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1. HEMSIRELIKTE TEMEL iLKE VE UYGULAMALARI DERSI KLiNIK CALISMA ILKELERI

Uygulamada dgrencilerin ‘Bezmialem Vakif Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Giysi
Yonergesinde belirtilen ilkelere uygun olarak iiniforma giymesi ve 6grenci kimlik kartinin {iniforma iizerine
takmalar1 zorunludur.

. Ogrenciler, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Lisans progranmi kapsaminda ilgili mesleki dersin

miifredat programinda belirtilen donem ve tarihlerde, belirlenen alanlarinda klinik ya da saha uygulamalarin
gerceklestirir. Ogrenci, sorumlu dgretim iiye/elemanlarinin onay1 olmadan uygulama zamani ve yerinde
degisiklik yapamaz.

Klinik / Saha uygulamasi yapan her 6grenci, kendilerine agiklanan bilgiler dogrultusunda ilgili kurumun
caligma ve giivenlik kurallarina uymak ve kullandig1 mekéan, malzeme, ara¢ ve geregleri 6zenle kullanmakla
yiikiimliidiir. Bu ytikiimliiliikleri yerine getirmemesi durumundan dogan her tiirlii sorumluluk 6grenciye ait
olup, dgrenci hakkinda Yiiksekdgretim Kurumlari Ogrenci Disiplin Yonetmeligi hiikiimleri uyarinca islem
yapilir.

IV. Klinik uygulamalarda, 6glen saatlerinde 11.30-12.30 ve 12.30-13.30 saatleri arasinda dontigiimli olarak

yemek aras1 izni kullanilacaktir. Yemek aralarinda 6grenciler, mutlaka gézlemledigi hastalarini bire bir teslim
ederek/alarak yemege cikacaktir. Yemek ve teslim cizelgeleri klinikte uygun bir yere asilacaktir.
Uygulamada devamsizlik hakki yoktur, devamsizlik yapilmasi durumunda 6grenci uygulamadan basarisiz
sayilacaktir. Devamsizlik durumunda Heyet Raporu getiren 6grencinin raporu, Bezmialem Vakif Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Yonetim Kurulu tarafindan kabul edilip, 6grencinin devamsiz oldugu saat/giinii
telafi etmesi gerekmektedir.

. Ogrencilerden;

Klinige ilk geldiklerinde servisin fizik ortamini, yapilan uygulamalar1 ve ortamitanimaya ¢aligmalari,
Hasta ile ilgili verilerini yasam aktiviteleri dogrultusunda, tim veri kaynaklarini kullanarak toplamalari
ve degerlendirmeleri,

Hemgsirelik siireci dogrultusunda hemsirelik bakim plani yapmalari,

Hastanin bakim gereksinimlerini belirlemesi ve bu gereksinimlere yonelik hemsirelik girisimlerini
gerceklestirmeleri,

Hastalar ile ilgili her tiirlii degisimden 6gretim elemanu, klinik hemsire ve hekimleri haberdar etmeleri,
Uygulamalarda ekip isbirligi i¢inde ¢aligmalari, hastalarinin teslimlerine ve vizitlerine katilmalari, hastanin
hekimi ile isbirligi yapmalari,

Hastanin taburculuk sonrasi bakimi ve durumuna uyumu i¢in yapilabilecek girisimleri planlamalari ve
hastalar1 taburculuga hazirlamalar1 beklenmektedir.

Klinik uygulamanin her haftas: i¢in bir sorumlu 6grenci hemsire segilecektir. Sorumlu 6grenci hemsirenin
gorevleri;
1. Klinikteki hasta sayis1 ve 6grenci sayisina gore hasta paylasimi yapmak,
2. Yemek saatlerini 11.30-12.30 ve 12.30-13.30 saatleri arasinda doniisiimlii olucak sekilde planlamak,
3. Yeni hasta yatiglarimi izleyip, 6gretim elemanina bildirerek, Ogrenci hasta paylagimini tekrar
diizenlemektir.
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2.BEZMIALEM VAKIF UNiVERSITESiI SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI HEMSIRELIK
BOLUMU HEMSIRELIKTE TEMEL ILKE VE UYGULAMALAR KLINIK UYGULAMA

DERSI HEDEFLERI

Amag: Klinik uygulama hedefleri, “Hemsirelik Esaslar1 Uygulama Rehberi” dogrultusunda klinik
uygulama alanlarinda 6grencilerin kazanmasi hedeflenen temel hemsirelik becerilerinin izlenmesi
amactyla hazirlanmistir.

Kapsam: Hemsirelik boliimii birinci simif 6grencilerini kapsar.

Uygulama:

1.

Hemgirelikte Temel ilke ve Uygulamalar dersi teorik ve laboratuvar uygulamalari ile esgiidiimlii
olarak ytiriitiilen klinik uygulama dersinde hemsirelik birinci sinif 6grencilerinin hemsirelikte temel
becerileri kazanmalar1 hedeflenmektedir.

Roper, Logan, Tierney’in Giinliik Yasam Aktiviteleri Modeli dogrultusunda hazirlanan “Hemsirelik
Esaslar1 Uygulama Rehberi’nde yer alan beceri uygulamalar1 Hemsirelikte Temel Ilke ve
Uygulamalar ders izlencesine gore gruplandirilmistir.

Gruplandirilan klinik uygulama 6grenme hedeflerinin ger¢eklesme durumu ve siklig1 6grencinin
psikomotor beceri yeterligine gore farklilik gosterebilecegi igin her bir uygulama hedefine

yonelik gozlem ve uygulama basliklar1 olusturulmustur.

Gozlem ve uygulama bagliklarinda belirtilen temel hemsirelik becerileri sayesinde hem 6grencinin
kendi kazanimlarin1 gérmesi hem de egitimcinin kazanilan/gézlemlenen temel hemsirelik
becerilerine yonelik 6grenciye geri bildirimde bulunmas1 hedeflenmektedir.

Klinik uygulama alanlarinda yapilan ve gbzlenen uygulamalar ilgili siituna 6grenci tarafindan
isaretlenmelidir.

Isaretlenen siitunlar sorumlu dgretim elemani tarafindan izlenmeli ve dgrenciye geri bildirim
yapilmalidir.

Klinik uygulama ve laboratuvar dersini degerlendirmek {izere donem sonunda uygulama sinavi
yapilarak dgrencinin ders basari notuna katkis1 belirlenmelidir.

HEMSIRELIKTE TEMEL ILKE VE UYGULAMAR KLINiK UYGULAMA DERSI

HEDEFLERI
GUNLUK YASAM -
AKTIVITELERI GOZLEM UYGULAMA
Giivenli Cevrenin Saglanmasi ve Uygulamay1 imza Uygulamay1 imza
Siirdiiriilmesi Aktivitesi Gozlemleme Sikhig: Yapma Sikhig
1kez |2kez |3ve 1kez |2kez |3ve
3’ten 3’ten
fazla fazla

Hastanin klinige kabul islemini yapar

Hasta ve ailesinin ¢evreye uyum
siirecini saglar, verilen hemsirelik
bakimini izler ve rehber esliginde yapar

Medikal el yikama teknigini uygular
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Cerrahi el yikama teknigini uygular

Steril alan hazirlar

Dogru teknik ile steril eldiven giyer

Kisisel koruyucu ekipmanlari giyer ve
cikarir (Bone ve maske)

Izolasyon dnlemlerini rehber hemsire
esliginde uygular

Kapali-agik yatak yapimi islemini
uygular

Diisme riski tanilamasini yapar ve
gerekli onlemleri alir

Ameliyat 6ncesi donem egzersizlerine
yonelik bireye egitim verir

Ameliyat dncesi, ameliyat sabah1 ve
ameliyat sonras1 hemsirelik bakimini
rehber hemsire

esliginde uygular

Hastaya verilen yara bakimini
gozlemler

Acik yaraya kuru pansuman, nemli
pansuman ve basingli pansuman
uygulamasini islem esnasinda izler

Transparan-hidrokolloid-hidrojel
pansuman uygulamasini iglem
esnasinda izler

Elastik bandaj uygulama islemini
rehber hemsire esliginde uygular

Hasta taburculuk islemini uygular.

Hareket Aktivitesi

Uygulam

Gozle

mleme

ayl
Sikhigi

Imza

Uygulamayi

Yapma Sikhg

Imza

1 kez

2 kez

3ve
3’ten
fazla

1 kez

2 kez

3ve
3’ten
fazla

Dogru viicut mekanigi ilkelerini
uygular

Dogru kaldirma tekniklerini uygular

Tiim yatis pozisyonlarini (supine,
prone, lateral, semi-fawler, litotomi vb)
rehber esliginde uygular

Hastay1 yatak i¢cinde hareket ettirme ve
pozisyon verme, yataktan
sedyeye/sandalyeye/baska bir yataga
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tagima islemini rehber hemsire
esliginde uygular
Basing yaralanmasini 6nleyici destek
malzeme yerlestirebilir.
Hastay1 ayaga kaldirma teknigini dogru
bir sekilde uygular
Eklem aciklig1 hareketleri
egzersizlerini rehber hemsire esliginde
uygular
Izometrik egzersizleri rehber hemsire
esliginde uygular
Kisisel Temizligin Saglanmasi ve Uygulamay1 imza Uygulamay imza
Siirdiiriilmesi Aktivitesi Gozlemleme Sikhig: Yapma Sikhig
lkez |2kez |3ve 1kez |2kez |3ve
3’ten 3’ten
fazla fazla

Kisisel temizlik ve giyim yoniinden
bireyi genel olarak tanilar

Bireyin cildini/derisini tanilar

Sa¢ ve sagl deriyi tanilar

Tirnaklar: tanilar

Basing yarasi riskini tanilar ve gerekli
onlemleri alir

Norton, braden basing yaralanmasi risk
degerlendirmesini rehber hemsire
esliginde yapar

Basing yaralanmasina yonelik yara
bakimi islemini izler

Sabah-aksam bakimini uygular

Sirt masajin1 uygular

Dis firgalama ve dis ipi kullanma
yontemi ile bireye dig/protez dis bakimi
verir

Ozel ag1z bakimimi uygular

Bireye sa¢ bakimi verir
(tarama/firgalama)

Yataga bagimli hastaya bas banyosu
verir

Ayak ve tirnak bakimini uygular

Viicut banyosunu uygular




T

==

"It
ARA| B | saas |

BE

VAKIFE

~

REHBERI

SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI HEMSIRELiK BOLUMU
HEMSIRELIKTE TEMEL iLKE VE UYGULAMALARI DERSi UYGULAMA

u [i\’é]l S EM

1z

Dokiiman Kodu: UNV-SBF-RHB-009

Yayin Tarihi: 10.02.2022

Revizyon No: 00

Revizyon Tarihi: .../..../.....

