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ONSOZz

Ebelikte Temel ilke ve Uygulamalar dersi; 6grencilerin meslegin temel kavramlarmni, etik
degerlerini ve bakim ilkelerini 6grenerek mesleki kimlik gelisimlerine saglam bir temel
olusturmalarim1  amacglamaktadir. Bu ders kapsamimda Ogrencilerin  temel bakim
uygulamalarin1 dogru teknikle gerceklestirebilmesi, gilivenli hasta bakm ilkelerini
benimsemesi ve profesyonel sorumluluk bilinci gelistirmesi hedeflenmektedir.

Ders siirecinde; asepsi ve antisepsi ilkeleri, enfeksiyon kontrolii, yasam bulgularinin
degerlendirilmesi, temel bakim girisimleri ve hasta giivenligi konularinda kuramsal bilgi
sunulmakta; bu bilgiler uygulama ortaminda pekistirilmektedir. Ogrencilerin bakim siirecini
sistematik bigimde Ogrenmeleri ve mesleki uygulamalarmi etik ilkelere uygun sekilde
gerceklestirmeleri beklenmektedir.

Bu form, uygulama siirecinde ger¢eklestirilen temel bakim uygulamalarini planlamaniz,
degerlendirmeniz ve mesleki gelisiminizi izleyebilmeniz amaciyla hazirlanmistir. Ayni
zamanda mesleki gozlem, sorumluluk alma ve ekip caligmasina uyum becerilerinizi
desteklemeyi hedeflemektedir.

Ebelik Boliimii olarak, bu dersin mesleki yolculugunuzda giiclii bir baslangi¢ olmasini
temenni eder; uygulama siirecine katki saglayan tiim saglik ekibine tesekkiir ederiz.

Ogr. Gor. Dr. Benay OGUZ



No

EBELIKTE TEMELﬂi}‘KE VE UYGULAMALAR DERSI
DERS OGRENME CIKTILARI

Ogrenme Ciktisi

Mesleki temel kavramlar1 bilir,ebelik, ¢cevre, saglik/hastalik ve insan kavramlar1 arasindaki
iliskiyi kurabilir

Bireyin yasam bulgularint dogru olarak 6l¢ebilir, normal olmayan yagam bulgularinda uygun
ebelik bakimini uygulayabilir

Yasam aktivitelerinin slirdiiriilmesine yonelik sorunlar1 belirleyebilir, bu sorunlara iliskin
uygun ebelik girisimlerini planlayabilme, uygulayabilir ve degerlendirebilir

Saglikli/hasta bireyin bakiminda ebelik siirecini etkin bi¢imde uygulayabilir

Oral, lokal ve parenteral ilaglar1 uygulayabilir

Bireyin yeterli ve dengeli beslenmesinin saglanmasi ve siirdiiriilmesine yonelik, enteral ve
parenteral yoldan beslenme gereksinimini yerine getirebilir

Medikal ve cerrahi asepsi tekniklerini uygulayabilir, enfeksiyonu 6nlemeye yonelik ebelik
girisimlerini uygulayabilir

EBELIKTE TEMEL iLKE VE UYGULAMALAR DERSI EUCEP YETKINLIKLERI
Bu dersi basariyla tamamlayan 6grenci;
1. Mesleki Bilgi Yetkinligi

1. Ebelik mesleginin temel kavramlarini, rollerini ve sorumluluklarmi agiklar.

2. Saglik, hastalik ve bakim kavramlarini biitiinciil yaklagimla tanimlar.

3. Ebelik bakim siirecinin basamaklarini (tanilama, planlama, uygulama, degerlendirme)
aciklar.

4. Asepsi, antisepsi ve enfeksiyon kontrol ilkelerini agiklar.

2. Mesleki Beceri Yetkinligi

5. Temel yasam bulgularini dogru teknikle 6lger ve kaydeder.

6. Asepsi ve steril teknik ilkelerine uygun uygulama yapar.

7. Giivenli hasta bakimi i¢in temel klinik uygulamalar1 gergeklestirir.
8. Hasta giivenligi ilkelerine uygun bakim sunar.

3. Mesleki Tutum ve Degerler

9. Mesleki etik ilkelere uygun davranr.

10. Bireyin mahremiyetine ve insan onuruna saygi gosterir.
11. Ekip calismasina uyum saglar.

12. Mesleki sorumluluk bilinci gelistirir.

4. Tletisim ve Damismanhk

13. Birey ve aile ile etkili iletisim kurar.
14. Saglik egitimi siirecinin temel ilkelerini agiklar ve uygular.

5. Kanita Dayah Yaklasim

15. Temel bilimsel bilgiye dayali bakim uygular.
16. Mesleki uygulamalarda giincel bilgiye ulasmanin 6nemini kavrar.



DERSIN AMACI: Ulke gereksinimleri dogrultusunda, ogrenciye saglikli/hasta bireyin
bakimut ile ilgili temel kavram ve ilkeleri 6gretmek, birey/aile/toplumun sagliginin korunmasi
ve gelistirilmesi, saglik sorunlarinmm tanilanmasi, uygun girisimlerin planlanmasi,
uygulanmasi, degerlendirilmesinde gerekli bilgi ve beceriyi kazandirmaktir.

DERSIN UYGULANIS BICIMI: Uygulama Persembe giinii kurumlarin galisma saatleri
kapsaminda yapilir. Derse devam durumu, Balikesir Universitesi On Lisans Ve Lisans Egitim-
Ogretim Ve Smav Yonetmeligi kapsaminda degerlendirilir.

