vermesini sdyledi.

Daha sonra agzini kapatmasini ve burnunda derin bir nefes almasi ve karnindaki
yiikselmeye yogunlagmasi sdyledi.

Hastaya nefesini tutmasini ve bese kadar saymasi soyledi.

Sonra hastaya sanki 1slik calacakmig gibi dudaklarini burusturmasini ve daha sonra
yanaklarini sisirerek agzindan nefes vermesini soyledi. (Kaburgalari kapandi ve agildi).

Birka¢ saniye rahatladiktan sonra, hastaya egzersizi saatte 5—10 kez tekrarlamasi
sOyledi.

OKSURME EGZERSIiZLERI

Ayaklar1 yere degmiyorsa bir yiikseltici verilir. Bacaklarini kivirmasii ve dne dogru
hafifce egilmesini soyledi.

Eger hasta gogiis veya karin ameliyati i¢in hazirlanmigsa ona oksiiriirken yarasini nasil
destekleyecegini 6gretti.

Hastaya yavas ve derin soluk almasi sdyledi (Burundan soluk almali ve g6gsiinii tam
olarak genisletilmeli). Daha sonra agizdan soluk vermesini ve g6giis kafesini sonerek
indigini hissetmesini sagladi.

Daha sonra 3. kez derin bir nefes almasini ve i¢inde tutmasini soyledi.

Hasta 2—3 kez ard arda Okstrtildi.

Hastanin diyafragmanin tiim havay: gogiis kafesinden attig1 andaki duyguya konsantre
olmasini sagladi.

Hastanin diyafragmanin tiim havay: gogiis kafesinden attig1 andaki duyguya konsantre
olmasini sagladi.

Daha sonra hastanin 3-5 normal nefes alarak yavasca vermesini ve sakinlesmesini
sagladi.

Ameliyat Oncesi hastanin bu egzersizleri en az bir kez yapmasini saglandi.

BACAK EGZERSIZLERI

Hasta yar1 oturur (semi fowler) pozisyonuna getirildi.

Hastanin dizlerini kivirip ayaklarini kaldirmasi birkag saniye yukarda tutmasin
ve daha sonra bacagini yataga yeniden uzatmasini sdyledi.

Bu bir bacakla bes kez yapildiktan sonra diger bacaga gegildi.

Daha sonra hastanin ayaklarini asagiya, disariya ve ice hareket ettirerek daireler
cizmesi soylendi.

Bu hareketler 5 kez tekrarlatildi.

AYAK EGZERSIZLERI

Hastaya bileklerini pedal gibi asag1 yukar1 hareket ettirmesini sdyledi.

Egzersizler her saat basi 5 saniyede ¢ekip, 5 saniyede itecek sekilde 20 kez
tekrarlatildi.

Hastaya bileklerini daire seklinde ¢evirmesi sonrada yon degistirerek
cevirmesini sOyledi.

Bu egzersizler her saat basi 20 kez yaptirildi.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iIMZASI




