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CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELiIGi DERSI
VERI TOPLAMA FORMU

Ogrenci Ad1 Soyadu: Veri Toplama Tarihi:

BIREYE iLiSKIN
VERILER

OYKU

Anestezi tiirii: ..................
Siirekli kullandig ilaglar:

Ozgecmis: [ODM [OHT OKVH OKOAH Diger............
Soy geemis: [ODM [OHT [OKVH OKanser OKOAH Diger...........
AGIKIAYINIZ. ...\ttt e et e e e
Alerji (I1ag/Besin Vb.):......c.ooovoveeeeeereeeeeeeeeeeeeeeeeee e Alerji bilekligi: C1Var [1Yok
Hasta kimlik bilekligi: (1Var [1Yok
Saghgim tehdit eden riskler: LSigara [1Alkol OSedanter yasam Diger ...........
Hastaliga yonelik kiiltiirel/tamamlayici tedavileri uygulama: CJEvet [1Hayir
Acgiklayiniz:............
Hastalik OyKUSTL:. ..o e e
SAGLIGIN Bireyin saghgim algilama durumu: Cliyi OOrta LK otii
ALGILANMASI Saghk durumuna iliskin duygusal tepkisi:
ve YONETIMI Oinkar [OOfke [OPazarlilk CDepresyon [Kabullenme Diger: ..........................

Saghk taramasy/kontrolleri yaptirma: [IDiizenli CODiizensiz [OHig
Bakimina katilma istegi/yetenegi: [1Var [1Yok




BESLENME Boy... Kilo...... BKi...... kg/m? OONormal OKasektik [Hafif kilolu C0Obez
METABOLIK Oral alm: OVar O Yok Diyetiz.................
DURUM Kiloda Degisim: (JYok CJArtmis [OAzalmus................. kg/zaman
Istah Durumu: CONormal OArtnus  CJAzalmis
Yeme Problemi: [Disfaji  OBulantt [Kusma Diger:...............
Beslenme sekli: C]Normal [JYardimla besleniyor [J Parenteral
OEnteral (Nazogastrik) [ Enteral (Gastrostomi)
Tarih ALDIGI CIKARDIGI DENGE
Oral Enteral Pa:z;;lte TOPLAM idrar Il;lr (e;r/l Kusma Gaita TOPLAM
BOSALTIM Idrar: ONormal OAniii OOligiiri CPolitiri  CPollakiiri  [JTHematiiri
ODiziiri  ONoktiiri  OUriner Inkontinans
Uriner kateter: OVar-.............. /gtin Yok
Uriner Kkataterizasyon sekli: .............................
Diyalizz. OOHemodiyaliz [Periton Diyalizi ~ Diyaliz giri§ yeri:.........cccceueuee...
Diskilama:[INormal C1Diyare C1Konstipasyon [1Melena CJHematokezya [JFekal inkontinans
Bosaltim sekli: (JNormal [JAlt bezi [Siirgti CJOstomi......................
Bagirsak aligkanligt:....... /giin Son defekasyon tarihi:.................
AKTIVITE Oksijen Kullammm: OVar....................... lt/dk  OYok
EGZERSIZ Oksijen Uygulama YOntemi: .............ooii e,

Egzersiz sirasinda yasadigi semptomlar: L1Gogiis agrist  LCarpinti CDBacak agrisi
OKas agrist  [IDispne OYorgunluk  Diger..............

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 kacinma
Banyo yapma Iletisim kurma

Bedenini temiz tutma Ilag yonetimi




Diisme oykiisii : OHaywr [Evet Aciklaymiz.................cocoeiiniennn
ITAKI DUSME RiSKi OLCEGI

Degerlendirme

65 yas ve Ustil. 1

Bilinci kapali.

[SE S N

Kronik hastalik 6ykiisii var.*

1
2
3. Son 1 ay i¢inde diisme Oykiisii var.
4
5

Ayakta/yiiriirken fiziksel destege (yiiriitec, koltuk degnegi, kisi destegi vb.)
ihtiyact var

Uriner/Fekal kontinans bozuklugu var.

Gorme durumu zayif

6

7

8. 4'den fazla ilag kullanimi var.