DEGERLENDIRME: Dersin degerlendirilmesi, Balikesir Universitesi On Lisans ve Lisans
Egitim-Ogretim Ve Smav Yo6netmeliginde belirtildigi dogrultuda yapulur.



BALIKESIR UNIiVERSITESI

SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI EBELIiK BOLUMU
EBELIKTE TEMEL iLKE VE UYGULAMALAR DERSI
KLINiK UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

Ogrenci Adi- Soyadu:
Ogrenci No:

Staj Baslangi¢-Bitis Tarihi:

Ogrenci Fotografi

Puan Ogrenci notu

1- Genel Gorinum
Mesleki géruniime uyma (sag, tirnak, kiyafet, ayakkabi, kiipe, yiizik) 5
Mesleki davranis ilkelerine uyma (¢alisma ortamindaki davraniglar: yiiksek 5
sesle konusma, sigara igme, uygunsuz sekilde oturma v.b.)
Mesleki iletisim ilkelerine uyma (Uygun hitap, kendini tanitma, etkili 5
dinleme vb)
Bireyi/hastay teslim alip verme 5
Gereksinimi oldugunda saglik ekibi iiyelerinden 5
(6gretim elemani, ebe, hekim, arkadast)
yardim isteme/ Saglik ekibi iiyelerine yardim etme
Ogrenme ve aragtirmaya istekli olma 5
Birey/ hasta/ailede meydana gelen her tiirli degisikligi hekim/ hemsire/ebe 5
veya dgretim elemanina bildirme

2- Ebelik Bakim Siireci / Bakim Plan
Tanilama (Sorun saptama, Veri toplama formlarini eksiksiz doldurmast, 10
NANDA’ya gore tan1 koymasi)
Planlama (Oncelikleri belirlemesi, Amaglar1 belirleme, Sonug kriterlerini 10
belirleme, Girisimleri belirlemesi)
Uygulama (Belirledigi girisimleri uygulamasi) 5
Degerlendirme (hedefe uygun degerlendirme yapmasi, sonuca gore planda 5
gerekli degisiklik yapmasi)

3- Temel Klinik Becerilerde Islem Degerlendirme
Ellerini yikama 5
Islemi hastaya aciklama 5
T1bbi/ cerrahi asepsi ilkelerine uyma 5
Islemleri beceri basamaklarma uygun yapma 5
Hastaya uygun pozisyon verme 5
Malzemeyi ortamdan uzaklastirma 5
Kaydetme 5
Toplam Puan 100

Ogretim Elemani/Mentor Adi ve Soyadi:



BALIKESIR UNIVERSITESI
SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI EBELIK BOLUMU
EBELIKTE TEMEL UYGULAMALAR DERSI
HASTA TANILAMA FORMU

Formu Hazirlayan: Dog. Dr. Hale TOSUN

Ogrencinin Adi-Soyadu:

Anabilim/ Bilim Dah:

Formun Dolduruldugu Tarih/ Saat:

Servis: Yatak No:
TANITICI OZELLIKLER
Ad1 Soyadi: Kiminle Yasiyor:
Cinsiyeti: Yasadig1 Sehir:
Yasi: Sosyal Guvencesi: ( ) Var () Yok
Medeni Durumu: Kan Grubu:
Egitim Diizeyi: Daha once kan transfiizyonu yapildi mi? Hayir...............
Evet ....... (Tarihi.cieee )
Meslegi: ALERJISI: ( ) Var......[Yiyecek ( ), Tlag ( )], Yok ()

Bilinmiyor ( )

Adresi ve Telefonu:

BULASICI HASTALIK: ( ) Var.......

Acil Durumda Aranacak Kisi/ Yakinhgy Telefon No: HEKIMI:
Veri Toplama Kaynag:
HASTALIK OYKUSU
Yatis Tarihi/ Saati: Gelis SekKli: ( )Yurlyerek () Sedye
Cikis Tarihi/ Saati: ( )Tekerlekli sandalye () Diger
Ameliyat Tarihi: Geldigi Yer: ( ) Ev () Y.Bakim () Acil
(e Klinigi () Diger...................
Yatis Nedeni (Hastanin en 6nemli sikayeti ve ifadesi):
Sorunun Basladig1 Zaman ve Siiresi: Tibbi Tam:
Adli Vaka: () Evet () Hayir
SAGLIK HIKAYESI
Gegirdigi hastahk/ hastahklar:
Tdrd Zamani Sonucu
Daha once hastaneye yatti m? () Hayir () Evet Nedeni:
Siirekli kullandid ilaclar:
Adi Dozu (Siklik) Kullanim Nedeni Kullanim Siiresi

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.)

Aile ile Goriisme ( Hasta Yaminda Goriisiilmeyecek)

-Hastalik Hakkinda Bilgileri:

-Hastanin Onemli Sorunlari- Gereksinimleri:

-Evdeki Bakim Olanaklari:




HASTADAN TESLIiM ALINAN iILAC/MALZEME/OZEL ESYA: ( )YOK () Var.....cccooooieiiiiiiiiiiiieeeeeeeee

TIBBI TANISI:
Bireyin hastaneye kabul tibbi tamisim literatiir bilgileri dogrultusunda asagidaki bashklar atinda kisaca aciklayimz.

