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IZMIR BAKIRAY UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI FAKULTESI HEMSIRELIK BOLUMU
ONKOLOJi HEMSIRELIGi UYGULAMA DOSYASI

ONKOLOJi HEMSIRELIGIi KLINiK UYGULAMA HEDEFLERIi

e Hasta, ailesi ve saglik ekibi tiyeleri ile profesyonel iletisim kurar.

e Kanser tanisi olan bireylerden mevcut veri formu esliginde verileri toplar.

e Kanser tanisi olan bireylere elestirel diisinme becerilerini kullanarak 6ncelikli
hemsirelik tanilarini koyar.

e Kanser tanisi olan bireylerin bakim siirecini planlar.

e Kanser tanist olan bireylerin giinliik bakim gereksinimlerinin karsilanmasi i¢in
kanita dayali uygun hemsirelik girisimlerini yapar.

e Kanser tanist olan bireylere uygulanan hemsirelik girisimlerinin  sonucunu
degerlendirir.

e Kanser tanisi olan bireylere ve ailesine gereksinimleri dogrultusunda egitim ve
danismanlik yapar.

e Kanser tanisi olan bireylere bakim verirken mesleki etik ilkelere uyar.

OGRENCILER iCiN KLIiNiK CALISMA iLKELERI

I. Uygulamada “Izmir Bakircay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Uygulamali Egitim
Esaslar”nda yer alan kurallara uygun davranmasi ve “Izmir Bakir¢ay Universitesi Saglk
Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Kilik Kiyafet Kilavuzu”nda belirtilen ilkelere uygun

olarak iiniforma giyilmesi ve 6grenci kimlik kartinin tiniforma {izerine takilmas1 zorunludur.

Il. Izmir Sehir Hastanesi’nin onkoloji ve hematoloji Klinikleri, palyatif bakim {initesi, ve
hastalara 6zel girisimlerin yapildigi birimlerde (ayaktan kemoterapi tiinitesi, kemik iligi
transplantasyon merkezi, radyasyon onkolojisi, endoskopi/kolonoskopi iinitesi, onkoloji

egitim hemsireligi birimi gibi) calisma saatlerine ve birim kurallarina uyulmasi zorunludur.



I11. Ogrencilerden;

* Rotasyon birimlerinin ¢aligma saatlerine uymasi ve hasta teslim saatinden bes dakika once
iiniformalar1 giyilmis olarak hazir sekilde bulunmalari,

* Birimde gorevli hemsirelere ve ekibe kendilerini tanitmalari ve klinikte bulunma amagclarini
ifade etmeleri,

* Klinige ilk geldiklerinde servisin fiziki ortamini, hasta profilini ve sik yapilan uygulamalari
tanimaya ¢alismalari,

* Birime 6zgii ekipmanlarin kullanilma amaglarimi bilmeleri ve birlikte calistiklar1 hemsire
rehberliginde uygulayabilmeleri,

» Birime o6zgii monitorlerde yer alan gostergeleri O6grenmeleri ve gozlem formuna
kaydedebilmeleri,

» Birime 06zgii ilaglarin etkilerini, kullanilma amaglarini, hazirlama/uygulama yollarini
bilmeleri ve birlikte ¢alistig1 hemsire rehberliginde uygulayabilmeleri,

» Hasta ile ilgili verileri sistematik yaklasim dogrultusunda tiim veri kaynaklarini kullanarak
toplamalar1 ve degerlendirmeleri,

* Bakim verecekleri hastalara yonelik formlar1 klinik uygulamada doldurarak hemsirelik bakim
plan1 yapmalari,

» Hastalarin bakim gereksinimlerini belirleyerek hemsirelik bakimini1 uygulamalari,

» Bakim verdikleri hastalar ile ilgili her tiirlii (yasamsal bulgular, bilin¢g durumu, kanama gibi)
degisimden klinik hemsire ve doktorlarin1 haberdar etmeleri,

« Klinik uygulama sirasinda profesyonel iletisim kurarak ekip ile is birligi i¢inde ¢aligmalar1 ve
hasta vizitlerine katilmalari,

* Klinik ¢alismalarda mesleki etik ilkelere, 6zellikle “hastaya zarar vermemek™ temel ilkesine
bagli kalmalari,

» Hasta aileleriyle iletisim kurmalari ve aileyi miimkiin oldugunca bakima katmalart,

» Hasta ve ailesini taburculuga hazirlamalart,

*Tim bu uygulamalar1 planlarken uygun kaynaklari kullanarak giincel teorik bilgilerini
kullanmalart,

* Egitim—6gretim doneminin ilk haftasinda belirlenen vaka ile ilgili hazirlik yapmalar1 ve vaka
sunumu giiniinde grupla tartismalari,

+ Klinik uygulamalarda hastalarini birlikte calistig1 rehber hemsiresine teslim ederek yemek
aras1 kullanmalari,

» Klinik uygulamalarda yapilan hemsire ndbet devir-teslimine katilmalari,



* Bulunduklar1 birime 6zgii hastalarin gereksinimlerine yonelik egitim konusu planlayarak
gorsel ve isitsel egitim materyalleri ile hasta/hasta yakinlarina egitim vermeleri,

* Bulunduklar1 birime 6zgii izolasyon ve enfeksiyon kontrol yontemlerini bilmeleri ve
uygulamalari,

* Bulunduklar1 birime 6zgii hasta ve calisan giivenligi kapsaminda kullanilmas1 gereken kisisel

koruyucu ekipmanlari bilmeleri ve kullanmalari.

IV. Uygulamanin her haftas1 her uygulama grubundan bir sorumlu 6grenci secilecektir.

Sorumlu 6grencinin sorumluluklari;

o Ogretim elemam ile siirekli iletisim halinde olmak, grubun beklenti ve sorunlarmi
paylasmak,

e Giinliik hemsire, hasta ve 6grenci listesini hazirlamak,

e Hasta taburculuklarini ve yeni yatislarini izleyip hemsire ve 6gretim elemani ile is birligi
yapmak,

e Yemek arasi igin rotasyon listesi hazirlamak, diizenli isleyisini saglamak ve denetlemek,

e Kilinik disina ¢ikan 6grencilerin kaydini tutup kontroliinii saglamak.

V. Her 6grenciden her rotasyonda;

 Uygulama ve klinige 6zgli 6grenme hedeflerine uygun olarak bir hasta almasi,

* Bakim verdigi en az bir hasta i¢in bakim plani hazirlamasi ve 6gretim elemant ile tartismas,
* Bakim verdigi en az bir hasta i¢in taburculuk plani hazirlamasi ve uygulamas,

« Ogretim elemaniyla en az bir kez hasta bas1 vizite katilmasi,

« Ogretim elemaniyla birlikte en az bir kez tedaviye katilmast,

« Haftalik vaka tartismalarina aktif katilmasi,

« Her rotasyon igin belirlenen tarihlerde klinik uygulama dosyasini ve beceri karnesini 6gretim
elemanina teslim etmesi beklenmektedir.