CERRAHI EL YIKAMA OGRENIiM REHBERI

CERRAHI EL YIKAMA- FIRCA ILE

Uygulama Sayisi
1 2 3
1 | Ellerini ve 6n kolunu antiseptik soliisyon ile akan su altinda dirsegin
iistline kadar yikadi.
2 | Akarsu altinda her iki elin tirnak pulpasini iyice temizledi.
3 | Ellerini ve 6n kolunu duruladi. Ellerini daima dirsekten yukarida ve
omuz hizasinda tuttu.
4 | Eline tekrar antiseptik soliisyon aldu.
5 | Ellerinin i¢ yiiziinii, di§ yiizlinii, parmaklarin1 ve parmak aralarini,
Onkolunu iyice fir¢alayarak yikadi. Ayni iglemi her iki el i¢in uyguladi.
6 | Eger iiretici firma kullanma talimatinda dnermisse iist basamaktaki
islemleri bir kez daha tekrarladi.
7 | Ellerini ve 6n kolunu duruladi.
CERRAHI EL YIKAMA- FIRCA KULLANMADAN
Uygulama Sayisi
1 2 3
1 | Islem 6ncesi antimikrobiyal 6zelligi olmayan bir sabun ile ellerini ve
Onkolunu akan su altinda yikadi.
2 | Bir tirnak temizleyicisi kullanarak akan su altinda her iki elin tirnak
altlarimi temizledi.
3 | Antiseptik soliisyon alarak her iki elini ovusturdu.
4 | Kollarim dirsekten yukariya kivrilarak, ellerini ve dnkolunu 90 saniye
boyunca ovusturdu.
5 | Ellerini ve 6nkolunu iyice duruladi.
6 | Yukarida belirtilen 3 ve 4. maddeleri tekrar etti. Ancak bu ikinci
uygulamada dirseklere gelmeden iglemi bitirdi.
CERRAHI EL YIKAMA- ALKOL BAZLI
Uygulama Sayisi
1 2 3
1 | Islem 6ncesi antimikrobiyal 6zelligi olmayan bir sabun ile akan su
altinda her iki elin tirnak altlarini temizlenerek ellerini yikadi, duruladi.
2 | Kagit bir havlu ile ellerini ve dnkolunu iyice kuruladi.
3 | Uretici firmanm 6nerdigi miktarda alkol bazli cerrahi el antiseptik
sollisyonu avucuna aldu.
4 | Uriinii, {iretici firmanin yazili talimatlar1 dogrultusunda ellerine ve
onkoluna uyguladi.
5 | Uretici firmanin nerileri arasinda belirtilmis ise iiriin kullanimini tekrar
etti.
6 | Uriin kuruyuncaya kadar ovaladi. Havlu ile kurulama yapmadi.
YORUM

OGRETIM ELEMANININ IMZASI




GOMLEK GiYME - CIKARTMA OGRENIM REHBERI
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GOMLEK GIYME
Uygulama Sayisi
1 2 3
1 Katlanmig gdmlegi boyun hizasinda tuttu.
2 Gomlegin kendi kendine yere dogru tamamiyla agilmasini bekledi
3 Gomlegin i¢ kismini kendine dogru tuttu.
4 Kollar1 omuz seviyesinde tutarak her iki kolu aym anda gomlegin
kollaria dogru soktu.
5 Sirkiile hemsire bu evrede omuzlarin i¢ kismindan tutarak her iki
kolun kolgaklarinin el bilegine oturmasina yardimei1 oldu.
6 Sirkiile hemsire gdmlegin i¢ bel bagimi baglar ve gdmlegin dis bagini
boyun hizasinda tespit etti.
7 Son dondiiriicii bagi steril eldivenlerini giyildikten sonra bagladi
8 Ya da bir bagka steril kisi bagi tutar ve sizi dondiirerek gomlegin
baglanmasina yardimci olur.
9 Ellerini dirsekten biikiilii ya da on tarafta tuttu. Asla bel seviyesinden
asagiya indirmedi.
GOMLEK CIKARTMA
Uygulama Sayisi
1 2 3
1 Sirkiile hemgsire gdmlegin boyun kismindaki dig bagini agar
2 Gomlegin omuz hizasindan siyrilip ¢ikartilmasini saglar
3 Gomlek kirli torbasina birakilir.
YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI




STERIL ELDIiVEN GiYME VE ELDIiVEN CIKARTMA OGRENIM REHBERIi
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Uygulama
Sayisi
112 |3
1 Ellerini yikanip, kuruladi.
Elinin boyutlarina uygun steril eldiven segti.

3 Eldiven ambalajinin yirtik ya da delik olup olmadigi ve son kullanma
tarihini kontrol etti.

4 Steril eldivenin dis paketini, i¢cindeki ikinci kagit tabakay1 yirtmadan agip, i¢
paketi masanin iizerine yerlestirdi.

I¢ paketi, eldivene ve paketin i¢ boliimiine degmeden masanin iizerine acti.
Baskin el ile diger elin eldivenini, eldivenin kivrilmis olan bilek kismindan,
dis ylizeyine dokunmadan tuttu

Eldivenin bagparmagini 6n tarafa dogru getirdi.