Hastahgin Tanimi:

Belirti-Bulgular:

Tedavisi:

Risk Faktorleri:

Komplikasyanlari:

Prognoz:



BIiREYIN TEMEL LABORATUAR DEGERLERI (Hasta izlemi sirasindaki degerleri alnacaktir)

Laboratuar Testleri

Normal Degerler

Hastanin Degerleri

Anormal Degerlerin
Nedeni

WBC

RBC

Hct

Hb

Trombositler

BUN

Kreatin

Na

INR
PT takibi varsa
APTT

Idrar Testi

HgbAlc

AKS

DIGER TESTLER




ILAC TEDAVISI

ALERJILERI:

ilacin Ticari ismi/Jenerik
Ve Dozlan

ilacin Kullanim
Dozu/Sikhk/
Verilis Yolu

Endikasyon/Ilacin
Kullanim Nedeni

Kontraendikasyon/ilacin
Yan Etkileri

fla¢ Tedavisinde Dikkat
Edilecek Noktalar




YASAM AKTIVITELERI (YASAM MODELI)
1. GUVENLI CEVRE SAGLAMA VE SURDURME AKTIiVITESI

OBJEKTIF

1. Mental Durumu:
Bilinci: () Agik

2. Duyu Organlar::

() Bulanik () Kapali

- Gorme: Pupilla: Sag: Normal..... Anormal..... Sol: Normal..... Anormal.....
Gozliik: Evet..... Hayir..... Kontakt Lens: Evet..... Hayir....
- Duyma: Sag Kulak: Normal..... Yetersiz..... Sagir..... Duyma Aract: Evet..... Hayir.....
Sol Kulak: Normal..... Yetersiz..... Sagir...... Duyma Araci: Evet..... Hayir.....
Duymay etkileyen bir sorun var mi1? (akinti, kagint1 vb.) Evet:....Hayir
- Dokunma: His kaybi (1s1, aci, agri, basing vb.): Var:.....Yok:.....Tanimlayiniz:................cocoviiiiiiinennn..
Cilt 1s1s1: Normal....Anormal.... TanimIayIniZ. ...........oueniieiniieiie e et
- Koklama: Koku alma duyusu: Var:.....YoK:..... Tanimlayiniz:.............oeiuiririiiiei et e
Sag Burun Deligi: Acik:....Kapali:....TanImMIQyINIZ:. ... ..cccccoiirieirieieieieieiese et s
Sol Burun Deligi: Acik:....Kapali:....Tanimlayiniz:.........cccoociiiiiiniiiiieieeeceeeese s
- Tat Alma: Tat alma duyusu: Var:....Yok:...... TaNIMIAYINIZ: ... et

3. Enfeksiyon riski

Enfeksiyon riski: Hayir () Evet () TanIMIAYINIZ. . ..o
1V tedavi/tiip/dren: Hayir ( ) Evet ()
4. Agn
Agrinin yeri Agrinn siddeti
ARKA = — — e
© =S 5 (B (e (&
£ @EE®@®
) 4] 2 4 6 8 10
{ \ AGRIM YOK  GOK AZ VAR BIRAZ VAR OLDUKCA FAZLA GCOK FAZLA  DAYANILACAK
'__. X GIBI DEGIL
soL s;é Sad Agrinin niteligi
Sizlama () Gerilme () Keskin
Kint () Zonklama () Sikistirma
LW Yanma () Acima ()
Agr1 / Rahatsizlik: Hayrr....... Evet...... Baglangici.............. Siiresi............
Agrinin yayilst:............

Agr ile eslik eden sikayetler/ yakinmalar olan faktorler

AGIIY1 QZAIAN TAKIOTIET . ... oo e e e et

5. Diisme Riski

Konfiizyon / Dezoryantasyon/ Oryantasyon Bozuklugu [ ] 4 puan
Semptomatik / Depresyon 1] 2 puan
Bosaltim ihtiyacinda Sorun [ ] 1 puan
Bas Donmesi ] 1 puan
Cinsiyet (erkek) ] 1 puan
Sandalyeden kalkma testi* (tek secenek isaretlenecek)
e Kollarini kullanmadan kalkabiliyor ] 0 puan
e  Kalmak i¢in sandalye kollugunu kullaniyor ve tek denemede kalkabiliyor 1] 1 puan
e  Kalmak i¢in sandalye kollugunu kullaniyor ancak birden fazla deneme ile 1 3 puan
kalkabiliyor
e Yardim almadan kalkamiyor | 4 puan
Antiepileptik Grubu ila¢ Kullanim 2 puan
(Karbamezepin, Tegretol, Phenytoin, Eptantoin,Valporik Asit, Depakin, Pimidon, Mysoline, [
Lamotrigin ,Lamictal, Phenobarbital, Luminal, Exhosuximid, Petimid)
Benzodiazepin Grubu ila¢ Kullanimi (Alprazolam, Xanax, Buspiran, Buston, 1 puan
Chlordiazepoxid, Librium, Clonazepam, Rivotril, Clorazepatdipotasyum, Tranxilane, ]
Diazepam, Diazem, Lorazepam, 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 Uzeri

Her giin diisme riskini yeniden
degerlendirin. Diisme olaylarim 6nlemeye
yonelik girisimleri ygulayin.
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TESPIiT EDiCi GEREKSINiMi

Hastanin kendine ve gevresine zarar verme ihtimali var mi? |:| Var |:| Yok | “Var” ise kisitlama altindaki bireye uygun ebelik
girisimlerini uygulayimn.