* Birime 6zgii bakim girisimlerini [6rnegin; nazogastrik (NG)/orogastrik (ORG) sonda bakimini
izleme/uygulama, enteral/paranteral beslenme endikasyonlarinin uygulanmasini  ve
komplikasyonlarini bilme, agiz bakimi, g6z bakimi, sa¢/viicut banyosu yaptirma, perine bakima,
kateter (port, iriner, intravendz, santral vendz kateter gibi) uygulama/bakimlari, basing
noktalarinin desteklenmesi, yara bakimi yapma, hastaya pozisyon verme, entiibasyondaki
hastay1 izleme, steril sartlarda aspirasyon yapma, kan gazi ve laboratuvar bulgulari
degerlendirme, aldigi-¢ikardigi sivi takibi yapma, elektrokardiyografi (EKG) ¢ekme,

spirometre, ekspirasyon sonu pozitif basing (PEEP), siirekli pozitif hava yolu



basinct (CPAP) ve iki seviyeli pozitif hava yolu basinci (BPAP) uygulamas: izleme, acil
arabasinda kullanilan tiim malzemeleri tanima, infiizyon pompalarni tanima, hasta
mobilizasyonunu saglama vb. birlikte calistigi hemsire rehberliginde gergeklestirebilmesi
beklenmektedir.

*Uygulamada devamsizlik siiresi %20’yi ge¢mesi halinde 6grenci uygulamadan basarisiz

sayilacaktir.

Dayanaklar:

1. izmir Bakircay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Uygulamali Egitim Esaslari
https://hemsirelik.bakircay.edu.tr/Yuklenenler/Hem%C5%9Firelik%20Duyurular%20202
1-2022/Uygulama%20Duyurular/2022-
2023%20G%C3%BCz%20Yar%C4%B1y%C4%B11%C4%B1/sbf uygulama_egitim_esa

slari.pdf
2. Izmir Bakircay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Kilik Kiyafet

Klavuzu
https://hemsirelik.bakircay.edu.tr/Yuklenenler/Hem%C5%9Firelik%20Duyurular%20202
1

2022/Uygulama%20Duyurular/K%C4%B11%C4%B1k K%C4%Blyafet K%C4%B1llav
uzu.pdf

Izmir Bakircay Universitesi
Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii

Onkoloji Hemsireligi Anabilim Dah



T.C.
IZMIiR BAKIRCAY UNIVERSITESI
SAGLIK BiLiIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
MESLEKI UYGULAMALI DERSLER UYGULAMALI ALANI KURALLARI

Izmir Bakir¢ay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 6grencisi olarak,

(1) izmir Bakirgay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii’niin her bir
mesleki uygulamali dersin uygulama alanlarina yonelik laboratuvar, klinik ve saha
uygulama esaslar1 ve kurallarina uygun davranacagim.

(2) Izmir Bakircay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemgirelik Boliimii ve ilgili
uygulama alaninin kurallar1 ¢ergevesinde her iki kurumun “sayginligini” koruyacak
sekilde hareket edecegim.

(3) Bakimindan sorumlu oldugum birey/aile/toplum ve hastalara, sorumlu O6gretim
elemanlarina ve ilgili ekip tiyelerine kars1 sorumlu olacagim.

(4) Hemsirelik mesleginin etik ilke ve kurallarina bagl kalacagim.

(5) Klinik ve saha uygulamalari sirasinda bakimmdan sorumlu oldugum bireyler ile ilgili
bilgileri Kisisel Verileri Koruma Kanunu’na gére gizli tutacagim ve onaylari olmaksizin

hi¢ kimse ile paylasmayacagim.

(6) Uygulama alani ve hasta ile ilgili biitiin bilgileri gizli tutacagim ve fotograf, video, ses

kaydi vb. sosyal paylasim sitelerinde paylasmayacagim.

(7) Uygulama yapilan kurumun protokol, politika, islem ve sistem talimatlarina bagl
kalacagim.

(8) Uygulama alaninda kullanilan form vb. dokiimanlari ve bu dokiimanlarin fotograf ve
videolarini izinsiz almayacak ve kurum disinda kullanmayacagim.

(9) Etik Beyan Formu’nda belirtilen kurallara uyacagim.

(10) Mesleki Beceri ve Simiilasyon Laboratuvari Kural Kabul Beyani’nda yer alan kurallara
uyacagim.

(11) Izmir Bakir¢ay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Béliimii Uygulama
Alam Ogrenci Kilik Kiyafet Kilavuzu’nda yer alan kurallara uyacagim.

(12) Beceri Karnesi Uygulama Protokolii’nde belirtilen kurallara uyacagim.



IZMIR BAKIRCAY UNIVERSITESI

SAGLIK BIiLIMLERi FAKULTESI HEMSIRELiK BOLUMU
UYGULAMA ALANI OGRENCI KILIK KIYAFET KILAVUZU
Amag ve Dayanak

Madde 1 - (1) Bu kilavuz, izmir Bakir¢ay Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik
Boliimi 6gretim elemanlar1 ve 6grencilerinin klinik ve saha uygulamalarinda uyacaklar1 kilik
kiyafet ilkelerini diizenlemeyi amaglar.

(2) Bu usul ve esaslar, izmir Bakirgay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Staj ve
Uygulamali Egitim Esaslar1 Madde 10 (7)’ye dayanur.

ilkeler

Madde 2 - (1) izmir Bakirgay Universitesi, Saglik Bilimleri Fakiiltesi, Hemsirelik Béliimii
ogrencileri klinik ve saha uygulamalarinda, asagida belirlenen ilkelere uymak zorundadir.

(2) Genel goriiniim, tniforma biitiinligiine uygun sekilde olmalidir. Laboratuvar igin kilik
kiyafet kurallart Laboratuvar Kullamim Ilkeleri igerisinde belirtilmistir. Klinik alan
uygulamalarinda 6grencilerin {iniformasi pantolon ve list olacak sekilde iki par¢adan olusur.

a) Ust iiniforma; 6grencinin dlgiilerine uygun, beyaz renkte alpaka kumas, kisa kollu, V yakal,
iki etek kisminda ve bir sol gogiis kisminda olmak iizere ii¢ cepli, etek kisimlarinda yirtmagh
olup, basenleri &rtecek uzunlukta olmalidir (EK 1). Uniformanin sol iist cebinde, Izmir Bakirgay
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Logosu basili olmalidir (EK 2).

b) Alt iiniforma; 6grencinin 6l¢iilerine uygun, petrol yesili renkte alpaka kumas, belden lastikli,

ikisi 6nde ve biri arkada olmak tiizere ti¢ cepli olup klasik kesim pantolon pagasi seklinde
olmalidir (Ek 1).

(3) Kis aylarinda yiiriitiilen uygulamalarda tiniformanin tizerine uzun kollu laboratuvar 6nliigi
ya da siyah renk, desensiz, kapiisonsuz ceket ve liniforma icine, sadece beyaz renk bady
giyebilir.

(4) Basortiilii 6grencilerin basortiisii, bakim uygulamalarini engellemeyecek ve omuz asagisina
sarkmayacak sekilde beyaz, krem rengi veya petrol yesili tek renkte olmalidir.

(5) Ogrencilerin saglari, hemsirelik bakim uygulamalarini engellemeyecek ve omuz asagisina
sarkmayacak sekilde yiizii acik ve tiniforma biitiinligiinii bozmayacak sekilde toplu olmalidir.
Kisa sag kulak hizasin1 gegmeyecek ve yiizii kapatmayacak sekilde olmalidir.