Sayfa 6 /39

Perine bakimini rehber hemsire
esliginde uygular

Solunum Aktivitesi

Uygulamay1

Gozlemleme Sikhig:

Imza

Uygulamay1
Yapma Sikhigi

Imza

1 kez |2 kez

3ve
3’ten
fazla

1 kez

2 kez

3ve
3’ten
fazla

Solunumun tanilamasini yapar,
solunum sayisini sayar ve kaydeder

Nazal kaniil ve nazal katater ile oksijen
uygulamasinin uygular

Oksijen maskesi ile oksijen uygulama
islemini uygular

Oksijen satiirasyonu 6l¢iimii yapar

Gogiis fizyoterapisi uygulama
(perkiisyon ve vibrasyon) adimlarini
rehber egliginde uygular

Suni havayolu (airway) uygulamasini
islem esnasinda izler

Suni havayolu (airway) olan bireyde
oksijen tedavisi uygulamasini iglem
esnasinda izler

Nazal farengial ve nazal trakeal
aspirasyon iglemini uygulama
esnasinda izler

Endotrakeal ya da trakeostomi tiip
aspirasyonunu bilir, islem esnasinda
izler

Balgam 6rnegi toplama islemini bilir
ve rehber esliginde uygular

Viicut Sicakhiginin Saglanmas1  ve
Siirdiiriilmesi Aktivitesi

Uygulamay1

Gozlemleme Sikhgi

Imza

Uygulamay1
Yapma Sikhgi

Imza

1 kez |2kez

3ve
3’ten
fazla

1 kez

2 kez

3ve
3’ten
fazla

Viicut sicaklig1 dl¢limiinii yapar

Apikal/radyal nabiz sayisini dlger ve
degerlendirmesini yapar

Ust ekstremitelerden arteriyal kan
basincini Olger

Alt ekstremitelerden arteriyal kan
basincini dlger

Solunum sayisini 6lger ve degerlendirir

Oksijen satiirasyonu diizeyini dlger ve
degerlednirmesini yapar
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Agniy1 etkilen faktorleri ve agrinin
fizyolojisini bilir

Agr1 6lgekleri yardimi ile agriy1
degerlendirir

Agri kontroliine yonelik
nonfarmokolojik yontemleri bilir ve
uygular

Agr1 kontroliine yonelik farmokolojik
yontemleri bilir ve rehber esliginde
uygular

Sicak ve soguk uygulama ilke ve
yontemlerini bilir ve rehber esliginde
uygular

Sicak ve soguk uygulamanin etkilerini
bilir ve komplikasyon agisindan hastay1
takip eder

fla¢c Uygulamalar:

Uygulamay1
Gozlemleme Sikhig1

Imza

Uygulamay1
Yapma Sikhig

Imza

1kez |2kez [3ve
3’ten
fazla

1 kez

2 kez

3ve
3’ten
fazla

Rehber hemsire esliginde oral ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde deriye ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde goze ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde kulaga ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde buruna ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde inhaler ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde vajinaya ilag
uygular

Rehber hemsire esliginde rektal yoldan
ilag uygular

Ampul/flakondan ila¢ hazirlama
islemini yapar

Iki flakondan ilag¢ ¢ekme islemini yapar

Rehber hemsire esliginde Intradermal
(ID)/ Deri i¢i enjeksiyon uygular

Rehber hemsire esliginde Subkutan
(SC) /Deri alt1 enjeksiyon uygular

Rehber hemsire esliginde
Intramuskuler (IM)
/Kas i¢i enjeksiyon uygular
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Rehber hemsire esliginde periferik
vendz katater uygulamasini
gerceklestirir

Rehber hemsire esliginde Intravendz
(IV) infiizyon islemini uygular

Rehber hemsire esliginde Intravendz
(V) soliisyon akis hizin1 diizenler

Rehber hemsire esliginde Intravendz
(V) soliisyonun degistirir

Rehber hemsire esliginde intravendz
(IV) pansumani degistirir islemini bilir
ve rehber esliginde yapar

Intavendz portu / santral vendz
kateterden kan 6rnegi alma ve infiizyon
uygulama islemini islem esnasinda
izler

Rehber hemsire esliginde intravendz
(IV) soliisyon igine ilag ilave eder

Rehber hemsire esliginde intravendz
(IV) bolus ya da piise iglemini uygular

S1v1 izlem takibini yapar

Rehber hemsire esliginde Infiizyon
setini degistirir

Rehber hemsire esliginde intravendz
(V) infiizyonu sonlandirir.

Bireyi periferik 6dem 6lcegi, flebit
olgegi ve infiltrasyon 6lgegi ile
degerlendirir

Beslenme Aktivitesi

Uygulamay
Gozlemleme Sikhig:

Imza

Uygulamay1
Yapma Sikhig

Imza

1kez |2kez [3ve
3’ten
fazla

1 kez

2 kez

3ve
3’ten
fazla

Beslenme tanilamasini yapar

Rehber hemsire esliginde genis/dar
limenli nazogastrik veya oragastrik
beslenme tiipii ile bireyi entiibe eder

Nazogastrik veya oragastrik beslenme
tiipliniin yerlestirildigi bolgeyi kontrol
eder, gerekli ise tiipiin degisimini
rehber esliginde yapar yapar

Rehber hemsire esliginde
nazogastrik/oragastrik tiip ile enteral
beslenme uygulamasini yapar

Rehber hemsire esliginde
nazogastrik/oragastrik tiip yolu ile ilag
uygular
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Gastrostomi tiipii ile enteral beslenme
uygulamasini rehber hemsire esliginde
yapar
Nazogastrik/orogastrik tiip ¢ikarma
islemini rehber hemsire esliginde yapar
Rehber hemsire esliginde total
parenteral (periferal venden) beslenen
bireyin bakimini yapar
Rehber hemsire esliginde santral ven6z
kateter yolu ile beslenen bireyin
bakimini yapar
Bosaltim Aktivitesinin Saglanmasi Uygulamay1 imza Uygulamay1 imza
ve Siirdiiriilmesi Gozlemleme Sikhig: Yapma Sikhig
1kez |2kez |3ve 1kez |2kez |3ve
3’ten 3’ten
fazla fazla

Bireyin normal {iriner/barsak bosaltim
aliskanliklarini tanimlar

Hareket edebilen/edemeyen hastalarda
ordek ve siirgii kullanimini bilir ve
uygular

Idrar &rnegi alma islemini uygular

Orta idrar 6rnegi (midstream/temiz)
toplama iglemini uygular

24 saatlik idrar 6rnegi toplama siirecini
birey ile beraber yoneterek toplanan
idrarin laboratuvara génderilmesini
saglar

Rehber hemsire esliginde kalic1 ve
gecici idrar kateterini aseptik teknige
uygun olarak uygular

Kalici kateterden steril idrar 6rnegi
alma islemini rehber hemsire esliginde
uygular

Foley katater bakimini uygular

Mesane irigasyonu uygulamasini
rehber hemsire esliginde yapar

Mesane kateterinin ¢ikarilmasi islemini
rehber hemsire esliginde yapar

Kondom katater uygulamasini rehber
hemsire esliginde yapar

Aldigi-¢ikardigi sivi takibi ve
kaydedilmesi siirecini rehber hemsire
esliginde yapar

Diski 6rnegi alma islemini rehber
hemsire esliginde yapar
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Rektal tiip uygulamasini rehber
hemsire egliginde yapar
Diski tikanikligini giderme islemini
rehber hemsire esliginde uygular
Rehber hemsire esliginde yapar
Lavman uygulamasini yapar
Cinselligi Ifade Etme Aktivitesi Giizllje};ﬁ;gi::glldlgl imza Ygz%:;ag? lz(‘l}ll lgl Imza
1kez |2kez |3ve 1kez |2kez |3ve
3’ten 3’ten
fazla fazla
Kadin tireme organlarini tanilar
Erkek iireme organlarini tanilar
Dis genital organlar1 gozlemler,
enflamasyon ya da 6dem varligi
acisindan izler
Calisma ve Eglenme Aktivitesi Giiz[lje);rglilel::::glldlgl Imza Y‘iﬁ%;l;a;: l?l)lf lgl Imza
1kez |2kez |3ve 1kez |2 kez |3ve
3’ten 3’ten
fazla fazla
Bireyin bos zamanlarin
degerlendirmesine yardim eder
Birey ile birlikte giinliik aktivite plani
yapar ve uygular
Calisma ve eglenme aktivitesinin
iyilesme siireci lizerine etkisini birey
ile tartigir
Uyku ve Istirahat Aktivitesi Uygulamay imza Uygulamay imza
Gozlemleme Sikhgi Yapma Sikhgi
1kez |2kez |3ve 1kez |2 kez |3 ve
3’ten 3’ten
fazla fazla
Rehber hemsire esliginde uykuya
yardimci1 uygulamalar1 uygular
Bireyin konforunu saglar
Stresi azaltacak gevseme teknikleri
hakkinda birey ve aileyi bilgilendirir,
uygulamasini saglar
Bireyin glindiiz aktivitelerini arttirma
ve giindiiz uyanik kalmasini saglar
Hekim istemine gore farmakolojik
tedaviyi rehber hemsire esliginde
uygular
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Bireyin uyku siiresini ve kalitesini
degerlendirir
- e . Uygulamay1 . Uygulamayi .
i Giizle);lglleme S)l,kllgl Imza Yaﬁ%na Slkl)llgl Tmza
1kez |2kez [3ve 1kez |2kez |3 ve
3’ten 3’ten
fazla fazla