8 Elini, eldivenin i¢ine soktu ve tiim parmaklarin yerlerine yerlestiginden
emin oldu.

9 Parmaklar yerlesince diger elle eldiven bilege dogru ¢ekti.

10 | Eldivenli el ile, diger eldivenin katli boyun kisminin igine 2. ve 3.
parmaklariniz1 yerlestirip, ¢iplak elle dis yiizeyine dokunmadan, eldiveni
paketten cikaridu.

11 | Eldivenin bagparmagini 6n tarafa dogru getirdi ve ¢iplak elini eldivenin
icine ilerletti.

12 | Eleldivene girerken eldivenli el ile, eldivenin boynunu bilekten yukari
dogru cekti ve bagka yere degmeden, parmaklarin tam oturmasini sagladi.

13 | Diger eldivenin bilek seviyesinde kivrik kalmis olan boynunu da diizelterek
yukar1 dogru cekti.

14 | Steril eldiven kullanildiktan sonra; baskin el ile diger eldivenin boyun
boliimiinii tutarak, deriye eldivenin dis boliimii degdirmeden ¢ikartti.

15 | Cikarilan eldiveni kirmizi - tibbi atik torbasina atti.

16 | Eldivensiz elle, diger elin bilegi ile eldivenin arasina sokularak, eldivenin
dis yliziine degmeden eldivenin boynunu katladi.

Katlanan bilek boliimii eldivenin i¢ ylizeyinden tutarak, diger eldeki eldiveni
cikardi.

17 | Eldiveni kirmizi - tibbi atik ¢op torbasina atti.

18 | Eller yikayip, kuruladi.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iIMZASI




AMELIYAT SONRASI HASTA BAKIMI OGRENIiM REHBERI
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ISLEM BASAMAKLARI

Uygulama Sayis1

1

2

3

1.Ameliyat sonrasi hasta yatagini hazirladi.

2.Hastay1 ayilma tinitesi/ameliyathane sorumlu hemsiresinden teslim ald1.

3.Hastanin sedyeden yatagina alinmasina yardim etti.

4.Hastanin solunum ag¢ikligini kontrol etti/sagladi.

5.Hastanin kimligini kontrol etti.

6.Hastaya yapilacak islem hakkinda bilgi verdi.

7.Ellerini yikad:

8.Malzemelerini hazirlad: *Steteskop
*Serum askist *Tansiyon aleti
*Siirgii/drdek *Derece
*Taginabilir monitdr (varsa) *Ped/spang

* Aspirator *Ilik su
*QOksijen sistemi *Kiivet

Tepsi icinde: *Bobrek kiivet
*Non-steril eldiven

9.Hastanin mahremiyetini sagladi.

10.Eldivenini giydi.

11.Hastanin kateterlerini (IV,foley,nazogastrik), drenlerini ve serumlarini hemsire
gdzlem formuna kaydetti.

12.Drenlerden gelen drenaj miktarini ve takili olan serum miktarini hemsire
gbzlem formuna kaydetti.

13.Hastanin yasam bulgularini aldi ve kaydetti.(Ilk 1 saatte 15 dakikada bir;daha
sonraki iki saatte 30 dakikada bir;hastanin durumu stabil oluncaya kadar saatte bir
olmak tizere)

14.Hastanin yasam bulgularin1 degerlendirdi.

15.Hastanin biling durumunu Glaskow Koma Skalasina gore degerlendirdi ve
kaydetti.

16.Ameliyat bolgesinde kanama takibi yapt1 ve kaydetti.

17.Hastanin dolagim takibini yapti1 ve kaydetti.

18.Hastanin agn takibini yapt1 ve kaydetti.

19.Hastanin aldigi-¢ikardig takibini yapti ve kaydetti.

20.Hekim istemine gdre hastanin tedavilerini uyguladi ve kaydetti.

21.Hastaya el,yiiz ve ag1z bakimi verdi.

22.Ameliyat bolgesindeki antiseptik soliisyon lekelerini 1lik su ile 1slatilmig steril
ped ile 1slatilmus steril ped ile temizlendi.