(6) Ogrenciler uygulamaya ¢iktiklar: alanlarda kendilerine ve hastalarina zarar verecek sekilde
aksesuarlar kullanmamalidir. Ogrenciler sadece uygulama alanlarinda saniyeli saat, alyans ve
kiiciik top kiipe takilabilir. Bunlarin diginda sarkan ve biiyiik kiipe, hizma, pirsing, kolye, yiiziik,
bileklik, bilezik gibi taki ve aksesuar takilmamalidir.
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(7) Uygulamalar sirasinda erkek 6grencilerin sakali, asepsi antisepsi ve bakim uygulamalarini
engellemeyecek sekilde kesilmis olmalidir.

(8) Uygulamaya ¢ikan 6grenciler, kisisel hijyen ve asepsi kurallarina uymak zorundadir.
Tirnaklar kisa (parmak ucunu gegmeyecek uzunlukta) ve temiz olmalidir. Uygulamada agik
renk oje siiriilebilir. Ameliyathane uygulamasinda oje siiriilmemelidir. Protez tirnak, kalic1 oje,
takma tirnak vb. aseton ile ¢ikarilamayan tirnak uygulamalar1 kullanilmamalidir.

(9) Ogrenciler uygulama igin beyaz, lacivert veya siyah renkte 6nii ve arkasi kapali, topuksuz,
yiirlirken ses ¢ikarmayan ve temiz ayakkabi ve ¢orap giymelidir.

(10) Ogrenciler mesleki iiniformasi temiz ve iitiilii olmalidir. Mesleki iiniforma, yalmizca
uygulama alaninda giyilmelidir. Ogrenciler uygulama saatleri disinda ve sosyal alanlarda
iiniforma giymemelidir.

(11) Ameliyathane uygulamasinda ameliyathanenin standartlarina uygun yesil cerrahi yakali
iist ve alt tiniforma giyilmelidir. Ameliyathane formasi ile ameliyathane disina ¢gikilmamalidir.
Ameliyathane uygulamasinda disarida kullanilan esarp ve ayakkabilar giyilmemelidir.

(12) Ogrenciler iiniforma {izerine uygulama alanlarinda 6grenci kimlik kartin1 disardan
goriiniir sekilde takmalidir. Izmir Bakir¢ay Universitesi amblemi ve 6grenci kimlik kart1 disinda
her hangi bir rozet, isaret ya da sembol takmamalidir.

(13) Aile Sagligi Merkezleri, Toplum Sagligi Merkezleri, Milli Egitim Bakanligi’na bagl
okullar, ev ziyaretleri, Sosyal Hizmet Kurumlari gibi saha uygulamalarinda giyilecek iiniforma
ya da forma alanin 6zelliklerine gore belirlenerek ilan edilir.

(14) Uygulamaya c¢ikacak 6gretim elemanlari beyaz 6nliik ya da tiniforma giymelidir.

*Yukarida belirtilen kurallara uymayan 6grenciler igin 2547 sayili Yiiksekogretim Kanunu'nun
54. Maddesi uyarinca disiplin hiikiimleri uygulanacaktir.

| Olusturulma Tarihi: 15.09.2021 Revizyon Tarihi/No: 28.05.2025/1 | Sayfa2/3 \




Ek-1
UST BEYAZ ALPAKA KUMAS, V YAKA YARASA KOL

ALT PETROL YESILI ALPAKA KUMAS

Ek-2
iZMiR BAKIRCAY UNiVERSITESi SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI LOGOSU

SAGLIK
BiLIMLERI

" BAKIRCAY
FAKULTESI

UONIVERSITESI
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Beceri Karnesi Uygulama Protokolii

Ogrencinin Adi1-Soyadi:

Tarih:

Izmir Bakir¢ay Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii’ndeki her 6grenci
uygulama alanlarinda kullanmak iizere Beceri Karnesi bulundurmak, ilgili beceriyi
isaretleyerek klinik sorumlusuna onaylatmak, ilgili dersin 6gretim elemanina teslim etmekten
sorumludur. Buna gore;

izmir Bakircay Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik boliimii 6grencisi

olarak;

1.
2.
3.

Her uygulama alanina ¢ikarken beceri karnemi yanimda bulunduracagim.

Ilgili beceriyi yaptiktan hemen sonra isaretleyecegim.

Her yariyil sonunda karnemi teslim ederken, eksiksiz ve hatasiz kayitlar1 saglamak igin
kontrol edecegim.

Degerlendirilen Beceri karnemi ilgili 6gretim elemanindan teslim alacagim.

Tim egitim siiresince Beceri karnemi koruyacagim ve kaybetmemek igin gerekli
onlemleri alacagim.

Dersin 6gretim planinda belirlenen hedeflere ulasmak icin gerekli becerileri
tamamlamayacagim.

Uygulanan becerilerin gozlemcisi olan klinik/rehber hemsire veya dgretim elemanin
onayini almam gerektigini ve bu onayin zorunlu oldugunu biliyorum.

Beceri karnem ile ilgili kayitlarin dogrulugunu ve eksiksizligini saglamakla
yikiimliiylim; gerektiginde belgeleri sunacagim.

Imza
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'. BAKIRCAY

[ZMIR BAKIRCAY UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU

Tarih:.../.../20...

1. Izmir Bakircay Universitesi Hemgirelik Boliimii ve ilgili uygulama alaninin kurallart
cergevesinde her iki kurumun “sayginligini” koruyacak sekilde hareket edecektir.

2. “Izmir Bakir¢ay Universitesi Uygulamali Egitim Yonergesi”, “Izmir Bakircay
Universitesi Saglhk Bilimleri Fakiiltesi Staj ve Uygulamali Egitim Esaslar1” ve “Izmir
Bakirgay Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Kilik Kiyafet
Kilavuzunda belirtilen esaslara uyacaktir.

3. Bakimindan sorumlu oldugu hastalara, klinik egitimcilerine ve ilgili hastane personeline
kars1 sorumludur.

4. Hemsirelik mesleginin etik kurallarina baglh kalacaktir.

5. Klinik uygulama sirasinda kapasitesini etkileyebilecek her tiirlii bilgiyi klinik
egitimcisine bildirecektir.

6. Bakimindan sorumlu oldugu ya da klinikteki diger hastalar ve yakinlari ile ilgili tim
bilgileri gizli tutacaktir ve hi¢ kimse ile paylagmayacaktir.

7. Uygulamada bulundugu hastane/klinik ile ilgili 6zel bilgileri gizli tutacak ve hi¢ kimse
ile paylagsmayacaktir.

8. Uygulama yapilan kurumun protokol, politika, islem ve sistem talimatlarina bagli
kalacaktir

9. Kilinikte birlikte calistigim hastane ¢alisanlari, hasta ve hasta yakinlari ile ilgili bilgi,
fotograf vb. sosyal paylasim sitelerinde paylasmayacagim.