IZOLASYON
Gereksinim var mi? I:' Var I:l Yok “Var” ise izolasyon uygulanan bireye uygun ebelik girisimlerini uygulayin.
Varsa izolasyon sekli I:l Temas I:l Siki temas I:l Damlacik I:l Solunum |:| Diger .......c.couuee

CEVRESEL GUVENLIK ONLEMLERI

L] Hasta bilekligi takild: Oksijen sistemi L] ack L] Kapal
|:| Hasta {initesi tanitildi Pencereler |:| Agik I:' Kapali
I:l Yatak kenarliklar1 kaldirildi Yatak frenleri I:' Agik I:l Kapali
[] Yatak bag: diizeni saglands Refakatci gereksinimi L] var [] vok
SUBJEKTIF

Glivenli ¢evrenin saglanmasi ve siirdiiriilmesi aktivitesi ile ilgili birey tarafindan ifade edilen soru/sorunlarn ile tirnak iginde
yazarak (*° ’’) belirtiniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yari1 Bagimh (Yardimcai araca/ kisiye) |:| Bagimh
) 2. ILETiSiM

OB]EKTIF

Tletisim sekline gore birey: Ige doniik () Disa donik () Tyimser ( ) Karamsar ( ) Kendisiile barigik ()

Kullandigi dil (Lisani):..............coevevennnn. Tletisime engel olacak duyusal/norolojik kusurlar (fsitme protezi, ses ptotezi,
VL)

Tletisim kurabilmek icin herhangi bir arag-gerece (yazi tahtasi, isitme cihazi, iletisim kartlar1) gereksinimi var mi? Hayur.... Evet....
Tanmmlayiniz:.............o.oooeiiiiinne..

Goriisme sirasinda herhangi bir konusma sorunu fark ettiniz mi? Hayir.... .. Evet...... Tanmmlaymiz:...............c.cooeeviinininnn.
Hasta, yakinlari ile iletisim kuruyor mu? Hayir.... Evet.... Tanimlaymiz:....................c.o.oooini,

Hasta, diger hastalar ile iletisim kuruyor mu? Hayur.... Evet.... Tanimlaymiz:.................................

Hasta, saglik ekibi iiyeleri ile iletisim kuruyor mu? Hayir.... Evet.... Tanimlaymiz:.........................ooeeee.

Konusmayi engelleyecek bir sorunu var mi ya da bir girisim, tedavi uygulanmis mi1? (disfazi, afazi, yiiz travmasi, endotrekeal
entlibasyon, antideprasan ilaglar vb.) Hayur.... Evet.... Tanimlayiniz:..................cooeeeenennn..

Birey sorulan sorulara uygun yanitlar veriyor mu? Hayir.... Evet.... Tanimlaymiz:..........................oeee.

Birey iletisim sirasinda goz temasi kuruyor mu? Hayur.... Evet.... Tanimlaymiz:.....................ocoenen.

Agr1, dispne, giigsiizliik gibi bireyin iletisimini etkileyen fiziksel yakinmalart var mi1? Hayir.... Evet.... Tanimlayniz:...............
Kaygi, kizginlik, umutsuzluk, 6fori gibi iletisimi etkileyen emosyonel bir durumu var mi? Haylr.... Evet... Tammlaylmz ............
Hastaneye yatma, hastanin dini ibadetlerini etkiliyor mu? Hayur.....Evet.. .
Bakimini sinirlayacak herhangi bir inanci var mi (diyet, kan transflizyonu vb ) Hay1r Evet

SUBJEKTIF
Hasta bireyin iletisim aktivitesine iligkin agiklama/ soru/sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak (“  *”) belirtiniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yar1 Bagimh (Yardimeci araca/ kisiye) |:| Bagimh
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3. SOLUNUM

OBJEKTIF
SOLUNUM SISTEMI:
Solunum Hizi.......... /Dk. Abdominal....... Diyafragmatik......

Derinligi: Yiizeyel....Derin....
Yardimei solunum kaslarinin kullanimi: Hayir....Evet....Tanimlaymiz................cceviiiiinnnnns
Solunum ritmi:.........coooiii

Normal solunumunu siirdiirebiliyor mu? Hayur............. Evet.............. TanimlaymizZ. .......ocoeveiiiiiiini e
Gegmiste solunumla ilgili her hangi bir problemi mevcut mu? Hayir........ Evet........ Tanimlayimiz...........oooeveiiiiiininiiinninenn
Oksiiriik: Yok ........... Var....ooooieeiieeeiie TANIMIAYINIZ. ...
Balgam ¢ikartyor mu? Hayir...Evet... Ozelliklerini tanimlaymiz:...............cooooiiiiiiiii it
Gogiis agrist: Yok ...... Var....coooviiiiniinnn, TaANIMIAYINIZ. ..ot
Siyanoz: Yok ............ Var....oooovviiiiiiiiiina TaNIMIAYINIZ. ..ot e e e
Tirnak rengi:..........coceveenennn.