Oliim sonrasi bakimu bilir ve rehber
hemsire ile beraber uygular

Ogretim Elemam Adi1-Soyadi

Imza:

Ogrenci Adi1-Soyadi

Imza:
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3.HEMSIRELIKTE TEMEL iLKE ve UYYGULAMALARI DERSi TANILAMA
FORMU

HEMSIRELIKTE TEMEL ILKE ve UYGULAMALARI DERSi TANILAMA FORMU

Ogrencinin Ad1 Soyadi:

Ogrenme Hedefleri (Profesyonel/Bireysel):

Béliim: Formun dolduruldugu Tarih/Saat:
Servis: Yatak No:
TANITICI OZELLIKLER
Adi Soyada: Kiminle yasiyor:
Cinsiyeti: Yasadig sehir:
Yasi: Sosyal Giivencesi :( ) Var () Yok
Medeni Durumu: Kan Grubu:
Egitim Diizeyi: ALERJISI: () Var.......... () Yok () Bilinmiyor
Meslegi: BULASICI HASTALIK () Var ....... () Yok ()
Bilinmiyor
Cocuk Sayist:

Adresi ve Telefonu:

Acil Durumda Aranacak Kisi/Yakinhgi/Telefon No:

Bilgi Kaynagi:
HASTALIK OYKUSU
Yatis Tarihi/Saati: Gelis Sekli: () Yiiriiyerek () Sedye
Cikis Tarihi/Saati: () Tekerlekli sandalye () Diger......
Ameliyat Tarihi: Geldigi Yer: ()Ev () Y. Bakim () Acil
() ceerernenna Klinigi () Diger

Yatis Nedeni ( Hastanin en onemli sikayeti ve ifadesi ) :

Sorunun Basladig1 Zaman ve Siiresi: Tibbi Tani:

Adli Vaka: () Evet () Hayir

SAGLIK HIKAYESI

Gecirdigi hastalik/hastahklar:
Tiirii Zamam Sonucu

Daha once hastaneye yatti m1 ? ( ) Haywr () Evet Nedeni:

Evde Siirekli Kullandig Tlaclar:

Son kullandig ilaglar:

Adi Dozu(Sikhik) Kullanim Nedeni Kullamim Siiresi
Siirekli Kullandig:: () Dis Protezi () Kalp Pili () Diger...... () Yok

SOY GECMISI (HASTALIKLAR,OLUM NEDENLERI VS...)
Hastaliklar: (diabet, kanser, kalp hst,inme, akciger hst,tbc,astim,bobrek hst,epilepsi,psikiyatrik sorunlar..vb.)

Anne: Kardes:
Baba: Yakin Akraba:
ALISKANLIKLARI
() Sigara...... adet/...... giin | () Alkol... ml/...... giin/...... hafta/...... ay

() Diger ( Madde, ilag ....vb)
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Aile Tle Goriisme ( Hasta Yaminda Goriisiilmeyecek)

-Hastahk Hakkinda Bilgileri:

-Hastanin Onemli Sorunlari-Gereksinimleri:

-Evdeki Bakim Olanaklar:

HASTADAN TESLIM ALINAN ILAC/MALZEME/OZEL ESYA: () YOK () VA cuveevveeeueeeeeeeeseeessseeessneens

TIBBi TANISI:

Bireyin hastaneye kabul tibbi tanisini litaratiir bilgileri dogrultusunda asagidaki bashklar altinda kisaca
aciklaymiz.
Hastahigin Tamima:

Belirti-Bulgular:

Tedavisi:

Risk Faktorleri:

Komplikasyonlari:

Prognoz:
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TEMEL LABARATUAR DEGERLERI
Labaratuar Testleri Normal Degerler Hastanin Degeri Anormal Degerlerin Nedeni
WBC
RBC
Hct

Trombositler

BUN

Kreatinin

Na

INR
PT uygunsa
APTT

Diger Testler

Uriner Test
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ILAC KARTI (ilacin bulunma dozu, istem verilen doz ve ilaci kullanma nedeni ve degerlendirme
bilgileri kapsaminda belirtiniz ve kursun kalem kullaniniz)

ALERJILER

Ilacin Ticari Ismi

Dozu

Alma Nedeni
(Her ilag icin
belirtiniz)

Yan
Etkileri/Hemsirenin
Gozlemi

Degerlendirme

(Hastanin ilaca

yanityistenilen
etki,gozlenen etkisi)
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YASAM AKTIVITELERI (HEMSIRELIK MODELI)
1. GUVENLIi CEVRE SAGLAMA AKTIiVIiTESI
SUBJEKTIF
Hasta bireyin giivenligini tehdit eden agrienfeksiyon,yaralanma, vb.soru/sorunlarini hastanin ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (* )
belirtiniz.
OBJEKTIF
1. Mental Durumu:
Bilinci: () Agik () Bulanik () Kapali
2. Duyu Organlari:
- Gorme: Pupilla: Sag: Normal..... Anormal..... Sol: Normal..... Anormal.....
Gozliikk: Evet..... Hayir..... Kontakt Lens: Evet..... Hayir.....
- Duyma: Sag Kulak: Normal..... Yetersiz..... Sagir..... Duyma Araci: Evet..... Hayir..... Sol Kulak: Normal.....
Yetersiz..... Sagir...... Duyma Aract:Evet..... Hayrr.....
Duymay1 etkileyen bir sorun var mi1? (akinti, kagint1 vb.) Evet:....Hayir.....
- Dokunma: His kaybi (1s1, ac1, agr1, basing vb.): Var:.....Yok:....Tanimlayiniz:...............ccooeiiiiiiiiiiiin e,
Cilt 1s1s1: Normal....Anormal.... Tanimlayniz.......
- Koklama: Koku alma duyusu: Var:.....Yok:.....Tanimlayimniz:.......
Sag Burun Deligi: Agik:....Kapali:....Tanimlayimiz:. . .......cccoceviririninininenineneseseiesese e
Sol Burun Deligi: Agik:....Kapali:....TanimIayInIZ:. . ... ..ccccccoiririeririieieirieieeeieeere e ese e ens sreenens
- Tad Alma: Tad alma duyusu: Var:....Yok:...... TANIMIAYINIZ: ..ot e e aeaaas
3.Enfeksiyon riski
Enfeksiyon riski: Hayir () Evet () Tanmlaymniz. ... ...ooooiniiii

4.A8n

Agrinn Yeri

Agrimin siddeti

ARKA

ALRYM YOK  COK AT VAR BIRAZ VAR OLDUKSA FAZLA [OX FAZLA DAV_A:I;;Q:
GIMD DEGIL

ON AT ey — —— — \‘
22 Ey P > “@s £
- o 2 4 & a 10

Agrinin niteligi

Sizlanma () Gerilme () Keskin ()
Kiint () Zonklama () Sikistirma ()
Yanma @) Acima ()
Agr1/ Rahatsizlik:Hayir....Evet....:Baslangici..............SUresi............NItelifl.. ..ot

Agrim yayilist:..............

Agri ile eslik eden sikayetler/ yakinmalar olan faKtorler:. ... . ..ottt
AZriyt azaltan faKtOIIEr:. ... ..o e

...Baglangici.............. Stiresi............ NIEIIGH. e

Agrimin siddeti:
Yara iyilesmesi ile ilgili herhangi bir sorunu var m1? Hayir:....Evet:.... Tanimlayiniz:...............ooooiiiiiiiiiiiiieens
5.Diisme Riski
DUSME RiSKININ DEGERLENDIRILMESi (HENDRiCH II)
Konfuzyon/Dezoryantasyon ()]4puan
Semptomatik(Depresyon ()]2puan
Bosaltim ihtiyacinda Sorun ()]1puan
Bas Donmesi ()|1puan
Cinsiyet (Erkek) ()|1puan
Sandalyeden kalkma testi * (tek secenek isaretlenecek)
. Kollarini kullanmadan kalkabiliyor ()]0 puan
. Kalkmak i¢in sandelye kollugunu kullantyor ve tek denemede kalkabiliyor ()]1puan
. Kalkmak i¢in sandelye kollugunu kullantyor ancak birden fazla deneme ile kalkabiliyor ()]3puan
. Yardim almadan kalkamiyor. ()]4puan
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Antiepileptik Grubu Ila¢ Kullanimi (Karbamezepin, Tegretol,Phenytoin, Eptantoin,Valporik ()]2puan
Asit,Depakin,Pimidon,Mysoline,Lamotrigin,Lamictal,Phenobarbital,Luminal,Exhosuximid,Petimid)

Benzodiapezin Grubu ilag ()| 1puan
Kullanimi(Alprazolam, Xanax,Buspiran,Buston,Chlordiazepoxid,Librium,Clonazepam,Rivotril,
Clorazepatdipotasyum,Tranxilane,Diazepam,Diazem,Lorezepam,Rivotril, Midazolam,Dormicum,Oxazepam,Serapax

TOPLAM PUAN

RISK OLCUMU PUANLAMA YAPILMASI GEREKEN
FAALIYETLER

Risk Yok 0-4 Haftada bir kez diisme riskini
yeniden degerlendirin.

Yiiksek Risk 5 ve iizeri Her giin diisme riskini yeniden
degerlendirin.Diisme olaylarimi
onlemeye yonelik hemsirelik
girisimlerini uygulayin.