9. Hastaya bagli 3’iin altinda bakim ekipmani var.**

10. Yatak korkuluklari bulunmuyor/calismiyor.

Minor Risk Faktorleri

11. Yiiriime alanlarinda fiziksel engel(ler) var.

12. Biling agik, koopere degil.

13. Ayakta/yiiriirken denge problemi var.

14. Bas dénmesi var.

15. Ortostatik hipotansiyonu var.

16. Gorme engeli var.

17. Bedensel engeli var.

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

Major Risk

Faktorleri
[, N Y Y TN Y Y, T Y T N N N S N Y

19. Son 1 hafta i¢inde riskli ilag kullanimi var.***

TOPLAM PUAN

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

*Kronik hastaliklar: Hipertansiyon, Diyabet, Dolagim Sistemi Hast., Sindirim Sistemi Hast., Artrit, Paralizi, Depresyon, Norolojik Hastaliklar
**Hasta Bakim Ekipmanlar: IV Infiizyon, Solunum Cihazi, Kalic1 Kateter, Gogiis Tiipii, Dren Perfiizator, Pacemaker vb

*+*Riskli [laglar: Psikotroplar, Narkotikler, Benzodiazepinler, Noroleptikler, Antikoagiilanlar, Narkotik Analjezikler, Diiiretikler/Laksatifler,
Antidiabetikler, Santral Venoz Sistem Ilaglari (Digoksin vb.) Kan Basincim Diizenleyici ilaglar

UYKU
DINLENME

Normalde gecede kag¢ saat uyuyor? ..................
Uykuyu kesintiye ugratan bir durum var m? O Yok O Var...cccoenviniennienne
Uykuya baslamada bir problem var m1? 0 Yok o Var...........ooeenn
Rahat uyumak/gevsemek icin kullandig: bir yontem var nm?

o Yok OVl
Giindiiz uyuma ahskanhgi var mi?o Evet
Uykudan dinlenmis olarak kalkiyor mu? oEvet

o Hayir
o Hayir

BILIiSSEL
ALGILAMA

Isitme giicliigii: 0 Yok 0O Var.....cccccoovvvevvnnne.
Gorme bozuklugu: 0 Yok 0O Var......ccceeeeeieennne.
Dokunma/hissetme kaybi: 0 Yok 0 Var........ccccevenninneee.
Koku alma yetisi: 0 Normal [] Normal degil

Tat alma yetisi: [| Normal (] Normal degil

Senkop oyKkiisii: [1 Yok [] Var

SVO: [ Yok [] Var

Biling: [1Acik [/Konfiizyon [ILaterjik [Obtundasyon

Oryantasyon: Yok Var
Zaman
Yer
Kisi
Kendine )
Haliisinasyon/Illiizyon: 0 Yok O Var.......cccccvevivnecnne.

Son zamanlarda hatirlamada sorun yasama durumu: (yakin ve uzak zamana iliskin olaylari
hatirlama) (] Yok [] Var.......ccccceevevevenennen.

IStupor [ Koma

KENDINI
ALGILAMA —
KAVRAMA

Bireyin icinde bulundugu duruma bagh olarak kendi kimligi hakkindaki goriislerinde
degisme: [ YOK [ Var......cooiiiiiiiiiiii i
Bireyin kendi bedeni hakkindaki goriislerinde degisiklik durumu:

LY 0K [Vl




Bireyin icinde bulundugu duruma bagh olarak kendine saygi, giiven duyma ve kendine
deger verme duygularinda degisme durumu:
LY OK [ VAT e
Korku/Endise/Gerginlik /Huzursuzluk/Ofke/Umutsuzluk/Keder/Oliim anksiyetesi:
Y OK [T VT e
] 10

En diistik En yiiksek

ROL - ILISKI

Bireyin rollerinde bir sorun var mi? OVar OYok
Var ise: Cinsiyet rolii LJEbeveynlik rolii JEs rolii ClCocuk rolii [1Mesleki rolii
Saghik personeli ile iletisimde bulunuyor mu? o Evet o Hayir
Diger hastalarla iletisimde bulunuyor mu? o Evet o0 Hayir
Yakin cevre ve arkadaslariyla iliskilerinde bir zorluk yasiyor mu?
O Hayir O EVet...ooviiiiiiieeeeeee
Kimle yasiyor? Yalmiz[] Ailed Arkadasd Diger...............
Bakmakla yiikiimlii oldugu kisiler: Var[l Yok Aciklaymmz: ...........
Hastanin bakimindan sorumlu olan Kisi: ............................L
Destek sistemleri (aile, arkadas, ekonomik, sosyal, kiiltiirel, ruhsal)
OVar DYook ACIKIAYINIZ:. ...t e
Tedaviye katilma iste@i: [| Yok [1Var ...t
Goriis ve isteklerini uygun sozel/s6zel olmayan metotlarla anlatabilme: CDVar Yok