Hemoptizi: Yok .......... Var....ooooooiiiiiiiiiiiinnn, TanIMIAYINIZ. . ..oee

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

KARDIYOVASKULER SiSTEM:

Nabiz Hizi: Radyal:.......... /dk Apikal........... /dk.
Nabiz ritmi: Diizenli............... Diizensiz.............
Nabi1z volimilis......coeiiiiiiiii
Kan Basinci: Sol Kol....................... mmHg Sagkol...................ol mmHg
Pozisyon: ( ) Ayakta................ mmHg () Otururken................ mmHg ( )Yatarken............... mmHg

Siyanoz: HayIr. .. EVet. . Y O i, .t e s

SUBJEKTIF
Hasta bireyin solunum aktivitesine iliskin oksiiriik, solunum sikintisi vb. gibi soru/sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde
yazarak (‘*° ’°) belirtiniz.

............................................................................................................................................................

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yari1 Bagimh (Yardimcai araca/ kisiye) |:| Bagimh

4, BESLENME
OBJEKTIF

Genel goriiniimii: Kasektik( ) Zayif ( ) Normal kilolu( ) Obez( )
Giinliik 6lin sayist:.......ccoeovieveiniiinnn.
Beslenmede agirlikli olarak tercih ettigi besin gruplar1 (hoslandig1 besinler; protein, karbonhidrat, yagdan zengin
besinler):.........ccooeiiiiil.
Son alt1 ayda kilo aldi m1? Evet (liitfen belirtiniz).......... Hayrr....... Bilinmiyor......
Son alt1 ayda istemsiz kilo verdi mi? Evet (liitfen belirtiniz)....... Hayr......Bilinmiyor.....
Istahini nasil tanimliyor? Tyi.... Yetersiz... Katii. ...
Herhangi bir diyet sinirlamas1 var mi1? (Hastanin kendisinin uyguladigi / Hekimin 6nerdigi)Hayur...Evet...Tanimlaymniz..............
Bir giinde ortalama ne kadar sivi altyor?...........ccccceevvennnen. Suiiiiini. bardak/glin Diger:.........coevviiiiiiiiii i
Sevdigi ve sevmediZi yiyeceKIerm taNTMIAYINIZ. ........ccuveriieiiieieeeieeeteeieetesteteste et et et et e ee et e e et et s bee s sstesseesessen e s ee e s eseensesaens
Asagidaki durumlarla ilgili bir sorunu var mi?
Bulanti:  Hayir.....Evet.... TANIMIAYINIZ. .......oooiiiieiiie e ettt e et et et e e et et e e e e e eaeeteereseeensens
Kusma:  Hayir.....Evet.... TanIMIaYINIZ. ..ottt et et et e e et e e et e e e e e e a e e ernsenseenes

Yutma:  Hayir.....Evet.... TANIMIAYINIZ........coiiiiiiiieieit et et et e et ettt e et e s te et sbesse e e esaesseebessbeesbenbesaeenaas
Cigneme: Hayur.....Evet....Tanimlayiniz... .
Beslenme aktivitesini etkileyen/etkileyebilecek bir inanc1 var m1‘7 Haylr Evet ...... Tanlmlaylnlz ..........................
Beslenme sekli: () Oral ( ) Enteral () Parenteral
Beslenmeyi Engelleyen Faktorler: ( ) Oral Lezyonlar ( ) Ameliyat ( )Yutma Giigliigii ( ) Biling Durumu ( )Fiziksel Glgsuzlik
()DIger ..o
SUBJEKTIF

Hasta bireyin beslenme aktivitesini etkileyen/aligkanligini/tercihlerini etkileyen faktorleri kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak
(‘) belirtiniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yar1 Bagimh (Yardimci araca/ kisiye) |:| Bagimh
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5. BOSALTIM

OBJEKTIF

Bagirsak Bosaltim:

Bosaltim gereksinimini farketme: Hayur....Evet:.....Artma:.............. Azalma:...................
Bosaltim aciliyetinde degisim: Hayur....Evet:.....Artma:.............. Azalma:...................
Miktarda herhangi bir degisim: Hayir....Evet:.....Artma:.............. Azalma:...................
Digkilama aliskanliginda degisim oldu mu? Hayur....Evet:....... Artma:...... Azalma:......
Digkinin 6zelligi:

Konstipasyon: Hayur....Evet.....Siklik................... Tanimlaymiz ............... SUIE:. .. vie ettt
Diyare: Hayur....Evet.....Siklik................... Tanimlaymiz i

Distansiyon: Hayir....Evet.....Siklik................... Tanimlayimiz

SUBJEKTIF

Bagirsak Bosaltimi:

Hasta bireyin bagirsak bosaltim aligkanligindaki degisimi, karsilastig1 sorunlar kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak (““ **)
belirtiniz

idrar Bosaltimi:

Bosaltim gereksinimini farketme: Hayir.... Evet.... Artma.......... Azalma.........cc.. SUICI. ..ot

Bosaltim aciliyetinde degisim: Hayur.... Evet.... Artma...........Azalma................ SUME ..o

Miktarda herhangi bir degisim: Hayir.... Evet.... Artma............Azalma............... SULE:. .. vttt

Son bir ay i¢inde idrar aligkanliginda degisim oldu mu? Hayur....Evet:....... Artma:...... Azalma:...... Stire:....ooevnennnn.
Idrarin 6zelligi:

Siklik (Kez/Gtin)................ Azalma................ N 0T N

Miktart..........c.ooeeenes ml

Goriniimu: Berrak..... Bulanik .....

Rengi: Amber/saman...... Koyu sari....