KISITLAMA GEREKSINiMi

Hastanin kendine ve ¢evresine zarar | () Var () Yok “Var” ise kisitlama altindaki bireye uygun hemsirelik
verme ihtimali var mi1 ? girisimini uygulayn.
IZOLASYON
Gereksinim var m1? () Var () Yok “Var” ise izolasyon uygulanan bireye uygun hemsirelik
girigimlerini uygulayin.
Varsa izolasyon sekli () Temas () Sikitemas () Damlacik () Solunum () Diger.......

2. TLETISIM AKTIVITESI

SUBJEKTIF
Hasta bireyin iletisim aktivitesine iliskin .soru/sorunlarin1 hastanin ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (“ ) belirtiniz.

OBJEKTIF
Hasta yalniz m1 yasiyor? Evet...... Hayir...... Kiminle...... ... e

Bakimini smirlayacak herhangi bir inanci var mu (diyet, kan transfiizyonu vb.) Hayr.....Evet...... Tanimlaymiz........................
Iletisim sekline gore birey: Ige doniik () Disa Dontik () Iyimser () Karamsar () Kendisi ile barisik ()

Tletisim kurabilmek icin yardima gereksinimi var m1? Hayir...... Evet....Tanimlaymniz:..............ooouviiuiiiiiiiiniiiiieeeinn,
Tletisim kurabilmek icin herhangi bir arag-gerece ( yazi tahtasi,isitme cihaz,iletisim kartlar1) gereksinimi var m1 ? Hayar.... Evet....
Tanmmlayimniz.........oooiiiiiiiiiiiii e

Hasta yakinlart ile iletisim kuruyor mu ? Hayir...... Evet.....TanimlayIniz:............ooiiiiiiiiiii e
Hasta diger hastalar ile iletisim kuruyor mu ? Hayir...... Evet.....Tanmmlaymiz:...........c.cooooiiiiiiiiii e,
Hasta,saglik ekibi tiyeleri ile iletisim kuruyor mu ? Hayir...... Evet.....Tanmmlaymiz:...........c.c.oooiiiiiiiiiiien,
Konusmay1 engelleyecek bir sorunu var mi1 ya da bir girisim, tedavi uygulanmis m1 ? (disfazi,afazi,yliz travmasi, endotrekeal entii-
basyon,antideprasan ilaglar vb.) Hayir...... Evet.....TanimlayImiz:...........ooooiii i
Birey sorulan sorulara uygun yanitlar veriyor mu ? Hayir...... Evet.....Tanmmlaymiz:.............ooooiiiiiiiiiiiiiiiiniieen,
Birey iletisim sirasinda goz temast kuruyor mu ? Hayir...... Evet.....Tanmmlaymiz:...............cooiiiiiiiiii e
Agri,dispne,giigsiizliik gibi bireyin iletisimini etkileyen fiziksel yakinmalar1 var mi1 ?Hayar......... Evet.....Tanimlaymiz..............
Kaygt kizginlik,umutsuzluk,6fori gibi iletisimi etkileyen emosyonel bir durumu var m1 ? Hayur...... Evet....Tanimlaymiz............
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3. SOLUNUM AKTIVITESI
SUBJEKTIF

Hasta bireyin solunum aktivitesine iliskin oksiiriik,solunum sikintisi vb. gibi soru/sorunlarini hastanin ifadeleri ile tirnak

icinde yazarak (“ “) belirtiniz.

OBJEKTIF
SOLUNUM SISTEMI:
Solunum Hizi........... /Dk. Abdominal....... Diyafragmatik...... Eforlu......Eforsuz.........Ozel pozisyon:........................

Derinligi: Yiizeyel....Derin....Yardimci solunum kaslarimin kullanimi: Hayir....Evet.... Tanimlaymiz..............c.cooovviniennnn,

Normal solunumunu siirdiirebiliyor mu? Hayir...Evet... Tanimlaymniz:..........

Gecgmiste solunumla ilgili herhangi bir problemi mevcut mu ? Hayir....Evet.... Tanimlayiniz.................coovvveniieneneeneeeee e

Oksiiriik: Yok............ Var......ocooevinnnnnn, TaMIMIAYINIZ. ..o ve e e
Balgam ¢ikartyor mu? Hayir..Ever.....Ozelliklerini tantmIayIniz:. .. ..............oeiiuiiiiieiea e
Gogiis agrist: Yok.......... Var......oooeinnne TanIMIAYINIZ. ... e e e
Siyanoz: Yok.......... Var.......ocooooiiein TanIMIAYINIZ. . ...
Hemoptizi: Yok.......... Var.......oooooeenin TanIMIaYINIZ. . ...
Su an ya da olabilecek bir solunum problemi mevcut mu? Hayir.... Evet.......... Tanmmlaymiz..............oooooiii.
Solunum terapisi uygulantyor mu? Hayir....Evet...... Toraks muayanesi;
Toraksin simetrisi Yok.......... Var.......ooooeinn. Tanimlaymiz...............

Solunum Tiirii: Apne () Bradipne () Takipne () Hiperpne () Hipopne () Hiperventilasyon ()
Hipoventilasyon () Kusmual Solunum () Cheyne-Stokenes Solunum () Dispne ()
Hipoksi () Anoksi ()

Solunum derinligi...........c.ovviiiiniiinnininnn

Solunum ritmi........oeveveiiiiiiii,

KARDIYOVASKULER SISTEM:

Nabiz Hizi: Radyal:.......... /dk  Apikal... /dk.
Nabiz ritmi: Diizenli............... Diizensiz.............
Nabiz volimii:.........oooiiiiiiii
Kan Basinct: Sol Kol....................... mmHg  Sag kol... mmHg
Pozisyon: ( ) Ayakta................ mmHg ( ) Otururken................ mmHg ( )Yatarken mmHg
Siyanoz: Hayir.. .. EVet. ... Y @l ..o e
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4. BESLENME AKTIVITESI
SUBJEKTIF
Hasta bireyin beslenme aktivitesini etkiyen/aliskanhgini/tercihlerini etkileyen hastanin ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (* <)
belirtiniz.
OB JEKTIF ..........................................................................................................................................
Boy:...ooiniil Cm Kilo:............ Kg. Beden Kitle indeksi...........

Giinliik 6giin sayist:
Beslenmede agirlikli olarak tercih ettigi besin gruplari (hoslandig1 besinler; protein, karbonhidrat, yagdan zengin

LTS3 131 (<3 ) OSSP RSPRTRRRPIPION
Kendini besleme durumu: ( ) Kendini besliyor () Yardima gereksinimi var

Son alt1 ayda kilo aldi m1? Evet (liitfen belirtiniz)............. Hayir................ Bilinmiyor..............

Son alt1 ayda istemsiz kilo verdi mi? Evet (liitfen belirtiniz)............. Hayir................ Bilinmiyor..............

Istahini nasil tanimliyor? lyi....Yetersiz... Kétii.. ..

Herhangi bir diyet sinirlamas1 var mi1? (Hastanin kendisinin uyguladig1 / Hekimin dnerdigi)Hayir...Evet... Tamimlaymiz...............

Bir giinde ortalama ne kadar sivi altyor?...........ccccceveruenene Suiiinn... bardak/giin Diger:. i

Sevdigi ve sevmedigi yiyecekleri tanimlayiniz............ccoceveeveeneneneenenninenee e

Asagidaki durumlarla ilgili bir sorunu var mi?
Bulanti:  Hayir.....Evet.... TanIMIQYINIZ. ..o e e e et
Kusma: Hayir..... Evet... TanIMIAYINIZ. ......o.oiiiii e et e ettt et e e bee e
Yutma: Hayir.....Evet. ... TANIMIAYINIZ......ccoooiieiieieiei et et e ettt ettt e et e e e esaesseesaeseense besbesbeeseensennes
Cigneme: Hayir....Evet... TanIimIayInIzZ. .........ooiiiiii et e e e e e
Sindirme: Hayir......Evet....Tanimlaymniz............

Beslenme aktivitesini etkileyen/etkileyecek herhangi bir inanc1 var mi1 ?Hayir.....Evet........ Tanmlaymiz...............cocooiii.
Beslenme sekli: () Oral () Enteral () Parenteral

HeKIimin OnerdiZl QiY@tir. ... e ettt ettt et et et et et et et et e et et et et et et et et ettt
Kendini Besleme Yetenegi: () Bagimli () Yar1 Bagimh ( ) Bagimsiz

Beslenmeyi Engelleyen Faktorler: () Oral Lezyonlar ( ) Ameliyat ( )Yutma Giigliigii( )Biling Durumu( )Fiziksel Giigsiizliik
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5. BOSALTIM AKTIVITESI
SUBJEKTIF
Bagirsak Bosaltimi:

Hasta bireyin bagirsak bosaltim ahiskanhgindaki degisimi,karsilastig1 sorunlar1 kendi ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (* <) belirtiniz.

idrar Bosatimu:
Hasta bireyin idar bosaltimi aliskanh@indaki degisimi, karsilastig1 sorunlar: kendi ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (“ «) belirtiniz.

OBJEKTIF

Barsak Bosaltimi:

Siklik (Kez/Glin):.........ccvuvene. Azalma:..................... Artma SUIC: .ttt
Bosaltim gereksinimlerini farketme: Hayir....Evet:.....Artma:.............. Azalma:................... SUre:....ooovevniiniiiinne
Bosaltim aciliyetinde degisim: Hayir....Evet:.....Artma:.............. Azalma:................... SULE: ..o,
Miktarda herhangi bir degisim: Hayir....Evet:.....Artma:.............. Azalma:................... SUre:..o.vveviiiniiineen,
Son bir ay i¢inde diskilama aligkanliginda degisim oldu mu? Hayir....Evet:....... Artma:...... Azalma:...... Siire

Diskinim 6zelligi:

Siklik (Kez/Giin):................... Azalma:..................... Artma S et
Igerik: Kat1....Yumusak....Siv1....