Konusma sekli: tNormal (Diizenli, mantikll) oNormal degil (hizli, yavas, argo, alayci vb) Sozlii
ve sozsiiz iletisimi arasinda uyumsuzluk var mi?o Yoko Var
Dinlemede giicliik ¢ekiyor mu? o Evet o Hayir

CINSELLIK - Tedavi ve hastahgn cinsellige etkisi: (1Yok [Var Aciklaymiz........................
10023 D01Y 1 D T PP
Cinsellikle ilgili damsmanhk gereksinimi: C1Varll Yok
BASETME VE Stres diizeyi:
STRES Algilanan giinliik yasamdaki stresorler:...........................
TOLERANSI Stres ile bas etmede kullanilan yontemler:....................................
Yasadigr sikintilh durumlarla bas etmede ailesinin verdigi destegi yeterli buluyor mu?
o Yeterli o Kismen yeterli o Yetersiz
Hastalik veya hastaneye yatmaya iliskin endiseleri var m1? (Ekonomik, 6z bakim vb.)
o Yok OVar. .o
iNANC VE Hastanedeyken yapmak istedigi inancina 6zel uygulamalar: (JYok [Var

DEGERLER

AGIKIAYINIZ: ..ottt et




KONFOR/
RAHATLIK

Konfor Degerlendirme Skalasi

0 10
|
Konforsuzluk Yiiksek Konfor
Konforu arttirma istegi: (] Yok [ Var
Agri: [ Yok (] Var
Agrminyeri:............... AGrNIM SIKIGI: . oo
Agrinin baslama zamani ve sllresic .................o
Agrimm siddetiz...................
Agri1 Degerlendirme Skalasi
0 10
Yok Cok fazla

Wong-Baker Agri Derecelendirme Olcegi

™ - — = \
20 ) S
il s b
Sl ~— —~ M
0 1 2 3 4 &
Adr Yok Biraz Agri Biraz Daha Daha Fazla Oldukga En Siddetli
Fazla Fazla
Agrimin yasam kalitesine etkisi: [ Yok (] Var
Agriya eslik eden bulgular: [ Bulanti-kusma [ Uykusuzluk [] Istahsizlik
| Fizik aktivitede azalma [ Sosyal aktivitede azalma (] Terleme [ Diger------------
Nitelik Agrinin Farmakoloji | Agriya kars: tepkiler Agriyla Basetme
Lokalizasyonu k tedavi Bi¢imi
1. Kramp 1. Non- 1. Kizgmlik/Aglama 1. Masaj
2. Yanict Steroid 2. Aktivitede azalma 2. Dikkati dagitma
3. Batici Antienflamat | 3.Istahta azalma 3. Miizik
4. Spazm uarlar 4. Uyku problemleri 4. Pozisyon
5. Zonklayici 2. Narkotik 5.Konsantrasyon degisikligi
6. Baski verici analjezikler bozuklugu 5. Sicak/soguk Uyg
7. Ezici/sikisti 3. Adjuvan 6. Analjezi isteme Diger............
ric1 tedavi 7. Terleme/carpinti
4. Diger 8.Diger .........uenne