Diger sorunlar (A8I1, YANIMNA VD)i. ...ttt e ettt e e e e
Retansiyon: Hayir....Evet.... TanImIayInIZ. ... ...t e et e ae s

idrar Bosaltim:
Bireyin idrar bosaltimi aliskanlhigindaki degisimi, karsilastigi sorunlari kendi ifadeleri ile tirnak iginde (““ ©) gosteriniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yari1 Bagimh (Yardime araca/ kisiye) |:| Bagimh
6. KiSISEL TEMIZLiK VE GiYINME

OBJEKTIF
Hijyen Aliskanhklar::
- El yikama: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymniz.............................
-Yiiz temizligi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymniz.............................
-Tirnak bakimi: Siklik............ Kullanlan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymniz.............................
-Ayak bakimi: Siklik............ Kullanilan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlayiniz.............................
-Sag banyosu: Siklik............ Kullanlan Uriin:................. Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymniz.............................
-Ayak banyosu Siklik............ Kullanlan Uriin:................. Sorun: Hayur.....Evet..... Tanimlaymiz..........................
Tuvalet hijyeni: Kullanilan Uriin (tuvalet kagidi, bez,ped vb.):............... Sorun: Hayir....Evet....Tanimlaymniz.......................
Mensturasyon hijyeni: Kullanilan Uriin (tuvalet kagid1, bez,ped vb.):....... Sorun: Hayir....Evet....Tanimlayiniz.......................
Giyinme/Kusanma Aliskanhklari: ( ) Ince........ ( )Kaln........ () MeEVSIMINE UYZUN....uteniieieiteeetaetareeeeeeananeannnns
Giyisilerin goriintimii: Temiz........... Kirlio....oooooeini TanImMIaYINIZ. .....ooeei i
Giyinme/soyunmada zorluk ¢ekiyor mu?: Hayur....Evet...... TanIMIAYINIZ. ...t e
- Deri Muayenesi:

Sicak....Soguk....Nemli....Kuru......

Turgor: Normal......Dehidrate.......... Diger................

Renk: Soluk.... Pembe.... Siyanotik.... Sari.... Diger..............

Basing Yarast: Yeri:.................. BiiyliklGgi:.....c.coovvvennnnnn Gorlinimi:................... Evresii....coooiviiiiiiiii,

Odem: Yerit....oooovviiieeinnn, BiiyikIigii. .....ovvveeneeinn, GOTUNEMIL ... ...

Kizariklik: Yeri:........cc.ooovnnen.n. Biiylikligi:.....c.cvvvvveenine GOriNIMI: . ..o

Taniladiginiz Diger Deri Sorunlari/Lezyonlari: Yeri:............... Biiyikligi:. .............. Gorliniimii:.........cooeiinininne
- Mukoz Membran:

-Agiz: * Nemli....Kuru.... Renk: Beyaz:......... Soluk:......... Pembe:........ Kirmizie............ Siyanoze:............

* Dis: Sorun var m1? (giiriik, dolgu, protez vb? ): Hayir...Evet... Tanimlayimniz....................oeeevneiennnes

* Dis Eti: Sorun var m1? (kizariklik, kanama, ¢ekilme vb.): Hayir...Evet... Tanimlaymiz............................
* Dil: Sorun var m1? (kuru, kirmizi, pasl, ¢atlak, beyaz vb.): Hayir...Evet... Tanimlayiniz..........................
* Dudak: Sorun var m1? (kuru, kirmizi, ¢atlak, beyaz vb.): Hayir...Evet... Tanimlayiniz............................



-G0z: Kizariklik, kaginti, akintt vb. Sorun var mi? Hayir...Evet... Tanimlaymiz.....................oooiiiiiiininn,
-Kulak: kaginti, akinti vb. sorun var m1? Hayir...Evet... Tanimlayimiz..................coooiiiiiiiiiiiiee e
-Burun: Kizariklik, tahrig vb. Sorun var mi? Hayir...Evet... Tanimlayiniz..................cooooiiiiiiii e,
-Tirnak: Sararma, batma, enfeksiyon vb sorun var mi? Hayir...Evet... Tanimlaymiz.........................oooeie,
-Sag: Sorun var mi1? (kepek, kellik, bit vb.): Hayir...Evet... Tanimlayimiz...................coooiiiiiiiiiiiiienenes
-Ayak: Sorun var mi1? (kuruma, nasir, ¢atlama vb.): Hayir...Evet... Tanimlaymiz....................ccoooviiiiiinnnn.n.

BASINC YARASI RiSK FAKTORLERI

[J Obezite 1 Odem []  Steroid kullanimi [ Travma
[1 Beslenme bozuklugu 1  Anemi []  Hipertermi [1 Anoreksia
[] Diyabet [1 Hipotansiyon [1 Hipotermi [] Serabro Vaskiler Olay
[0 Yashlik [] Tupile beslenme [ Yataga bagimhihik []  Periferik vaskiiler hastalik
[ zayflk [] Hareket kisithig [] Biyik ameliyat
BASINC YARASI RiSKiNi DEGERLENDIRME (NORTON SKALASI)
Fiziksel Puan Mental durum Puan Aktivite Puan Mobilite Puan Inkontinans Puan | TOPLAM
durum
Iyi 4 Agik/ Uyanik 4 Yiruyor 4 Tam 4 Yok 4
Orta 3 Apatik-ilgisiz 3 Yardimla 3 Sinirh 3 Bazen 3
yuriyor
Kot 2 Konfiize 2 Sandalyeye 2 Cok sinirli 2 Genellikle idrar 2
bagiml
Cok koti 1 Stupor 1 Yataga 1 Hareketsiz 1 Idrar ve gaita 1
bagiml
RiSK OLCUMU PUANLAMA YAPILMASI GEREKEN FAALIYETLER
Risk yok 12 ve lzeri Haftada bir kez basing yarast riskini yeniden degerlendirin. Basing
yarasini 6nlemeye yonelik girisimlere devam edin.
Yiiksek Risk 1-11 Hergiin basing yarast riskini yeniden degerlendirin. . Basing yarasini
onlemeye yonelik girisimlere devam edin.
SUBJEKTIF

Hasta bireyin kisisel temizlik ve giyinme aktivitesine iliskin soru/ sorunlarim kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak (““ **)
belirtiniz.