Renk: Kahverengi....Siyah....Sar1... Yesil......... Beyaz/Kil....... Kirmizi........
Kivami:Yumusak....... Sekilli....... Sulu...... Sert.........
Kokusu:Keskin () Diger............
Tgerigi.....oooovvvviiieiinnns.
Miktart... gr/giin
Diger sorunlar (kan, parazit, sindirilmemis besin, agr1, seklinde degisim vb.):........coooiiiiiiiiiiiii
Bagirsak bosatimina iliskin hasta bireyin yasadigi sorunlar: Kan...Parazit...Agri...Mukus........
Normal bosaltimu siirdiirmek i¢in yaptiginiz uygulamalar: Ilik su igme () Egzersiz () Diger.()........ccoevvinininne

Bagirsak bosaltimini gergeklestirmek i¢in kullandiginiz bosatim yardimeilari:

() Kolostomi ~ Urostomi () Siirgii () Laksatif Kullanma () Lavman uygulama ()
Konstipasyon: Hayir....Evet.....Siklik................... Tanimlayiniz i
Diyare: Hayir....Evet.....Siklik................... Tanimlaymiz ............... i
Distansiyon: Hayir....Evet.....Siklik................... Tanimlaymiz ............... i
Bosaltim yardimeilar1 kullanir mi? (Laksatif, Supp., Diyet) Hayir....Evet.... Tanimlayiniz................cooooiiiiiiiiiii .
J 5 E 8D e () F RPN
Batin Oskiiltasyonu:

Barsak Sesleri: Normal....Artmis...Azalmis.....Yok.......

Batin Palpasyonu:

Gerginlik:Hay1r. . . EVet......INCTEAC. . ...ttt e e et e et et et
Sertlik: Hayir. . . EVet..... NCTCAC. . ..ttt ettt et et
Stoma: YOK ... Var.. . YeTi. ... TUIT. ..o e e e e e e e et e ettt ettt e

idrar Bosaltimi:

Bosaltim gereksinimini farketme: Hayir.... Evet.... Artma.......... Azalma............. SUICI. ..ottt e

Bosaltim aciliyetinde degisim: Hayir.... Evet.... Artma...........Azalma................

Miktarda herhangi bir degisim: Hayir.... Evet.... Artma

Son bir ay iginde idrar alisgkanliginda degisim oldu mu? Hayir....Evet:....... Artma:
Idrarin 6zelligi:

Siklik (Kez/Giin)................ Azalma................ ATtma....cooveieieieiereene SUIE: ..ttt e

Miktart... ml

Kokusu:Amonyak....Diger...........

Reaksiyonu:Ph.......................

Diger sorunlar(agri,yanma VD). ........o.iu ettt e
Idrar bosaltimma iligkin hasta bireyin karsilagtig1 sorunlar:

Diziiri....Poliiiri...... Oligiiri....Sik idrar ¢ikma.....Nokiiri.....Hematliri.......

Piyiiri...Uriner retansiyon.....Inkontinans..........
Inkontinans: Hayir....Evet....Ne Zaman................... TanImIaYINIZ. ...
Retansiyon: Hayir....Evet.... TanImMIQYINIZ. ..ot e
Bosaltim yardimeilart kullanir m1? (TAK, diiiretik vb.): Hayir....... Evet...oooiiiii Tanmmlaymiz..............cooeveiiinnn.
Idrar bosaltimin1 gerceklestirmek i¢in hasta bireyin kullandig1 bosatim yardimeilari:

Urostomi....TAK........ Idrar Sondasi......... Kondom Katater..........

Stirgli/6rdek...... Ditiretik ilaglar.....Mesane irrigasyonu.........
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6. KISISEL TEMIZLIK VE GIYINME AKTIiVITESI
SUBJEKTIF

Hasta bireyin kisisel temizlik ve giyinme aktivitesine iliskin aliskanhiklarindaki degisimi, soru/sorunlarim hastanin ifadeleri ile
tirnak icinde yazarak (“ *) belirtiniz.

OBJEKTIF
Hijyen Aliskanhklar::
- Deri temizligi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tamimlaymiz.............................
- Agiz temizligi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz..............................
- GOz temizligi: Siklik............ Kullamlan Uriin:................ Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz..............................
- Kulak temizligi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz..............................
- Burun temizligi: Siklik............ Kullamlan Uriin:................ Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz.............................
- Tirnak temizligi: ~ Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz..............................
- Sag temizligi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz..............................
- Ayak temizligi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet.... Tanimlaymiz..............................
- Banyo: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlayiniz.............................
Tuvalet hijyeni: Kullanilan Uriin (tuvalet kagid1, bez,ped vb.):............... Sorun: Hayir....Evet.... Tanimlaymiz.......................
Mensturasyon hijyeni: Kullanilan Uriin (tuvalet kagidi, bez,ped vb.):....... Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymiz.......................
Giyinme/Kusanma Aliskanhklari: ( ) Ince........ ( )Kaln........ () MevSimine UYZUN......o.vvuiuiieinieenineeieeieeeieenennes
Yara iyilesmesi ile ilgili herhangi bir sorunu var m1? Hayir...Evet... Tanimlayimiz...............o.ooiiiiiiiiiieeecieeeeee e e
Giyinme/soyunmada zorluk ¢ekiyor mu?: Hayir....Evet...... TanimlayInIZ. .......oooeii
- Deri Muayenesi:
Sicak....Soguk....Nemli....Kuru......
Turgor: Normal......Dehidrate.......... Diger.....cccceeeen.
Renk: Soluk.... Pembe.... Siyanotik.... Sari.... Diger..............
Basmg Ulseri:Yeri............ Biyikligd............ Goriiniimd......... EVICST et
Odem: Yeri............ Biiyikligii. ........... GOITNTMIL . ... e
Kizariklik:Yeri............ Biyikligd............ GOTUNTIMTL. -+
Taniladiginiz diger deri sorunlari/lezyonlart: Yeri............ Biytkligd............ GOrtinlimii..........coovvviiiiiininnns
- Mukoz Membran:
Agiz: * Nemli....Kuru.... Renk: Beyaz:......... Soluk:......... Pembe:........ Kirmizi............ Siyanoze:..............
* Dis: Sorun var m1? (¢liriik, dolgu, protez vb? ): Hayir...Evet... Tanimlayiniz......................covvvenieiennene
* Dis Eti: Sorun var mi? (kizariklik, kanama, ¢ekilme vb.): Hayir...Evet... Tanimlaymiz.............................
* Dil: Sorun var m1? (kuru, kirmizi, pasly, gatlak, beyaz vb.): Hayir...Evet... Tanimlaymiz..........................
* Dudak: Sorun var mi1? (kuru, kirmizi, ¢atlak, beyaz vb.): Hayir...Evet... Tanimlaymiz............................
Go6z: Sorun var m1? (kizariklik, kaginti, akint1 vb.): Hayir...Evet... Tanimlayiniz.....................ooooii s,
Kulak: Sorun var mi1? (kasinti, akintt vb.): Hayir...Evet... Tanimlayiniz.................oooooiiiiiiiiii e,
Burun: Sorun var m1? (kizariklik, tahris vb.): Hayir...Evet... Tanimlayimiz...............oooooiiiiiiiiii e,
Tirnak: Sorun var m1? (sararma, batma, enfeksiyon vb.): Hayir...Evet... Tanimlaymiz.......................ccooeiinnne.
Sac: Sorun var m1? (kepek, kellik, bit vb.): Hayir...Evet... Tanimlayiniz..............ooooiiiiiii i,
Ayak: Sorun var m1? (kuruma, nasir, ¢atlama vb.): Hayir...Evet...Tanimlayimz......................cocoeiiiiiinn....
- Giyisilerin goriiniimii: Temiz........... Kirlio....ooooveinnnnn. TanImIaYINIZ. ..o
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BASINC YARASI RiSK FAKTORLER{

() Obezite ()Odem ()Steroid kullanimi ()Travma

()Beslenme Bozuklugu  ( )Anemi ( )Hipertermi ()Aneroksia

()Diyabet ( )Hipotansiyon ( )Hipotermi ()Serobro vaskiiler olay

()Yashilik ()Tiip ile beslenme ()Yataga bagimlilik ( )Periferik vaskiiler hastalik ( )Zayiflik

( )Hareket kisitlig1 ()Biiyiik ameliyat

BASINC YARASI RiSKiNi DEGERLENDIRME (NORTON SKALASI)

Fiziksel | Puan | Mental durum Puan | Aktivite Puan | Mobilite Puan | Inkontinans Puan | TOPLAM

durum

Iyi Agik/Uyanik Yiiriiyor 4 Tam Yok

Orta 3 Apatik-ilgisiz 3 Yardimla yiiriiyor | 3 Sinirl 3 Bazen 3

Kotii 2 Konfiize 2 Sandalyeye 2 Cok smirlt 2 Genellikle idrar | 2

bagimli

Cok kot | 1 Stupor 1 Yataga bagiml 1 Hareketsiz 1 Idrar ve gaita 1

RiSK OLCUMU PUANLAMA YAPILMASI GEREKEN FAALIYETLER

Risk yok 12 ve tizeri Haftada bir kez basing yarasi riskini yeniden
degerlendirin.Basing yarasini 6nlemeye yonelik girisimlere
devam edin.

Yiiksek Risk 1-11 Her giin basing yarasi riskini yeniden degerlendirin. Basing
yarasint onlemeye yonelik girisimlere devam edin.

7. VUCUT SICAKLIGININ KONTROLU AKTIVITESI
SUBJEKTIF

Hasta bireyin beden sicakhi@ini kontrolii aktivitesine iliskin,bireysel tercihlerini, soru/sorunlarim kendi ifadeleri ile tirnak icinde
yazarak (“ *) belirtiniz.