23.Hastanin ameliyat gdmlegini ¢ikarip,hastaya yatak kiyafetlerini giydirdi.

24 Hastanin bagirsak seslerini dinledi ve kaydetti.

25.Hastanin eksik ilag¢ ve malzemelrini kontrol etti ve teminini sagladi.

26.Ameliyattan sonraki giinlerde ameliyat bolgesinde enfeksiyon belirti ve
bulgularimi gézledi.(Insizyon yerinden kotii kokulu akinti,ist
artigi,kizariklik,viicut 1sisinda artig vb.)

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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Islem Basamaklari

Uygulama

Sayisi

1

2

3

1. Hastaya kendisini tanitt1.

2. Hastanin kimligini kontrol etti.

3. Hastaya yapilacak islem hakkinda bilgi verdi.

4. Ellerini yikadi.

5.Hastanin yasam bulgularini ald1 ve kaydetti

6.Yasam bulgularinin hastanin mobilizasyonu i¢in normal sinirlarda olup
olmadigina karar verdi

7.Hastanin serumlari varsa kapatti

8.Hastanin mahremiyetini sagladi

9.Hastanin yatak basini yiikseltti.

10.Hastanin uygulamaya katilimini saglad

11.Hastayi oturtacag: tarafa gecti

12.Uygulama sirasinda kendi viicut mekanigine dikkat ett.

13.Hastaya yatagin kenarina oturmasi i¢in yardim etti.

14.Hastanin ayaklarimi yataktan sarkatti.

15.Hastanin nabzini ve tansiyonunu tekrar kontrol etti.

16.Hastanin en az 3dk yatakta oturmasini sagladi

17.Hastada ortostatik hipotansiyona iligkin belirtiler(bas donmesi, mide
bulantis1,g6z kararmasi)gozlediyse hastay1 tekrar yatagina yatirdi

18.Hastanin kollarin1 kendi omuzlarina koyarken kendiside hastay1 koltuk
altlarindan destekleyerek ayaga kaldirdi.

19.Hastanin 1-2dk ayakta beklemesini sagladi.

20.Hastay1 odanin i¢inde yiiriittii

21.Uygulama sirasinda hasta ile iletisimini stirdiirdii

22.Uygulama sonrasinda hastay1 yatagin bas tarafina yakin olacak sekilde
oturttu ve ayaklarin1 yataga koydu.

23.Hastanin arkasini yastikla destekledi,kollarindan destek alarak ve
ayaklar ile iterek kendisini yukar1 ¢gekmesini istedi.

24.Hastaya rahat bir pozisyon verdi

25.Varsa serumlarini agti

26.Hastanin uygulama sonrasi yasam bulgularini aldi ve kaydetti.

27.Hastaya islem sonuglar1 hakkinda bilgi verdi.

28.Ellerini yikadi

29.Yapilan uygulamay1 ve gézlem sonuglarii kaydetti.

YORUM

Ogretim elemaninin imzasi
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ISLEM BASAMAKLARI

Yeterli

Kismen
Yeterli

Yetersiz

1. Hastaya kendisini tanitt1.

2. Hastanin kimligini kontrol etti.

3. Hastaya yapilacak islem hakkinda bilgi verdi.

4. Ellerini yikada.

5. Malzemeleri hazirladi (tepsi i¢inde eldiven).

6. Hastay1 supine pozisyonu getirdi.

7. Hastanin gogiis tiipii takili olan tarafina gecti.

8. Gogiis tiipiiniin 30 — 45 cm. asagida olup olmadigini
kontrol etti.

9. Eldiven giydi.

10. Gogiis tiipiiniin giris yerini enfeksiyona iliskin belirtiler
(kizariklik, akinti, 1s1 artig1 vb.) yoniinden gozledi.