Birey bu aktivitede;
|:| Bagimsiz |:| Yari1 Bagimh (Yardimc araca/ kisiye) |:| Bagimh
7.VUCUT SICAKLIGININ KONTROLU
OBJEKTIF
Ortam sicakligi tercihi: Sicak........ Normal (Ilik)........... Soguk.............
Hastane ortami disinda (ev gibi) kendi viicut sicakligini kontrol ediyor mu?: Evet:......... Hayir
Birey, viicut sicakliginin normal araliklarini biliyor mu? Biliyor:........... Bilmiyor:.......coovviiiii e

SUBJEKTIF
Hasta bireyin beden sicakligini kontrolii aktivitesine iliskin soru/sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak (‘)
belirtiniz

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yar1 Bagimh (Yardimei araca/ Kisiye) |:| Bagimh
. 8. HAREKET

OBJEKTIF

Genel yasam tarziniz: Aktif....Sedanter (SAKIN). . ......ccciiiiiiiiiiiiie et enes
Harekette zorlanma: Hayir.... Evet.... Tanimlayiniz (ZAMani, YEIT )..........coueeieierereeiieiesieeiseessessasseesesesseessesesesen s asensenenennenss

Hareket ederken viicut mekanigine dikkat ediyor mu? Evet........... Hayir. ..o
Hareket etmesini engelleyen herhangi bir fiziksel/mental engeli var mi1?
Hayir........ Evet......... Tanimlayimiz...........c.oooeeeiiineninen...

Diizenli olarak egzersiz/spor yapiyor mu? (yiiriiyiis, ylizme vb.) Hayir...Evet... Tanimlaymiz....... ...
Yorgunluk hali: Hayir.... Evet.... Tanimlaymiz (stiresi, zamant)............c.ccccocvueerruenne.
Hareketine yardimci arag/gerec kullantyor mu? ? Hayar........ Evet......... Tanmmlaymiz.............ooooiiiii,




Ekstremite kaybi: Hayir.... Evet.....Yeri..

Hasta kendi kendine kolaylikla hareket edeblhyor rnu‘7(D0nme Yururne) Evet Haylr. ...Sinirlamalart Tanimlaymiz...................

Denge: Normal...... Ayakta duramama...... Sendeleme....... TanImIayINIZ. ....o.oeiii i
Postiir: Normal. ... Kif0Z....LOTrd0OzZ. ... DIZOT . ...ccuiieieiesieiecte ettt sttt b b st s e bbb bbbt e bt ee e e e sne e
Dogru viicut postiirii saglamak i¢in kullanilan arag-geregler? Hayir.......... Evet......... Tanmmlaymiz................coooooon.
Sekil bozuklugu (kontraktiir, eklem kisitliligi, ¢ekilme, kasilma vb) Hayir....Evet.... Yeri...... Tanimlaymiz.....................
Hasta bireyin hareket etmesine yardimci araglar: (atak Kenarliklari, Trapez, Cengel, Yiiriiylis Kemeri, Kaydirma Tahtas,
Kaldirag, Asansor, Carsaf, Sira, Kum Torbalari, Trokanter Rulolar, Walker, Koltuk Degnegi,vb.): Hayur.......

Evet......... Tanimlaymiz..............

Hasta bireyin hareketini destekleyen yardimei araglar (Baston, koltuk degnegl yiiriiteg, vb.) Hayir..Evet... Tammlaymniz.......
Hastaya uygulanan egzersiz tiirii? izotonik egzersiz........... Izometrik egzersiz.......... Izokinetik egzersiz.........................
Hareket sirasinda giivenlik 6nlemlerinin (yatak kenarligi, tespit ediciler vb.) alinmasina gereksinim var mi?

Hayir.......... Evet......... Tanimlayiniz...........cooooeiiiiinniiiiiieeennn,

Dinlenme sirasinda basing bolgelerinin desteklenmesi gerekir mi? Hayur....... Evet............ Tanimlaymiz...............

Tremor: Hayir....Evet....Tanimlaymiz...

Traksiyon / Alg1/ Splmt/Korse/Boyunluk Varllgl Haylr Evet.... TaNIMIAYINIZ. . ..ottt

Paralizi Varlig1: Hayur.... Evet....Yeri..