Birey hangi yontem ile kendi viicut sicakligini kontrol ediyor?:Oral...Rektal
Bireyin,viicut sicakligi normal araliklari ile ilgili bilgi durumu? Biliyor....Bilmiyor
Sicaklik........... OC; Oral.....Rektal.....Aksillar...... Timpanik

Temporal

Kabul sirasinda hasta havaya uygun giysiler giymis miydi? Evet....Hayir....Tanimmlayimiz..............cocoeoiininninene e
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8. HAREKET AKTIVITESI
SUBJEKTIF

Hasta bireyin hareket aktivitesine iliskin,degisimi , soru/sorunlarim kendi ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (“ “) belirtiniz.

OBJEKTIF

Genel yasam tarzinizi tanimlayiniz: AKtif....Sedanter (SAKIN).........ccoooiiiiiorioriiie e e
Harekette zorlanma: Hayir.... Evet.... Tanimlayiniz (Zamani, YEIT ).........coeiiriiiirieniesieeteeieitesie sttt sie st eieete e s e et e e eteneenens
Hareket ederken viicut mekanigine dikkat ediyor mu? Evet....Hayir...... ...
Hareket etmesini engelleyen herhangi bir fiziksel engeli var mi1?Hayzr.....Evet....... Tanimlayiniz
Diizenli olarak egzersiz/spor yaptyor mu? (yiiriiyiis, yiizme vb.) Haylr .Evet...Tanimlayiniz
Yorgunluk hali: Hayir.... Evet.... Tanimlaymiz (siiresi, zamani)... .
Hareketine yardimci arag/gerec kullanlyor mu? Hayir...... Evet...... Tamlmlaylnlz ..........................................................
Ekstremite kaybi: Hayir.... Evet.....Yeri.. .
Hasta kendi kendine kolaylikla hareket edeblhyor mu"(Donme Yurume) Evet Haylr. ...Siirlamalar1 Tanimlaymiz...................

Denge: Normal...... Ayakta duramama...... Sendeleme....... TanIMIaYINIZ. ...
Postiir: Normal.. .. Kifoz....Lord0Z. ... DIZeT: .. .cciiiieiieii ettt ettt sttt et e b teesaessesaens Sbeeseesbensesaeabeebe et e b ebesaeeseenbeneeees
Sekil bozuklugu (kontraktiir, eklem kisitliligi, ¢ekilme, kasilma vb) Hayir....Evet.... Yeri...... Tanimmlaymniz.................coeeeee
Dogru viicut postiirii saglamak i¢in kullanilan ara¢/gerecler?Hayar....... Evet............. Tanimmlaymniz..............coooeeveiiiiennnne

Hasta bireyin hareket etmesine yardimc araglar: ( atak kenarliklari,trapez,cengel,yiiriiylis kemeri,kaydirma
tahtasi,kaldirag,asansor ,¢arsaf,sira, kum torbalari,trokanter,rulolar,walker,koltuk degnegi vb)Hayir....Evet... Tanimlayimiz
Hasta bireyin hareketini destekleyen yardimei araglar: ( baston koltuk degnegi,yiiriite¢ vb.) Hayir....Evet.... Tanimlaymiz
Hastaya uygulanan egzersiz tiirii?izotonik Egzersiz...... Izometrik Egzersiz........ Izokinetik egzersiz...............cooeveiiiiiiii,
Hareket sirasinda giivenlik 6nlemlerinin (yatak kenarligi,tespit ediciler vb.) alinmasina gereksinim var m1 ?

Hayir.......... Evet...oooovvviiiiiin. Tanmmlaymiz..........................

Dinlenme sirasinda basing bolgelerinin desteklenmesi gerekir mi ? Hayzr....Evet...... Tanimlayiniz
Tremor: Hayir....Evet....Tanimlaymiz... .
Traksiyon / Alg1/ Splmt/Korse/Boyunluk Varhgl Haylr Evet.... TanimlayIniz........ooooiiiiiiii e,
Paralizi Varligi: Hayir.... Evet....Yeri..

Fizik Tedavi aliyor mu ? Hayir.................oeeees Evet'

9.CALISMA VE EGLENCE AKTIVITESI

SUBJEKTIF

Hasta bireyin caliyma ve eglenme aktivitesine iliskin, ¢calisma durumu, gelir durumu, bos zamanlarim degerlendirme
durumu vb. gibi degisimi soru/sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (“ ) belirtiniz.

OBJEKTIF

Geliri giderini karsiliyor mu? ( ) Gelir gidere esit () Gelir giderinden az () Gelir giderinden fazla Caligma
durumu:.....o.ooo saat/glin..................

Bos zamanlarint degerlendirme DIGIMI:. .. ... e e
Son bir aydir saglik sorununa bagl olarak normal giinliik isleri aksad: m?(Ev Isi, Calisma Hayat1): Hayur. ... Biraz.....Evet..........
Son bir aydir fiziksel saglig1 ve ruhsal sorunlar1 sosyal aktivitelerini/hobilerini engelledi mi? Hayir....Evet..... Tanimlaymiz.........
Calistyorsa, son 6 aydir sagligi yiiziinden ise gidemedigi oldu mu? Hayir...Evet..... Kag GUn:.......c...o.iiviiiiiinieeencneee e
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10. CINSELLIiGi iFADE ETME AKTIiVITESI
SUBJEKTIF

Hasta bireyin cinselligi ifade etme aktivitesine iliskin soru/sorunlarim1 kendi ifadeler ile tirnak icinde yazarak (“ ) belirtiniz.

OBJEKTIF:
Genel goriiniimii kimligi ile uyumlu mu: Evet...Hayir... Tanimlayiniz.....
Gorligmede sorulari cevaplama durumu: () Girisken.......... () Cekingen........... ( ) Utangag............ () Saldirgan
Dogurganlig1 planlama yontemi:
Kullanmiyorum () Dogum kontrol hap1 ()  Tiiplerin baglanmasi( ) Geri ¢ekme yontemi ()
Rahim i¢i ara¢ () Kondom( ) Vazektomi () Takvim yontemi ()
Dogurganligi planlama yonteminden memnun musunuz ? Evet.....Hayir.......

KADIN ERKEK
Menstriiasyon sikliisii: ( )Diizenli.....( )Diizensiz. Siklhigr...... Kendi kendinize testis/meme muayanesi yapiyor
Kullandigi iiriiniin (ped, bez vb.) giin igindeki sayisi ......... musunuz?Evet...Hayir....Hangi siklikla........
Menstiirasyon ncesinde yagadiginiz sorunlar var m1 ? Uriner bosaltim ile ilgili bir sorununuz var mi1?
Hayir....Evet....Tanimlaymiz.......... Hayir...... Evet....... Tanimlayiniz..............
Menstiirasyon sirasinda yasadiginiz sorunlar:
Agri() Halsizlik ()
Asirt Kanama( ) Uyuma isteginde artig( )
Bulanti/Kusma( )

Menopoza girdi mi? Evet...Hayir....
Menopoza girdi ise ne zaman ? (yil)....................
Normal olmayan kizariklik, kanama veya akinti:

11. UYKU ve DINLENME AKTIVITESI

SUBJEKTIF

Hasta bireyin uyku ve dinlenme aktivitesine iliskin soru/sorunlarinietkileyen faktorleri kendi ifadeler ile tirnak icinde
yazarak (“ ) belirtiniz.

OBJEKTIF

Genel uyku aligkanliklari: Gece................ St/Giin............ Giindiiz. .. St/Giin.

Sekerleme: Hayir....Evet....Zamani ve siiresi. .

Kendini dinlenmis hissediyor mu? Hayir... .Evet Tammlaylnlz

Giin boyunca uyku hali var m1? Hayzr.....Evet.... Tammlaym1z

Uyurken kag yastik kullanir?:.
Uykuyu saglamak i¢in kulland1g1 metodlarl tammlaym1z (sut icme, mu21k dmleme kltap okuma sessiz ortam tv seyretme vb ):

Hastanede kalis1 siiresi boyunca uyku hijyeni ile ilgili bir degisiklik oldu mu ?

-Uykuya dalmada giicliikk: Hayair.... Evet..... Stire:................ Nedeni.....ooovriiiii
-Sabah ¢ok erken uyanma: Hayuir.... Evet.... Sitire:....oooieennn. NEdeNT....eiei e
-Uyku saatinde gecikme :  Hayir.... Evet.... Stire:.......o.e.e. Nedeni.....ovieiiii
-Sik sik uyanma: Hayir.... Evet.... Stire:....ooovuenenn. NEAeNT. .. .eieiei e
-Uykusuzluk: Hayir.... Evet.... Stire:......ocoevvenee JA T 1
-Dinlenememe : Hayir.... Evet.... Stire:......ooeueneee NEAENI. .ttt

Agri,hareket giigliigii,sik idrar ¢ikma gibi bireyin uykusunu etkileyen biyo-fizyolojik faktdrler var mui?

Hayir. ... Evet. ... TaNIMIAYINIZ. .. ..o e e e ettt et e e e et et et e e et et et
Korku,stres,kaygl gibi bireyin uykusunu etkileyen duygusal faktorler var m1 ?

Hayir...... Evet. ... TANIMIAYINIZ. ... .ot et et et e e et e e e e
Giiriiltii,1s1k,1s1,hastanede kahvalti saatleri,tedavi saatleri,tedavi igin kullanilar arag-geregler gibi uykusunu etkileyen g¢evresel
faktorler var mi1?

Hayir...... Evet.....Tanimlayiniz
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GUNLUK YASAM AKTIVITELERI BAGIMLI* YARI BAGIMLI** BAGIMSIZ***

1.GUVENLI CEVRE SAGLAMA VE SURDURME
AKTIVITESI

2. ILETISIM

. SOLUNUM

. BESLENME

.BOSALTIM

. KISISEL TEMIZLIK VE GIYINME

. BEDEN ISISININ KONTROLU

. HAREKET

O| 0O | | | Bl W

. CALISMA VE EGLENCE

10. CINSELLIGI IFADE ETME

11. UYKU VE DINLENME

12.TERMINAL DONEM-OLUM

*Bagimli:Hasta birey yasam aktivitesinin gerceklestirilmesinin tamaminda yardima gereksinim duymaktadir.