11. Sisedeki icerigi miktar ve renk agisindan kontrol etti.

12. Gogiis tiipiiniin baglantilarinda bir aciklik, kivrilma
olup olmadigini kontrol etti.

13. Drenin yerinden ¢ikmamasi i¢in hastaya yakin yerden
dreni parmaklar1 arasina sikigtirdi.

14. Diger eliyle dreni yukaridan asagiya dogru sivazladi.

15. Dreni asagidan sikigtirirken iistteki elini serbest birakti.

16. Sikistirma, gevsetme ve sagma islemini birkag kez
tekrarladi.

17. Drenaj sisesi i¢indeki drenaj miktarini 6l¢tii ve
kaydetti.

18. Hastay1 olugabilecek amfizem, hemoraji belirtileri
(tasikardi, yilizeyel solunum, siyanoz, gégiiste basing hissi)
yoniinden gozledi.

19. Uygulama sirasinda hasta ile iletisimi siirdiirdii.

20. Hastaya islem sonuglar1 hakkinda bilgi verdi.

21. Malzemeleri uygun sekilde uzaklagtirdi.

22. Eldivenlerini ¢ikardi.

23. Ellerini yikadi.

24. Yapilan islemi ve gozlem sonuglarim kaydetti.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iMZASI
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ISLEM BASAMAKLARI

Uygulama

Sayisi

2

3

1. Hastaya kendisini tanitti.

2. Hastanin kimligini kontrol etti.

3. Hastaya yapilacak islem hakkinda bilgi verdi.

4. Ellerini yikadi.

5.Malzemeleri hazirladi: | *Tuvalet kagidi
Tepsi icinde *hik su

*Kolostomi torbasi *Sabun

*Cilt adaptorii * Antiseptik sollisyon
*1ki ¢ift eldiven *Temiz ped
*Cinko-oksit pomat *Su kabi

*Kirli kab1 *960.9’luk NaCl

6.Hastanin mahremiyetini sagladi.

7.Eldivenini giydi

8.Kolostomi torbasinin etrafindan digskinin s1zip sizmadigini kontrol etti.

9.Hastaya stomaya bulundugu tarafa dogru pozisyon verdi

10.Eski kolostomi torbasini ¢ikardi

11.Stoma etrafina bulagsmis olan defekasyonu tuvalet kagidi ile temizledi.

12.Stoma etrafin1 1lik sabunlu suya batirilmis temiz ped ile sildi.

13.Stoma etrafini1 duru su ile 1statilmis temiz ped ile sildi.

14.Stoma etrafini1 temiz ped ile kuruladi.

15.Stoma etrafinda enfeksiyona iliskin belirtileri(kizariklik, akinti,
lezyon,sislik vb)gozledi.

16.a)Stoma etrafinda enfeksiyon bulgusu yoksa %0.9’luk NaCl ilestoma
¢evresini sildi.

b) Stoma etrafinda enfeksiyon bulgusu varsa;uygun antiseptik soliisyon ile
stoma ¢evresini sildi.

17.Stoma etrafin1 temiz ped ile ¢inko-oksit vb.pomat siirdii

18.Yapiskan halkanin stoma ¢gevresine uygun olup olmadigini kontrol etti.

19.Stoma cevresine yapiskan halkayi yapistirdi.

20.Temiz kolostomi torbasini yapigkan halka iizerine takti.

21.Yeni kolostomi torbasinin yerinde olup olmadigini kontrol etti.

22 Malzemelerini uygun sekilde uzaklastirildi.

23.Eldivenlerini ¢ikardi

24.Uygulama sirasinda hasta ile iletisimini siirdiirdii.

25.Uygulama sonunda hastaya rahat bir pozisyon verdi

26.Hastaya islem sonuglar1 hakkinda bilgi verdi.

27.Ellerini yikad1

28.Yapilan islemi ve gézlem sonuglarii kaydetti.

YORUM

OGRETIM ELEMANININ iIMZASI
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Islem Basamaklari

Uygulama

Sayisi

1

2

3

1. Hastaya kendisini tanitt1.

2. Hastanin kimligini kontrol etti.

3. Hastaya yapilacak islem hakkinda bilgi verdi.

4. Ellerini yikadi.

5.Malzemeleri hazirlad:
Tepsi icinde

e Kan ya da kan eleman1 e Turnike

o Kan seti o Flaster

e 18-19 nolu braniil e Kirli kab

e Eldiven e Hasta alt bezi (underped)
e Antiseptik soliisyon e 100 ml serum fizyolojik
e Pamuk tampon

6. Ellerini yikadu.

7.Hastanin kimligini tekrar kontrol etti.