Yukarida belirtilen etik ilkeler ve yasalara uygun olarak hastama bakim

verecegimi beyan ederim.

hnza

Adi Soyadi:
Ogrenci Numarast:
Ders: Onkoloji Hemsireligi

Uygulamaya ¢ikilan Yer/Klinik/Alan:



T.C.

iZMiR BAKIRCAY UNiVERSITESI

UNIVERSITES

' : BAK| R(;AY Saghk Bilimleri Fakiiltesi

KESIiCi VE DELICi ALET YARALANMASI FORMU

Dok. No: FRM/SBF/25

Ilk Yayin Tar.: 4.12.2024
Rev. No/Tar.: 01/13.03.2025
Sayfal/l

Ad Soyad Simif

Ogrenci No Tetanoz Asist OYok OVar Asi Tarihi:
TC Kimlik No HepatitB Asis1 | O Yok O Var Asi Tarihi:
Telefon Numarasi

Olay Tarihi ve Saati

Olaym Meydana Geldigi Yer

Olaym Tiirti

O Kesici Delici Alet Yaralanmast
O Vicut Sivilarina Maruz Kalma

Yaralanma Bolgesi

Olaymn Nedeni

Yaralanmaya neden olan alet

Oigneucu O Lanset
O Invaziv Kateter ignesi

O Bistiri O Ampul/flakon
O Diger: ....oevnvenene

Yaralanmaya neden olan alet bir hastanin viicut
materyali ile kontamine olmus mu?

O Evet O Hayrr

Olay sirasinda kullandiginiz kisisel koruyucu
ekipmanlari isaretletiniz

O Eldiven O Maske

O Diger: ...oeovvvevennnnnnn.

O Onlik O Gozlik

Olay1 Kisaca Aciklayiniz:

Olayla ilgili Yapilan Islemleri Agiklaymiz:

Tanik Beyani:

*(Ogrencinin ve hastanin test sonuglarimin bir &rnegini forma ekleyiniz.

Tanik

(Ad1 Soyad1 ve Imza) (Ad1 Soyadi ve Imza)

Ogrenci

Sorumlu Ogretim Elemani
(Ad1 Soyad1 ve Imza)

5070 sayili Elektronik imza Kanunu cergevesinde, bu DEB elektronik imza ile imzalanarak yayimlanmus olup, giincelligi
elektronik ortamda "Bakir¢ay Universitesi Kalite Dokiiman Yonetim Sistemi (KDYS)" iizerinden takip edilmelidir.




T.C.
iZMIiR BAKIRCAY UNIVERSITESI

u BAKIRCAY S Bkt P
U\

NIVERSITES Dok. No: FRM/SBF/29
HEMSIRELIK BOLUMU OGRENCi ERKEN UYARI |Ilk Yaymn Tar.: 14.03.2025
FORMU Rev. No/Tar.: 00/...
Sayfal/1l

Ogrenci Erken Uyar1 Formu, yeterli akademik gelisimi gdsterememis dgrencileri belirlemek amaciyla, 6gretim
tiyelerimiz ve akademik danigmanlarimiz i¢in hazirlanmigtir. Bu sayede, durumlarini diizeltmeleri igin 6grencilerle
birlikte ¢alismalar1 miimkiin olacaktir.

Bir degisiklik olmadig: takdirde kalma riskiniz bulunmaktadir.

Ad Soyad Simif
Ogrenci No Telefon Numarasi
TC Kimlik No

Gostergelere gore zorluklar yasadiginiz
konular

Ozellikle endiselendigim konular

Basarili olmanizi arzu ettigimiz i¢in, bu zorluklar1 yenmenizde yardimc1 olmak istiyoruz. Liitfen bu durumun
sebebi veya sebepleri hakkinda bizi aydinlatin. Liitfen danigmanizla .............ccccoeveee tarihinden ge¢ olmamak
tizere bir toplant1 talep edin.

Akademik danigmaniniza bu formun bir kopyasini yolluyorum.

Ogrencinin agiklamasy/diisiinceleri

Ogrenciye yardim etmek icin 6gretim iiyesi
tarafindan yapilanlar:

Formu imzaladiktan 2 hafta icerisinde yeniden degerlendirileceksiniz.

Formu okudum Ve........coovviiiniiicccce dersinden kalma riskim oldugunu biliyorum.

Ogrenci imzas1 Ogretim iiyesi imzas1 Ogrenci danismani imzasi

5070 sayih Elektronik imza Kanunu gercevesinde, bu DEB elektronik imza ile imzalanarak yaymmlanmus olup, giincelligi
elektronik ortamda "Bakir¢ay Universitesi Kalite Dokiiman Yonetim Sistemi (KDYS)" iizerinden takip edilmelidir.



IZMIR BAKIRCAY UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU

UYGULAMA DOSYASI

Ad-Soyad:
Ogrenci No:
Dersin Adr:

Uygulama Tarihleri: ..../....20...-........ /....120....



VERI TOPLAMA FORMU

Ogrenci Adi1 Soyadu: Veri Toplama Tarihi:

BIREYE ILISKIN
VERILER

OYKU

Anestezi tiirii: ..o
Siirekli kullandigr ilaglar:

Ozgecmis: [ODM [OHT OKVH OKOAH Diger ............
Soy geemis: [IDM [OHT [OKVH [OKanser LOKOAH Diger ...........
ACIKIAYINIZ. ...
Alerji (Ilag/Besin VD.):......ccvevieeiicieieeeceeseess s Alerji bilekligi: (0Var OOYok
Hasta kimlik bilekligi: CIVar OYok
Saghgim tehdit eden riskler: [OSigara CJAlkol COSedanter yasam Diger ...........
Hastaliga yonelik kiiltiirel/tamamlayici tedavileri uygulama: COEvet CDHayir
Aciklaymiz:............
HastallK OyKIUST:. . .......coooii i e e ————
SAGLIGIN Bireyin saghgim algilama durumu: Olyi OOrta OKoti
ALGILANMASI Saghk durumuna iliskin duygusal tepkisi:
ve YONETIMI Oinkar OOfke [OPazarlik CIDepresyon [CKabullenme Diger: ..........ccc.ccco........

Saghk taramasi/kontrolleri yaptirma: [IDiizenli ODiizensiz [Hig
Bakimina katilma istegi/yetenegi: [1Var 1Yok




BESLENME Boy... Kilo...... BKIi...... kg/m? ONormal OKasektik COHafif kilolu OObez
METABOLIK Oral ahm: OVar O Yok Diyetiz.................
DURUM Kiloda Degisim: LJYok LArtmis [Azalmis................. kg/zaman

Istah Durumu: CONormal OArtmis  CJAzalmis

Yeme Problemi: ODisfaji  OBulantt OKusma Diger:...............

Beslenme sekli: CINormal [Yardimla besleniyor [1 Parenteral

OEnteral (Nazogastrik) [ Enteral (Gastrostomi)

Tarih ALDIGI CIKARDIGI DENGE
Oral Enteral Paglnte TOPLAM idrar I'D\lrce;rq Kusma Gaita | ToPLAM

BOSALTIM Idrar: ONormal OAniiri OOligiiri OPolitiri  [Pollakiiri [JHematiiri

ODiziiri  ONoktiiri  CUriner Inkontinans

Uriner kateter: OVar............... /giin Yok

Uriner kataterizasyon sekli: .............................