**Yar1 bagimli: Hasta birey yagam aktivitesini baska birinin destegi ve yardimci arag gere¢ kullanarak yerine getirir.
***Bagimsiz:Hasta birey yasam aktivitesinin tamamini1 bagimsiz olarak kendi basina yerine getirir.

Hemsirelik Tanilar1

OGRENCI HEMSIRENIN ADI- SOYADI
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HASTA BAKIM PLANI
Hastanin Adi-Soyadi: Yas: Tarih:
HEMSIRELIK TANILAMASI AMACLAR/HEDEFLER HEMSIRELIK GIiRiSIMLERI |DEGERLENDIRME
SUBJEKTIF VERILER: KISA VADELI AMAC/HEDEF:
OBJEKTIF VERILER: UZUN VADELi AMAC/HEDEF:

HEMSIRELIK TANISI:
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Liitfen bugiinkii klinik deneyiminize iliskin planladiginiz bakimi agiklama i¢in gerekli olan ifadeleri yanitlaymiz.

Onem sirasina gore hastaniz icin belirlediginiz 6ncelikler nelerdir? Hastanin gereksinimi icin nceliklerinizi
gerekgesi ile birlikte kendi ifadelerinizle yaziniz.

Oncelikleri belirlemede hangi hemsirelik tanilamas ile yaparsiniz? ilgili hemsirelik tanilar1 nelerdir?

Klinik uygulama giinii siiresince 6ncelikli girisimleriniz nelerdir ?
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HASTA BAKIM PLANI UYGULAMA FORMU
Hasta Adi-Soyada: Yatak No:
Tarih Saat Yapilan Uygulama Imza
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TABURCULUK PLANI

Ogrenim gereksinimleri:

Bakim gereksinimleri/kimin destek olacagt:

Ev/Aile durumu&gereksinimler:

Diger Konular ( tagima, saglik glivencesi,gelir,¢ocuk bakimi vb...... )
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KAYNAKLAR




TR TIE SAGLIK BiLiMLEBi FAKULTESI HEMSIRELIK B(")pUMI“J
(5528|0368 A [88s] HEMSIRELIKTE TEMEL ILKE VE UYGULAMALARI DERSI UYGULAMA
BE iALEM REHBERI
VARIT U N'“[-'*V ERSITES Dokiiman Kodu: UNV-SBF-RHB-009 Yayin Tarihi: 10.02.2022 Revizyon No: 00 Revizyon Tarihi: .../..../..... Sayfa 31/39

4.NANDA INTERNATIONAL HEMSIRELIK
TANILARI (2018-2020)

Alan 1: Saghg: Gelistirme
Simif 1: Saghk Bilinci

Eglenme Aktivitesine Katilimda Azalma
Saglik Okur-Yazarligim Gelistirme Istegi
Sinif 2: Saglik Yonetimi

Kirilgan Yashlik Sendromu

Kirilgan Yaghlik Sendromu Riski
Etkisiz Korunma

Yetersiz Toplum Saglig

Etkisiz Saglik Bakimi

Riskli Saglik Davranigt Egilimi

Etkisiz Aile Saglig1 Yonetimi

Etkisiz Saglik Yonetimi

Saglik Yonetimini Gelistirme Istegi

Alan 2: Beslenme
Siif 1: Yeme

Yetersiz Anne Siitii Uretimi

Beslenmeyi Giiglendirme Istegi
Yenidoganda Etkisiz Besleme Dinamikleri
Etkisiz Bebek Besleme Oriintiisii

Dengesiz Beslenme:Beden Gereksiniminden Az

Emzirmeyi Gelistirme Istegi

Etkisiz Emzirme

Kesintiye Ugramis Emzirme

Fazla Kilo

Fazla Kilo Riski

Obezite

Adoélesanda Etkisiz Yeme Dinamikleri
Cocukta Etkisiz Yeme Dinamikleri
Yutma Bozuklugu

Sinif 2: Sindirim

Su Anda Bu Simaifta Tan1 Bulunmamaktadir.

Sinif 3: Emilim

Su Anda Bu Simifta Tan1 Bulunmamaktadir.

Sinif 4: Par¢alanma

Kan Glikoz Diizeyinde Dalgalanma Riski
Karaciger Fonksiyonlarinda Bozulma Riski
Metabolik Dengesizlik Sendromu Riski
Yenidoganda Hiperbiliriibinemi Riski

Simif 5: Hidrasyon

S1v1 Voliim Dengesizligi Riski
Elektrolit Dengesizligi Riski
S1v1 Voliim Eksikligi

S1v1 Voliim Eksikligi Riski
S1vi Voliim Fazlalig
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Alan 3: Bosaltim ve Gaz Degisimi
Smif 1: Uriner Fonksiyon
—  Uriner Retansiyon
—  Bozulmus Uriner Bosaltim
—  Fonksiyonel Uriner Inkontinans
— Refleks Uriner Inkontinansi
— Sikisma Uriner Inkontinans Riski
—  Stres Uriner Inkontinansi
—  Tasima Uriner Inkontinansi
Simif 2: Gastrointestinal Fonksiyon
— Diyare
— Kironik Fonksiyonel Konstipasyon
— Kronik Fonksiyonel Konstipasyon Riski
—  Bozulmus Gastrointestinal Motilite Islevi
— Gastrointestinal Motilite Islevinde Bozulma
— Bagirsak Inkontinansi
— Algilanan Konstipasyon
— Konstipasyon
Konstipasyon RiskKi
Slnlf 3: Deri Fonksiyonu
— Su anda bu sinifta tan1 bulunmamaktadir.
Sinif 4: Solunum Fonksiyonu
— Bozulmus Gaz Alig-Verisi
Alan 4: Aktivite /Dinlenme
Sinif 1: Uyku/Dinlenme
Uyku Yoksunlugu
—  Uykuyu lyilestirme Istegi
—  Uyku Oriintiisiinde Bozulma
— Uykusuzluk
Sinif 2: Aktivite/Egzersiz
Ayaga Kalkmada Bozulma
— Bozulmus Fiziksel Hareketlilik

— Tekerlekli Sandelye ile Hareketlilikte Bozulma

—  Yatak I¢i Hareketlilikte Bozulma

— Kullanmama Sendromu Riski

— Oturmada Bozulma

— Transfer Yeteneginde Bozulma
Yiirlimede Bozulma

Sinif 3: Enerji Dengesi

— Amagsizca Dolagma

— Dengesiz Enerji Alant

— Yorgunluk

Siif 4: Kardiyovaskiiler/Pulmoner Yanitlar

—  Aktivite Intoleransi

—  Aktivite Intolerans: Riski

Etkisiz Periferal Doku Perflizyonu

— Etkisiz Periferal Doku Perfiizyonu Riski
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— Etkisiz Serabral Doku Perflizyonu Riski
— Kardiyak Doku Perfiizyonda Azalma Riski
— Kardiyak Outputta Azalma
— Kardiyak Outputta Azalma Riski
—  Etkisiz Solunum Oriintiisii
— Bozulmus Spontan Solunum
— Kan Basincinda Dalgalanma Riski
Ventilatérden Ayrilmaya Kars1 Islevsel Olmayan Yanit
Slnlf 5: Oz -Bakim
— Banyo Yapmada Oz- Bakim Eksikligi
—  Beslenmede Oz- Bakim Eksikligi
— Evde Bakimda Bozulma
—  Giyinmede Oz- Bakim Eksikligi
— Kendini ihmal Etme
—  Oz- Bakimi Giiglendirme Istegi
Tuvalet Aktivitelerinde Oz- Bakim Eksikligi
Alan 5: Algisal /Bilissel
Smif 1: Dikkat
—  Tek Tarafli Ihmal
Smif 2: Oryantasyon
— Su anda bu sinifta tan1 bulunmamaktadir.
Smmif 3: His/Algisal
— Su anda bu simaifta tan1 bulunmamaktadir.
Siif 4: Bilissel
— Bilgi Eksikligi
— Bilgiyi Arttirma Istegi
— Etkisiz Uyaran Kontrolii
— Degisken Emosyonel Kontrol
— Bozulmus Hafiza
— Akut Konfiizyon
— Akut Konfilizyon Riski
Kronik Konfiizyon
Simif 5: iletisim
—  lletisimi Gelistirme Istegi

—  Bozulmus Sézel iletisim Alan 6: Benlik Algisi Simif 1:

Kendilik Kavrami

—  Kendilik Kavrammi Gii¢lendirme Istegi
— Bireysel Kimlikte Bozulma Riski

— Bozulmus Bireysel Kimlik

— Insan Onuruna Zarar Verme Riski

— Umudu Gelistirme Istegi

— Umutsuzluk
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Smif 2: Oz Sayg1

—  Durumsal Diisiik Oz Sayg1

— Durumsal Diisiik Oz Sayg1 Riski
—  Kronik Diisiik Oz Saygi

— Kronik Diisiik Oz Saygi Riski
Sinif 3: Beden Imaji

—  Bozulmus Beden Imaj:

Alan 7: Tliski Rolleri

Sinif 1: Bakim Verici Rolleri

— Bozulmus Ebeveynlik

— Ebeveynligi Gelistirme Istegi
— Ebeveynlikte Bozulma Riski

— Bakim Verici Roliinde Zorlanma Riski

Smif 2: Aile fliskileri

— Aile Siireglerini Giiglendirme Istegi

Islevsel Olmayan Aile Siirecleri

— Kesintiye Ugramis Aile Siiregleri

— Baglanmada Bozulma Riski

Sinif 3: Rol Performansi

—  Etkisiz liski

—  Etkisiz Iliski Riski

— lliskiyi Gelistirme Istegi

— Ebeveyn Rol Catismasi

— Etkisiz Rol Performansi
Bozulmus Sosyal Etkilesim

Alan 8: Cinsellik

Sinif 1: Cinsel Kimlik

— Su anda bu simifta tan1 bulunmamaktadir.