8.Hekim istemini (kan grubu ve kan iirlinii) kontrol etti.

9.Kan grubu uygunlugunu kontrol etti.

10.Cross-match uygunlugunu kontrol etti.

11.Kanin alindig: tarihi ve son kullanma tarihini kontrol etti.

12.Serolojik testlerinin yapilmis olup olmadigini kontrol etti.

13.Kanin goriiniisiinii kontrol etti.

14.Hastanin yagam bulgularini ald1 ve kaydetti.

15.Hastanin idrar ¢ikigini kontrol etti.

16.Hastanin tam kan sayimin1 ya da hemoglobin-hematokrit diizeyini
kontrol etti.

17.Eldivenlerini giydi.

18.a. Mevcut olan damar yolu ve kaniiliin (igne kalinl1g1, damar yolunun
saglamlig1 gibi) uygun olup olmadigini kontrol etti.
b. damar yolu acik degilse, damar yolu agti.

19.Hastaya inflizyon uygulaniyorsa, infiizyon sivisinin kanla beraber
gonderilme uygunlugunu kontrol etti.

20.Hastaya daha once transfiizyon yapilip yapilmadigini, hastada reaksiyon
gelisip gelismedigini sordu ve kan transfiizyonu konusunda hastanin
diisiincelerinin degerlendirdi.

21.Hastanin damar yolu aciksa (“y” baglantis1 yoksa) iiclii muslugu takti.

22.Kan torbasini buzdolabindan ¢ikarda.

23.Kan torbasini oda sicaklifinda tedavi odasinda 30dk bekletti.

24.”Y” baglantisi/iiclii muslugun ucuna izotonik soliisyonu takti ve damar
yolunu yikadi (10 cc sivi ile)

25.Filtreli kan seti ile kan torbasinin baglantisini sagladi.

26.Kan setinin klempini agarak havasini ¢ikardi.

27.Izotonik soliisyonun baglantisini iiglii musluktan ayirdi.

28.Izotonik soliisyonun setinin ucuna steril ignesini taktr.
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29.Kan seti ile ii¢lii muslugun baglantisini sagladi.

30.Biitiin bu islemleri yaparken kendi viicut mekanigine dikkat etti.

31.Islem sirasinda hastanin viicut mekanigine dikkat etti.

32.Kan akis hizini ilk 15 dakika i¢inde 20 damla/dk olarak ayarladi.

33.Herhangi bir reaksiyon gelismediginden emin olunca, kan akis hizini
40damla/dk olarak (yaklasik 4 saatte bitecek sekilde) ayarladi.

34.1lk yarim saat icinde 2 kez, sonra 30 dakikalik aralarla yasam
bulgularini alde ve kaydetti.

35.Yasam bulgular1 aldig1 sirada inflizyon alaninida kontrol etti.

36.Yasam bulgularini alirken hastayi transfiizyon reaksiyonlar1 agisindan
gozlemledi/reaksiyon varsa kan verme islemini sonlandirdi.

37.Hastanin transfiizyon sirasinda hasta ile iletisimini siirdlirdii.

38.Transflizyon islemi tamamlandiktan sonra izotonik 820-30cc)
sollisyonla damar yolunu yikadi.

39.Eldivenlerini ¢ikardi.

40.islem sirasinda hastanin uygulamaya katilimini sagladi

41.Hastaya rahat bir pozisyon verdi.

42 .Hastaya islem sonuglar1 hakkinda bilgi verdi.

43 Kan transfiizyonu torbasini hastanenin politikasina gore imha etti.

44 Malzemeleri bir sonraki kullanima hazir hale getirdi.

45 Ellerini yikadi.

46.1slem sonras1 hastanin yasam bulgularini kaydetti.

47 Kan transfiizyonu iglemini ve eger reaksiyon geligsmisse yapilan
islemleri ve gozlemlerini kaydetti.

YORUM

Ogretim elemaninin imzasi
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