Diyaliz: OOHemodiyaliz OPeriton Diyalizi  Diyaliz giris yeri:.........c.cco........

Diskilama:[CINormal OODiyare CDKonstipasyon CIMelena CIHematokezya [CIFekal inkontinans

Bosaltim sekli: CINormal [CJAIt bezi OSiirgii JOstomi......................

Bagirsak aligkanligr:....... /giin Son defekasyon tarihi:.................
AKTIVITE Oksijen Kullammmi: OOVar........................ It/dk  OYok
EGZERSIiZ OKksijen Uygulama YOntemi: .............coooiiiii i

Egzersiz sirasinda yasadig1 semptomlar: COGogiis agrist  CICarpintt [IBacak agrisi
Dqus agrist ODispne  OYorgunluk  Diger..............

Dispne Diizeyi:...

0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
Dispne Hafif Siddetli Cok En siddetli
hi¢ yok siddetli dispne

Giinliik Yasam Aktivitesi / Kendine Bakabilme Yetenegi
(Bagimh: 1, Yar1 Bagimli: 2, Bagimsiz: 3)

Beslenme Pozisyon Degistirme/ Hareket
Tuvalete gitme Giivenligi i¢in riskleri degerlendirme
Giyinme Cevredeki tehlikelerden kaginma
Banyo yapma Iletisim kurma

Bedenini temiz tutma Ilag yonetimi




Kanser Hastasi Performans Durumu:
ECOG Performans Skalasi1 Skoru:...

Tam aktif, tiim hastalik dncesi aktivitelerini kisitlama olmaksizin yapabiliyor

| O

Zorlu fiziksel aktivite de kisitlama var, ancak ayakta ve hafif isleri yapabiliyor (Orn; ev ve ofis isleri)

2 Ayakta ve kendi bakimini yapabiliyor, ancak herhangi bir iste ¢alisamiyor. Giiniiniin %50’sinden fazlasini
yatak diginda gegiriyor

3 Kendi bakimini yapmakta zorlaniyor. Giiniiniin %50’sinden fazlasinda yatiyor veya sandalyede oturuyor
4 Kendi bakimini yapamiyor. Tam olarak yataga bagimli
5 Oliim

Diisme oykiisii : [Hayir OEvet Agiklaymiz...............cocooviiiiinininin
ITAKI DUSME RiSKi OLCEGI

Degerlendirme

[y

65 yas Ve tistil.

Bilinci kapali.

Kronik hastalik dykiisii var.*

1
2.
3. Son1ayig¢inde diisme Oykiisii var.
4
5

Ayakta/yiiriirken fiziksel destege (yiiriiteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.)
ihtiyac1 var

Uriner/Fekal kontinans bozuklugu var.

Gorme durumu zayif

6

-

8. 4'den fazla ilag kullanim var.

9. Hastaya bagli 3’{in altinda bakim ekipmani var.**

10. Yatak korkuluklar1 bulunmuyor/galigmuyor.

Minor Risk Faktorleri

11. Yiiriime alanlarinda fiziksel engel(ler) var.

12. Biling agik, koopere degil.

13. Ayakta/yiiriirken denge problemi var.

14. Bag donmesi var.

15. Ortostatik hipotansiyonu var.

16. Gorme engeli var.

17. Bedensel engeli var.

18. Hastaya bagh 3 ve iistii bakim ekipmani var.**

alala|jlajlalolololr|kririrlkr|(R ~ [k |k~

Major Risk
Faktorleri

19. Son 1 hafta iginde riskli ilag kullanimi var.***

TOPLAM PUAN

[ Diisiik Risk: Toplam Puani 5’in altinda O Yiiksek Risk: Toplam Puani 5 ve 5’in tistiinde

Bilgilendirme Tablosu

*Kronik hastaliklar: Hipertansiyon, Diyabet, Dolagim Sistemi Hast., Sindirim Sistemi Hast., Artrit, Paralizi, Depresyon, Nérolojik Hastaliklar
**Hasta Balam Ekipmanlari: 1V Infiizyon, Solunum Cihazi, Kalic1 Kateter, Gogiis Tiipii, Dren Perfiizator, Pacemaker vb

***Riskli ilaglar: Psikotroplar, Narkotikler, Benzodiazepinler, Noéroleptikler, Antikoagiilanlar, Narkotik Analjezikler, Diiiretikler/Laksatifler,
Antidiayebetikler, Santral Vendz Sistem ilaglar1 (Digoksin vb.) Kan Basincim Diizenleyici ilaglar

UYKU
DINLENME

Normalde gecede kag¢ saat uyuyor? ..................

Uykuyu kesintiye ugratan bir durum var m? [ YOK [Vl
Uykuya baslamada bir problem var n? Yok [T Var...ooooviiiinnn
Rahat uyumak/gevsemek icin kullandig: bir yontem var m?

" Yok TVl

Giindiiz uyuma ahskanhg var m?0) Evet 0 Hayir

Uykudan dinlenmis olarak kalkiyor mu? [Evet [l Hayir




BILISSEL
ALGILAMA

Isitme giicliigiiz [1 YOK [ Var......cccoooooviomneerrirnnne.

Gorme bozuKlugu: [ YOK [IVar.....coovvevvenniennns

Dokunma/hissetme kaybi: [ YOK [1Var.......ccocovvneeiiiennn.

Koku alma yetisi: [0 Normal "1 Normal degil

Tat alma yetisi: 71 Normal [J Normal degil

Senkop oykiisii: 71 Yok 71 Var

SVO: 71 Yok 71 Var

Biling: OA¢ik T1Konflizyon [Laterjik DObtundasyon [JStupor COKoma

Oryantasyon: Yok Var
Zaman
Yer
Kisi
Kendine

Haliisinasyon/illiizyon: [1 YOK [1Var........ccooovvvvemrrrrrronnn.
Son zamanlarda hatirlamada sorun yasama durumu: (yakin ve uzak zamana iliskin olaylari
hatirlama) [0 YOK 7T Var.....ccccoevvvcnnnne.

KENDINI
ALGILAMA -
KAVRAMA

Bireyin i¢cinde bulundugu duruma bagh olarak kendi kimligi hakkindaki goriislerinde
degisme: "1 YOK [1 Var.....ooooiiiii e
Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde degisiklik durumu:

TTYOK DI VAT e




Bireyin i¢inde bulundugu duruma bagh olarak kendine saygi, giiven duyma ve kendine
deger verme duygularinda degisme durumu:

JYok OVar....ooooveviiiiiinnnn. e PP
Korku/Endise/Gerginlik /Huzursuzluk/Ofke/Umutsuzluk/Keder/Oliim anksiyetesi:
I o) G | PP
____________________________________________________________________________________________________|
0 10
En diisiik En yiiksek
Distres diizeyi:...
Asirn distres (100 )
9 |-
8| |-
Tl
6+ |—
51 |-
a— =
S |
it |
1
Distr k °C
istres yo O