Sinif 2: Cinsel Fonksiyon

— Cinsel Islevde Bozulma

—  Etkisiz Cinsellik Oriintiisii

Simif 3: Ureme

Basarisiz Dogum Siireci
Basarisiz Dogum Siireci Riski
Dogum Siirecini Gelistirme Istegi

— Maternal- Fetal Bagin Bozulma Riski
Alan 9: Basetme/Stres Tolerans:1 Simif 1: Post-Travma

Yanitlar:

— Komplike Go¢menlige Gegis Riski
— Post-Travma Sendromu

— Post-Travma Sendromu Riski

— Tecaviize Bagli Travma Sendromu
— Yer Degistirme Stresi Sendromu

— Yer Degistirme Stresi Sendromu Riski

Sinif 2: Bas Etme Yamitlar:
— Etkisiz Aktivite Planlamasi
— Etkisiz Aktivite Planlamas1 Riski
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Anksiyete

Aile i¢i Basetmeyi Giiclendirme Istegi
Basetmeyi Gii¢lendirme Istegi
Etkin Olmayan Aile I¢i Basetme
Etkisiz Basetme

Etkisiz Toplumsal Basetme

Odiin Verici Aile Ici Basetme
Savunucu Basetme

Toplumsal Basetmeyi Giiglendirme Istegi
Bozulmug Dayaniklilik
Dayanmiklig1 Giiglendirme Istegi
Dayaniklilikta Bozulma Riski
Bozulmus Duygu Durum Yo6netimi
Giigsiizlik

Giigsiizliik Riski

Giicii Artirma Istegi

Etkisiz Inkar

Kronik Uziintii

Korku

Oliim Anksiyetesi

Asirt Stres Yiiki

Karmagik Yas Tutma

Karmasik Yas Tutma Riski

Yas Tutma

Sinif 3: Norodavramssal Stres

Azalmis Intakranial Uyum Kapasitesi

Akut Madde Yoksunlugu Sendromu

Akut Madde Yoksunlugu Sendromu Riski
Normal Bebek Davranisini Gelistirme Istegi
Normal Olmayan Bebek Davranisi

Normal Olmayan Bebek Davranig1 Riski
Otonomik Disrefklesi

Otonomik Disrefklesi Riski

Yenidoganda Yoksunluk Sendromu

Alan 10: Yasam ilkeleri
Simif 1: Degerler

Su anda bu sinifta tan1 bulunmamaktadir.

Smif 2: inanclar

Spiritiiel lyiligi Giiglendirme Istegi

Siif 3: Deger/inan¢/Eylem Tutarhlig

Ahlaki Sikinti

Azalmis Dinsel Baglar

Dinsel Bagi Giiglendirme Istegi
Dinsel Baglarda Zayiflama Riski
Karar Vermeyi Gelistirme Istegi
Karar Vermede Catisma
Bozulmus Ozgiir Karar Verme
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Ozgiir Karar Vermede Bozulma Riski
Ozgiir Karar Vermeyi Giiglendirme Istegi
Spiriitiiel Sikint1

Spiriitiiel Sikint1 Riski

Alan 11: Giivenlik/Koruma
Siif 1: infeksiyon

Cerrahi Alan Infeksiyonu Riski
Infeksiyon Riski

Sinif 2: Fiziksel Yaralanma

Ag1z Kurulugu Riski

Abi Bebek Oliim Sendromu Riski
Aspirasyon Riski

Basing Yarasi Riski

Bogulma Riski

Gecikmis Cerrahi Iyilesme
Gecikmis Cerrahi Iyilesme Riski
Bozulmug Dentisyon

Bozulmus Deri Biitiinligi

Deri Biitiinliiglinde Bozulma Riski
Bozulmus Doku Biitiinligii

Doku Biitiinliigiinde Bozulma RiskKi
Diisme Riski

Fiziksel Travma Riski

Go6z Kurulugu Riski

Etkisiz Hava Yolu Temizligi
Kanama Riski

Bozulmus Oral Mukoz Membran
Oral Mukoz Membranda Bozulma Riski
Periferal Pozisyona Bagli Yaralanma Riski
Sok Riski

Termal Yaralanma Riski

Vaskiiler Travma Riski

Venoz Tromboemboli Riski
Korneal Yaralanma Riski

Uriner Yolun Yaralanmasi Riski
Yaralanma Riski

Slnlf 3: Siddet

Baskalarina Yonelik Siddet Riski
Intihar Riski

Kadin Genital Mutilasyonu Riski
Kendine Yonelik Siddet Riski
Kendini Yaralama

Kendini Yaralama Riski

Slnlf 4: Cevresel Tehlikeler

Mesleki Yaralanma Riski
Kontaminasyon
Kontaminasyon Riski
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— Zehirlenme Riski
Sinif 5: Savunma Siirecleri
Alerjik Reaksiyon Riski

Lateks Alerjisi Riski
— Lateks Alerjisi
Sinif 6: Termoregiilasyon
— Hipertermi
— Hipotermi
— Hipotermi Riski
— Perioperatif Hipertermi Riski
— Etkisiz Termoregiilasyon
Etkisiz Termoregiilasyon Riski
Alan 12: Konfor
Smif 1: Fiziksel Konfor
— Akut Agn
— Kronik Agn
— Bulant1
—  Dogum Agrisi
— Bozulmus Konfor
— Konforu Artirma Istegi
— Kironik Agri Sendromu
Sinif 2: Cevresel Konfor
— Bozulmus Konfor
— Konforu Arttirma Istegi
Sinif 3: Sosyal Konfor
— Bozulmus Konfor
— Konforu Arttirma Istegi
Sinif 3: Sosyol Konfor
— Bozulmus Konfor
— Konforu Arttirma Istegi
Sosyal Izolasyon
— Yalnmzlik Riski
Alan 13: Bilyiime/Gelisme
Smif 1: Biiyiime

Iyot Icerikli Maddelere Kars: istenmeyen Etki Riski

— Su anda bu simifta tan1 bulunmamaktadir.

Sinif 2: Gelisme
— Gelismede Gecikme Riski

KAYNAKCA

— Herdman T ve Kamitsuru, S. (2017). Hemsirelik Tanilari:
Tanmimlar ve Smiflandirma 2018-2020 (11.Baski). (Acaroglu, R.
Cev (Ed)). Nobel Tip Kitabevleri. (Orijinal calisma basim tarihi:

28 Haziran 2017).
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Ogrencinin Adi Soyada:
Okul Numarasi:

Uygulamaya Cikilan Klinik Adi:

Degerlendirme Kriterleri

Degerlendirme Puam

A. Profesyonel Davranislar
(Her madde 5 puan, Toplamda 30 Puan)

Uygulama alanina zamaninda gelme/ayrilma (5 Puan)

Profesyonel goriiniim ve kisisel hijyene uyum (5 Puan)

Uygulama yapilan klinigin kurallarina uyum (5 Puan)

Servis i¢i ¢alismalarda etkin rol alma (5 Puan)

Zamani etkin kullanma (5 Puan)

Eksiklerini fark etme ve diizeltmek igin ¢aba gosterme (5 Puan)

B. Kisilerarasi iliskiler
(Her madde 5 puan, Toplamda 20 Puan)

Bakim verdigi saglikli/hasta birey ve ailesi ile etkili iletisim becerisi (5 Puan)

Saglik ekibi iiyeleri ile profesyonel iletisim kurma, isbirligi yapma becerisi (5 Puan)

Arkadaslari ile uyumlu iletisim kurma becerisi (5 Puan)

Ogretim eleman ile uyumlu iletisim kurma becerisi (5 Puan)

C. Hemsirelik Bakim Planin Hemsirelik Siireci Dogrultusunda
Degerlendirilmesi (Toplam 50 Puan)

Tamlama (Her madde 3 Puan, Toplamda 12 Puan)

Biitiinsel yaklasim dogrultusunda giinliik yasam aktiviteleri modeline yonelik veri
toplama (3 Puan)

Mevcut/olast hemsirelik tanilarini saptama (3 Puan)

Saptanan hemsirelik tanilarinin adini, etiyolojik faktorlerini ve semptomlarin1 dogru
ifade etme
(3 Puan)

Hemysirelik tanilarini dncelik sirasina koyma (3 Puan)

Hemsirelik Tanis1 ( Her madde 5 Puan, Toplamda 10 Puan)

Hastaya 6zgii ve sorun ile ilgili olma (5 Puan)

Gergekgi ve ulasilabilir (Ogrenci hemsirenin ve hastanin/ailesinin yapabilecekleri
dogrultusunda) olmasi (5 Puan)
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Planlama ( Her madde 5 Puan, Toplamda 10 Puan)

Amaca yonelik girigsimleri yeterli ve dogru planlama (5 Puan)

Planlanan girisimlerde saat ve siklik belirtme (5 Puan)

Uygulama (Her madde 4 puan, Toplamda 12 Puan)

Planlanan hemsirelik girisimini yeniden gézden gegirme (2 Puan)

Uygulama oncesi hastaya gerekli agiklamay1 yapma (2 Puan)

Aseptik teknige uyma/El yikama/Eldiveni dogru kullanma (2 Puan)

Uygulama malzemelerini diizenli, temiz ve eksiksiz hazirlama (2 Puan)

Uygulamalarda islem basamaklarina uyma (2 Puan)

Uygulamay1 degerlendirme ve kayit etme (2 Puan)

Degerlendirme (Her madde 6 Puan, Toplamda, 6 Puan)

Hemsirelik tanisana yonelik dogru degerlendirme yapma (belirlenen amaca ulasip
ulagilmadigi, ulagilmadiysa nedeni, tekrar planlama gerekip gerekmedigi) (6 Puan)

Toplam Puan

Degerlendiren Ogretim Elemam