Fizik tedavi altyor mu?: Hayir...........o.oooiiiiniiiiiiin Eveti o

SUBJEKTIF
Hasta bireyin hareket aktivitesine iligkin soru/ sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak yazarak (‘) i¢inde belirtiniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yar1 Bagimh (Yardimer araca/ Kisiye) |:| Bagimh
9. CALISMA VE EGLENME
OBJEKTIF
Geliri gider durumu () Gelir gidere esit () Geliri giderinden az () Geliri giderinden fazla
Calisma durumu:.................o.oeeee. saat/glin..................
Bos zamanlarint degerlendirme DIGIMI:. ........o.iuie ittt

Son bir aydir saglik sorununa bagli olarak normal giinliik isleri aksad1 m?(Ev Isi, Calisma Hayat1): Hayir.....Biraz.....Evet..........
Son bir aydir fiziksel saglig1 ve ruhsal sorunlari sosyal aktivitelerini/hobilerini engelledi mi? Hayur....Evet..... Tammlaymniz.........
Calisiyorsa, son 6 aydir saglig yiiziinden ise gidemedigi oldu mu? Hayir...Evet..... Kag Gilin:...........cooviiiiiinieieeeeeee e

Bos zamanlarint degerlendirme DIGIMI:. ........o. ittt et e e e e e e

SUBJEKTIF

Hasta bireyin ¢aligma ve eglenme aktivitesine iliskin soru/ sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak yazarak icinde yazarak (“°  *’)

belirtiniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yari1 Bagimh (Yardime araca/ kisiye) |:| Bagimh
10. CINSELLIGI iIFADE ETME
OBJEKTIF:
Genel goriiniimii kimligi ile uyumlu mu: Evet....Hayir... Tanimlaymiz................
Gorlismede sorulari cevaplama durumu: () Girisken.......... () Cekingen........... ( ) Utangag............ () Saldirgan.......
KADIN
-Duzenli meme muayenesi: Yapiyor.............. yapmiyor......Bilmiyor...................
-Menstruasyon siklusi: Duzenli...... Diizensiz...... Sikligi.........
-Kullandigi {iriiniin (ped, bez vb.) giin i¢indeki sayisi .............
-Menstruasyon éncesinde yasadiginiz sorunlar var mi: Hayur....... Evet............ Tanimlaymiz.....................
-Menstruasyon sirasinda yasadigimz sorunlar: Agri () Asmikanama () Halsizlik ( ) Bulanti/kusma ( )
-Menopoza girdi mi? Evet...... Hayir......
-Menopoza girdi ise ne zaman? (yil).....................
SUBJEKTIF

Hasta bireyin cinselligi ifade etme aktivitesine iliskin soru/ sorunlarin1 kendi ifadeleri ile tirnak iginde yazarak (‘“°  *’) belirtiniz.

Birey bu aktivitede;
Bagimsiz |:| Yar1 Bagimh (Yardimei araca/ Kisiye) |:| Bagimh
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11. UYKU VE DINLENME

OBJEKTIF

Genel uyku aligkanliklart: Gece................ St/Gin............ Gindiiz.................. St/Giin.

Sekerleme: Hayir....Evet....Zaman1 ve SUresi...........co.vuveveiuneenenininnn..

Kendini dinlenmis hissediyor mu? Hayir....Evet.... Tanimlayiniz. ...........ccoooviiiiiiiiiii st e
Giin boyunca uyku hali var m1? Hayir.....Evet........ TanImMIQYINIZ. ..ot
Uyurken kag yastik KUTTANII?:. ... e e e e et e etete ettt sttt
Uykuyu saglamak i¢in kullandig1 metodlari tanimlayiniz (siit igme, miizik dinleme, kitap okuma, sessiz ortam, tv seyretme vb.):

Hastanede kalis1 siiresince uyku hijyeni ile ilgili bir degisiklik oldu mu?

-Uykuya dalmada gugliik: Hayir.... Evet..... Nedeni..........ccoooviiiiiiiiiiiiniiiiiiiieeeeeeene,
-Sabah gok erken uyanma: Hayir.... Evet.... NedeNi...........cccooiviiiiiiiiiiiiiiiiiieee e
-Sik sik uyanma: Hayir.... Evet.... Nedeni........cooooviiiiiiiiiiiiiiiiiiiniiiiiieieeeee e
-Uykusuzluk: Hayir.... EVet.... Nedeni..........ocooviiiiiiiiiiiiiiiiieiieeeiiiceieeeenee,
-Dinlenememe: Hayir.... Evet.... Nedeni..........coooiiiiiiiiiiiiiiiiiie e,
Agn, hareket giicliigii , sik idrara ¢ikma gibi bireyin uykusunu etkileyen biyo-fizyolojik faktorler var mi?
Hayir.... Evet.... Tammlaymiz:...............
Korku, stres, kaygi gibi bireyin uykusunu etkileyen duygusal faktdrler var mi?
Hayur.... Evet.... Tammlayimniz:...............
Giiriiltii, 151k, 151, hastanede kahvalti saatleri, tedavi saatleri, tedavi i¢in kullanilan arag-geregler gibi uykusunu etkileyen cevresel
faktorler var m1? Hayir..........cccce.ee. EVEL. ..o Tanmlaymiz:...........cooooiii,
SUBJEKTIF

Hasta bireyin uyku ve dinlenme aktivitesine iligkin soru/ sorunlarini, etkileyen faktorleri kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak
(““ ) belirtiniz.

Birey bu aktivitede;

|:| Bagimsiz |:| Yari1 Bagimh (Yardime araca/ kisiye) |:| Bagimh

BELIRLENEN TANILARI :

OGRENCI ADI- SOYADI
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BAKIM PLANI

Yatak No: Hastanin Adi-Soyadi: Servisi :
TARIH TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
TANI SAAT iMZA
(iliskili faktor ve semptomlar AMAC GIRiSIMLER
ile birlikte)
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