ROL —iLiSKI | Bireyin rollerinde bir sorun var m? OVar OYok
Var ise: OCinsiyet rolii OEbeveynlik rolii JEs rolit CO0Cocuk rolii  CIMesleki roli
Saghk personeli ile iletisimde bulunuyor mu? [1 Evet [ Hayir
Diger hastalarla iletisimde bulunuyor mu? [1Evet [ Hayir
Yakin ¢evre ve arkadaslariyla iliskilerinde bir zorluk yasiyor mu?
[ Hayir  [1 BV
Kimle yasiyor? YalnizOl Ailed Arkadasd Diger...............
Bakmakla yiikiimlii oldugu kisiler: Varll Yok Aciklaymiz: ...........
Hastanin bakimindan sorumluolankisiz ...
Destek sistemleri (aile, arkadas, ekonomik, sosyal, kiiltiirel, ruhsal)
OVar OYOKAGIKIAYIMIZ: ..ottt
Tedaviye katilma iste@i: [1 YOK 1 Var ...,
Goriis ve isteklerini uygun sozel/sozel olmayan metotlarla anlatabilme: CIVVar Yok

Konusma sekli: [INormal (Diizenli, mantikli) [INormal degil (hizli, yavas, argo, alayci vb) Sozlii
Ve sozsiiz iletisimi arasinda uyumsuzluk var mi?(1 Yok’ | Var
Dinlemede giigliik cekiyor mu? (1 Evet []Hayir

CINSELLIK - Tedavi ve hastaligin cinsellige etkisi: 1Yok OVar Ag¢iklaymiz........................

UREME | ottt
Cinsellikle ilgili damsmanlik gereksinimi: OVardd [OYok

BASETME VE Stres diizeyi:

STRES Algilanan giinliik yasamdaki stresorler:.........................
TOLERANSI Stres ile bas etmede kullanilan yontemler:....................................
Yasadig sikintilh durumlarla bas etmede ailesinin verdigi destegi yeterli buluyor mu?
Yeterli Kismen yeterli Yetersiz
Hastalik veya hastaneye yatmaya iliskin endiseleri var m1? (Ekonomik, 6z bakim vb.)
1Yok 7 S
INANC VE Hastanedeyken yapmak istedigi inancina 6zel uygulamalar: [OYok [Var

DEGERLER AGIKIAYINIZ: ..ottt sttt re e




KONFOR/
RAHATLIK

Konfor Degerlendirme Skalasi

I —
0 10

Konforsuzluk Yiksek Konfor
Konforu arttirma istegi: (1 Yok ~1 Var

Agn: [1 Yok 71 Var

Agrimm yeri:............... AGrmIn SIKIZI . oo
Agriin baslama zamani Ve Stiresi: ...
Agrimm siddetiz..................

Agr1 Degerlendirme Skalasi

I —
0 10

Yok Cok fazla
Agrinin yasam kalitesine etkisi: "1 Yok "1 Var
Agriya eslik eden bulgular: “1 Bulanti-kusma 1 Uykusuzluk 1 Istahsizlik
(1 Fizik aktivitede azalma 1 Sosyal aktivitede azalma [1 Terleme 1 Diger------------

Nitelik Agrimin Farmakoloji | Agriya kars: tepkiler Agriyla Basetme
Lokalizasyonu k tedavi Bicimi
1. Kramp 1. Non- 1.Kizginlik/Aglama 1. Masaj
2. Yanict Steroid 2. Aktivitede azalma 2. Dikkati dagitma
3. Batic Antienflamat | 3.Istahta azalma 3. Miizik
4. Spazm uarlar 4.Uyku problemleri 4. Pozisyon
5. Zonklayict 2. Narkotik 5. Konsantrasyon degisikligi
6. Baski verici analjezikler bozuklugu 5. Sicak/soguk Uyg
7. Ezici/sikisti 3. Adjuvan 6. Analjezi isteme Diger............
rict tedavi 7. Terleme/carpintt
4. Diger 8.Diger ..............
Yorgunluk Degerlendirme Skalasi
0 10
Yok Cok fazla
Yorgunlugun yasam kalitesine etkisi: Yok Var




YASAMSAL BULGULARI TAKiP FORMU

Tarih

Viicut Sicakhiy/°C

Nabiz/dk

Solunum/dk

Basmnc/mmHg|

w

Afn
/10

Sp0O2/%




ILAC VE INTRAVENOZ SIVI TEDAViSi FORMU

i ; lacin ilacin Verilis | IV Hizi-Saati | Etken i Ilacin Kullanilma
llacin Adi acm Grubu Dozu Sikhig Maddesi/Istenen Etki Olasi Yan Etkisi Nedeni

Not: Eger kullanilan ilaglar besten az ise hepsini, fazla ise sadece ciddi yan etkileri ya da dnemi nedeniyle hemsirelik tanilarinda yer vereceginiz ilaglar ile ilgili bilgileri
yaziniz




SIVI iZLEM FORMU

D.D.S. = (Total s1vi miktar1 X20) / (60dk X24)

Tarih /Saat

Sivimin Cinsi

Dakikadaki
damla
sayisl1

Mayi Seviyesi

Hastaya Giden
Miktar

Aciklamalar




LABORATUVAR CALISMALARI FORMU

TEST

REFERANS
ARALIGI*

Hastanin
Bulgularn

1.Bu test bu hasta i¢in neden istenmis agiklayimn
2. Anormal bulgularin hastanin durumuyla iliskisi

HEMOGRAM

Eritrosit (RBC)

Hemoglobin(HGB)

Hemotokrit(HTC)

Trombosit

Lokosit(WBC)

Monosit

Lenfosit

Graniilosit

MCV

MCH

MCHC

RDW

PLT

MPV

PDW

PCT

BIYOKIMYA

Na+
K+
Ca

Acglik Kan Sekeri:
HbA1C:

BUN
Kreatin
Urik asit

Total Kolesterol
HDL

LDL

Trigliserid

CPK:

CPK MB:

LDH

ALT
AST

Total protein

Albumin

Total bilirubin
Direkt bilirubin

PT
INR




ARTERIYEL
KAN GAZLARI
PH

PaO,

PaC02

SpO2

HCOs;

IDRAR

Dansite

pH

Lokosit

Eritrosit
Kiiltiir/Antibiyogram

DIGER

TANI VE TETKIK iISLEMLERI FORMU

TANISAL TESTLER/ISLEMLER (Tarih/Saat ve Tanisal Bulgular/Sonuglar)

) )

Tam ve tetkik islemleri icin egitim




BAKIM PLANI FORMU
Hastanin Adi Soyadi

.................................. Ogrenci Hemsirenin Adi-Soyadi .......cc.cocoveveurevrerrererennnnn,
-f:u HEMSIRELIK TANISI PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
|_

Etiyolojik Kanitlanmig Tanimlayict | Hemsirelik Tanilari (G/P/O) Beklenen Hasta | Miidahaleler/Girisimler Evet Hayir

Faktorler Kriterler Kollobratif Problemler (PK) Sonuglar

Her tani i¢in bu form olusturulmahdir. Her tam i¢in tiim uygulamalar yazilmahdir. Yapilan uygulamalarin yanina + isareti konulmahdir.
Degerlendirme giinliik yapilmahdir.

14



EK - FiZIKSEL DEGERLENDIiRME FORMU

BELIRTI VE BULGULAR

?{%TYENEQ Deri: OONormal OKuru ONemli/Terli OKizartk OSiyanotik OSoguk OSoluk OSicak OSarilik
OPetesi LPurpura CDEkimoz CDHematom [Kasmti  [CILezyon Diger....................
BRADEN SKALASI (Toplam skorun 16’dan az olmasi basing iilseri riskini gosterir)
Duyu / algi Nem Aktivite Hareketlilik | Beslenme  |Siirtiinme Toplam
Tamamen siirli 1 Stirekli nemli 1 'Yataga Bagimli 1 immobil 1 Cok kot 1 |Problem 1
Cok smirh 2 Cok nemli 2 Sandalye 2 Cok Sl 2 Yetersiz 2 |Olasi problem 2
Hafif Siirli 3 Arasira nemli 3 Ara sira yliriiyor 3 Hafif Simirli 3 Yeterli 3 |Problemyok 3
Bozulma yok 4 Nadiren nemli 4 [Sik sik yiiriiyor 4 Sinirlama yok 4 | Cokiyi 4 |Bozulmayok 4
L] Basi yaras1 Varsa Yeri:............... Evresi: LlEvre | OEvre Il OEvre 111 OEvre IV
USiipheli Derin Doku Hasar1 ~ CJEvrelendirilemeyen Basi Yarast
Deri Turgoru: CONormal  CJAzalmis  CJArtmus
IV Yol : [Periferal OSantral CPort OGo6rinimi ............ Takilma Zamanti..............
Tirnaklar: [INormal COKanama [CdComak parmak [J Siyanoz Diger ..............
Odem: O0Yok OVar Yer: ................
Gode: [J1+:0-15sn [2+:15-30s [0 3+:30-45sn [4+:45snt
Sac/sach deri: OTemiz OYagh OKuru OKepeklenme ODokiilme OKitle CISkar CSekil bozuklugu
EA?J%&E(IDELEN Gozler: CONormal [OGézliik OOKizarikhik CO0Yanma OKasintt Diger:...............
Kulaklar: CONormal OAkinti O0Cinlama CSekil/simetri bozuklugu Cisitme problemi Oisitme cihazi
Burun/Koku alma: CINormal CJAzalmis CJArtmis [IDefekt [Siniislerde hassasiyet [IAkintt
OTikaniklik [CIEpistaksis
Ag1iz-bogaz: [1Bogaz agrist 1A g1z kokusu
Agiz Degerlendirme Rehberi
1 2 3
Ses Normal Normalden daha boguk veya catlak Konugma sirasinda zorlantyor
Yutkunma Normal Yutkunma sirasinda hafif agr Yutkunamiyor
Dudaklar Piirlizsiiz, pembe ve nemli | Kuru veya catlamis Dudaklarda yara veya kanama var
Dil Pembe ve nemli, Papila Kuru veya kizarik olmadan dilin tstii Catlamg
mevcut kirli sar1 bir tabakayla kaplanmig
Tiikiirik Sulu Koyu veya yapigkan Yok
Oral Mukoza Pembe ve nemli Kirmizi veya beyaz bir tabak ile Ag1z yaras! var+kanama
kaplanmis, agi1z yarasi yok
Dis etleri Pembe ve nemli Odemlizkizariklik Kanama var (spontan ya da basing
uygulamasi ile)
Disler/Protez Temiz, 61t doku yok - Dis ve dis eti arasindaki sinirda veya
protezin yerlestigi alanda plak ya da
6l doku mevcut
Toplam Oral Mukoza Puan1 (OMP) 8-14 ise; Oral Mukoz Membranda Bozulma Riski Toplam Puan:
Toplam Oral Mukoza Puani (OMP) 14-24 ise; Oral Mukoz Membranda Bozulma
Tat alma duyusu: [INormal COBozulmus Agiklayniz...............
Lenfadenopati: [1Yok OOVar  Yeri; OPreorikiiler CISuboksipital [IPosterior servikal ClTonsiller
OSubmandibular OAksiller O Servikald —Oinguinal
. Apeks vurusu (elle): [ Hissediliyor [ Hissedilmiyor
KARDIYO-
VASKULER | Agrt ve pulmoner odaklarda pulsasyon: OOVar Yok
MUAYENE

Kalp seslerini dinleme: CJAort CIPulmoner OTrikispit CIMitral




Kalp seslerinde patolojik bulgu varsa agiklayiniz................

Normal kalp sesleri: [JS1 [1S2

Anormal Kalp sesleri: 0S3 [S4

Nabiz: [0 Normal [Tasikardi CBradikardi [IPalpitasyon OFiliform

Apikal Ritm: [ODiizenli ODiizensiz Kapiller Dolum: ...... saniye O Normal [Gecikmis
Kan basinci: CONormal [CHipotansiyon [Ortostatik Hipotansiyon [CIHipertansiyon

Periferik nabizlar: Gii¢ 0=yok 1=Zayif 2= Orta 3= Giicli

Nabizlar Sol | Sag | Nabizlar Sol Sag
Brakial Femoral

Radial Dorsalis Pedis

Popliteal Posterior Tibial

Boyun ven dolgunlugu: [1Var [Yok
Tromboflebit (Human’s Bulgusu): OVar OYok Varis: OVar OYok

SOLUNUM
SISTEMI
MUAYENESI

Gogiis kafesi sekli: [INormal [JAnormal Agiklaymiz........................

Gogiis kafesi: [ISolunuma esit-simetrik katiliyor O Esit-simetrik katilmiyor
Solunum Niteligi: [IDiizenli (Diizensiz CIDispne [Paroksismal Noktiirnal Dispne CIOrtopne

OSiyanoz CIHipoventilasyon CHiperventilasyon [COksiiriik CI1Balgam CIHemoptizi
Solunum Sesleri: [INormal OOWheezing ORaller OStridor CDRonkiis  CIStertor
Solunum Oriintiisii: (JApne OTasipne CIBradipne CICheynes-Stokes solunum COKussmaul solunum
Solunumla Agri: C1VVar OYok

ABDOMINAL
MUAYENE

Abdomen: OYumusak [IGergin [Sert [OHassas [IDistansiyon [Skar CIKitle [ODokiinti
OIRenk degisikligi C1Hepatomegali [JAsit  Bel gevresi: .......... cm Kalga gevresi............... cm

Barsak sesleri: CINormoaktif [IHiperaktif [Hipoaktif  Sayst.......

Rebound hassasiyeti: CVar Yok

NOROLOJIK
MUAYENE

GLASGOW KOMA SKALASI
GOz Acma Motor Yamt Sozel Yamt
Yok 1 Yok 1 | Yok 1
Agrili uyarilara yanit 2 Ektensor yanit Anlagilmaz sesler 2
olarak
Konugmaya yanit olarak Fleksor
Kendiliginden 4 Geri gekme seklinde
Lokalize edici
Istemli
Biling diizeyi (Toplam puan iizerinden):
[03-8 puan Koma [18-9 puan Stupor [J10-11 puan Laterji [J12-13 puan Konfiizyon
[J13-14 puan Deliryum ve Hafif Norolojik Hasar [J15 puan Bilingli

N

w
w

Uygun olmayan yanit
Dagnik, konfiize yanit
Oryante yanit 5

IS

[ex] NS IR~ N O]

Isik refleksi (IR): Sag: +/- Sol: +/ - Pupil biiviikligii: [] [zokorik OAnizokorik

Ekstra okiiler hareketler: .................... GoOrme alani testi:..........

Duyu kontrolii: CONormal [OHis kaybi COUyusma/karincalanma  [ISicak/Soguk intoleranst

Periferik néropati: C1Var Yok (ayak ve ellerden degerlendirilecek)




Motor sistem muayenesi: Eli kavrama(Sag/Sol): LEsit LEsit degil LGii¢li UGigsiiz
Bacak kaslar1 kullammmm (Sag/Sol): LEsit OEsitdegil OGigli [OGiigsiiz  [lParalizi  [lParaestezi

OlHemipleji OParapleji  OQuatripleji
Denge ve koordinasyon: OOVar [OYok
Babinski Refleksi: OOVar [OYok

KAS
ISKELET
SISTEMI
MUAYENESI

Genel Goriiniis: [INormal OKifoz OSkolyoz OLordoz [OSpinal Deformite ClTremor

OYiriyis bozulmus [Postiir bozulmus  CIAmputasyon
Eklemler: [CINormal [OKizariklik [CEklemde sislik [Hareket kisithiligt  OKontraktiir CIDeformite
Kuvvet: Ust ekstremite: ROM: OTam OSmurli Alt ekstremite: ROM: OTam  OSmirh
Yardimci Ara¢ Kullanimi: 1Yok [OVar Agiklaymniz..........




EK - TIBBI TANI BILGi FORMU

HASTANIN TIBBI TANISI:

Etiyoloji:

Patofizyoloji:

Tam Yontemleri:

Klinik Belirti — Bulgular (3 énemli belirti-bulgunun Fizyopatalojisi ile aciklayimz):

Tibbi ve Cerrahi Tedavi :




EK - HEMSIRELIK TANILARI : MEVCUT (M), POTANSIYEL (P)

........ P

ONCELIK SIRASI

HEMSIRELIK TANISI

SAGLIGIN ALGILANMASI

BESLENME-METABOLIK
DURUM

BOSALTIM

AKTIVITE EGZERSIZ

UYKU-DINLENME

BILISSEL ALGILAMA




KENDINI ALGILAMA-
KAVRAMA

ROL-ILISKI

CINSELLIK-UREME

BAS ETME VE STRES
TOLERANSI

INANC VE DEGERLER

KONFOR/RAHATLIK




EK - TABURCULUK PLANINDA ELE ALINACAK KONULAR

Ilac:

Diyet:

Egzersiz:

Oz bakimn desteklenmesi/ 6zel saghik gereksinimi:

Saghk kontrolii:

Hastalhigin komplikasyonlarina yonelik egitim:

Not: Taburculuk egitim materyali bakim planina eklenmelidir.




HEMSIRELIK BAKIM PLANI DEGERLENDIRME FORMU

Ogrencinin Ad1 Soyadi: Tarih:

Uygulama Alam: Sonug:
HEMSIRELIK SURECI ASAMALARI Puan Ogrenci Egitimci
1- Tamlama 25
Biitiinctil bakim dogrultusunda gereksinimlere yonelik yeterli ve
dogru veri toplama 15
Fonksiyonel saglik oriintiilerinin birbiri ile etkilesimini dikkate alma 5
Verilerin dogru ve zamaninda kayit altina alinmasi 5
2- Hemsirelik Tams1 25
NANDAya 6zgii dogru hemsirelik tanilarini belirleyebilme 5
Hastasinin gereksinimlerini karsilayacak yeterli hemsirelik tanilarini 5
belirleyebilme
Hemgsirelik tanilarini 6ncelik sirasina koyabilme 5
Hemgsirelik tanilarinin nedenini belirleyebilme 5
Hemgirelik tanilarinin tanimlayici 6zelliklerini belirleyebilme 5
3- Planlama-Uygulama 30
Hasta/bireye ozgii ve tami ile ilgili beklenen hasta sonucunu 5
belirleyebilme
Beklenen hasta sonucunun agik ve olgiilebilir olmasi 5
Beklenen hasta sonucunun gergekgi ve ulasilabilir olmasi 5
Tim tanilara yonelik bilimsel kanita dayali, uygun ve kapsamli 5
girisimleri planlayabilme,
Gereksinimlere uygun teknik, yonetsel, egitsel nitelikte bakim 5
planlayabilme
Gereksinimlere uygun teknik, yonetsel, egitsel nitelikte bakim 5
uygulayabilme
4- Degerlendirme 20
Bakim sonuglarini beklenen hasta sonucu kriterleri dogrultusunda] 5
degerlendirme
Degerlendirmenin agik ve 6lgiilebilir olmasi 5
Degerlendirmenin gercekci ve ulagilabilir olmasi 5
Degerlendirme sonuglarini veri olarak kullanabilme 5
TOPLAM 100




UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

RESIM

Ogrencinin Ad1 Soyad/No: Tarih:
Dersin Adi: Sonug:
Puan
Ogrenci | 1. Rotasyon 2. Rotasyon
1- PROFESYONEL DAVRANISLAR 20
Uygulama alanina zamaninda gelmek 5
Uygulama alani i¢in gerekli ara¢ ve geregleri yaninda] 5
bulundurmak
Bakim verdigi/izledigi bireyin giivenligini saglamak 5
Bakim verdigi/izledigi bireyin kayitlarin1 zamaninda vel 5
eksiksiz olarak tutmak
Klinigin uygulama kurallarina uygun davranmak 5
2- ILETISIM 20
Bakim verdigi/izledigi birey ve yakinlari ile iletisimi 5
baslatmak ve uygun sekilde siirdiirmek
Saglik ekibi tyeleri ile uyumlu ve saygili iletisimi 5
stirdlirmek
Ogretim elemam ile uyumlu ve saygili iletisimi 5
stirdiirmek
Uygulama alaninda birlikte c¢alistigi arkadaslar ile 5
uyumlu ve saygili iletisimi slirdiirmek
3- MESLEKI YONDE GELISME 55
Kuramsal bilgiyi uygulama alanina aktarabilmek 5
Hastaya ozgli gerekli uygulamalari dogru teknikle 5
yapmak
Sorumluluk almak ve aldigi sorumlulugu eksiksiz yering 5
getirmek
Uygulama sirasinda etkin is plani yapabilmek 5
Bireyin hastane/ bulundugu ortamda karsilasabilecegil 5
riskleri  (Travma, enfeksiyon, yanlis uygulama)
tantyabilme ve dnlem alabilme
Problem ¢6zme becerilerini kullanmak 5
Klinik uygulamalara aktif olarak katilmak 5
Ogrenmeye istekli davranmak 5
Uygulama alanlarinda gelistirilebilecek alanlart fark] 5
edebilmek, buna yonelik planlamalar yapabilme ve
uygulayabilmek
Kendi ile ilgili gelistirilmesi gereken ydonlerini fark 5
etmek ve gelistirmek i¢in ¢aba gostermek
Uygulama  alaninda  gec¢irdigi  zamam  etkin 5

kullanabilmek

1: Yetersiz  2: Destege ihtiyaci var  3: Kismen Yeterli 4: Yeterli 5: Cokiyi GY: Gozlem Yapilmadi