YASAMSAL BULGULARI TAKiP FORMU

Tarih

Saat

Viicut Sicakhgi

Nabiz

Solunum

Kan

Basinc

Agn

Sp02




EK-FiZiIKSEL DEGERLENDIRME FORMU

BELIRTI VE BULGULAR
B{%TYENESI Deri: [1Normal OKuru ONemli/Terli OKizarnk  OSiyanotik COSoguk [Soluk [OSicak [Sarilik
OPetesi LPurpura LEkimoz DHematom [Kaginti  OLezyon Diger....................
BRADEN SKALASI (Toplam skorun 16°’dan az olmasi basing iilseri riskini gosterir)
Duyu / alg1 Nem Aktivite Hareketlilik | Beslenme [Siirtiinme Toplam
Tamamen sinirl 1 Stirekli nemli 1 Yataga Bagimli 1 Immobil 1 Cok kétii 1  |Problem 1
Cok sinirh 2 Coknemli 2 Sandalye 2 Cok Sinirli 2 Yetersiz 2 |Olasi problem 2
Hafif Sinirli 3 Arasiranemli 3 |Ara sira yiiriiyor 3 Hafif Sinirl1 3 Yeterli 3 [Problemyok 3
IBozulma yok 4 Nadirennemli4  [Sik sik yiiriiyor 4 Sinirlama yok4 | Cokiyi 4 [Bozulmayok 4
0] Basi yaras1 Varsa Yeri:............... Evresi: OEvre I OEvre II OEvre III OEvre IV
OSiipheli Derin Doku Hasar1  [Evrelendirilemeyen Bas1 Yarasi
Deri Turgoru: [INormal  Azalmis  CJArtmis
IV Yol : OPeriferal OSantral OPort OGoriintimii............ Takilma Zamant..............
Tirnaklar: [1Normal [DKanama [IComak parmak [ Siyanoz Diger ..............
Odem: OYok OVar Yer: ...cooveenenne.
Gode: CJ1+:0-15sn  [J2+:15-30s [0 3+:30-45 sn [J4+:45 snt
Sag/sachi deri: (Temiz OYagl OOKuru OOKepeklenme COD6kiilme [COKitle CSkar CISekil bozuklugu
&‘?&?{%YN%N Gozler: CONormal OGozlik OKizariklik OYanma OKagiti Diger:...............
Kulaklar: CONormal OJAkintt OCmnlama CSekil/simetri bozuklugu Cisitme problemi Cisitme cihazi
Burun/Koku alma: [1Normal LJAzalmis CJArtmig ClDefekt [ISiniislerde hassasiyet [1Akinti
OTikaniklik [CEpistaksis
Agiz-bogaz: [1Bogaz agrisi [1Agiz kokusu
A1z Degerlendirme Rehberi
1 2 3

Ses Normal Normalden daha boguk veya catlak Konugma sirasinda zorlaniyor

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 iistii Catlamis

mevcut kirli sar1 bir tabakayla kaplannmug

Tiikiiriik Sulu Koyu veya yapiskan Yok

Oral Mukoza Pembe ve nemli Kirmizi veya beyaz bir tabak ile Ag1z yarasi vartkanama

kaplanmus, ag1z yarasi yok

Dis etleri Pembe ve nemli Odemli+kizariklik Kanama var (spontan ya da basing
uygulamasi ile)

Disler/Protez Temiz, 6li doku yok - Dis ve dis eti arasindaki sinirda veya
protezin yerlestigi alanda plak ya da
6lii doku mevcut

Toplam Oral Mukoza Puani (OMP) 8-14 ise; Oral Mukoz Membranda Bozulma Riski Toplam Puan:

Toplam Oral Mukoza Puan1 (OMP) 14-24 ise; Oral Mukoz Membranda Bozulma

Tat alma duvusu: [1Normal LBozulmus Agiklaymiz...............
Lenfadenopati: [1Yok COVar  Yeri; [Preorikiiler CISuboksipital [(Posterior servikal CITonsiller
CSubmandibular CJAksiller [ Servikal(d  Oinguinal
. Apeks vurusu (elle): [ Hissediliyor [ Hissedilmiyor
KARDIYO-
VASKULER | Aort ve pulmoner odaklarda pulsasyon: (0Var Yok
MUAYENE

Kalp seslerini dinleme: CJAort [IPulmoner OTrikiispit ClMitral




Kalp seslerinde patolojik bulgu varsa aciklaymniz................

Normal kalp sesleri: [1S1 [JS2

Anormal Kalp sesleri: [1S3 1S4

Nabiz: [0 Normal [OTasikardi [OBradikardi CPalpitasyon [IFiliform

Apikal Ritm: [IDiizenli [Diizensiz Kapiller Dolum: ...... saniye [1Normal [Gecikmis
Kan basinci: C0Normal OHipotansiyon [Ortostatik Hipotansiyon [IHipertansiyon

Periferik nabizlar: Giic 0=yok 1=Zayif 2= Orta 3= Giigli

Nabizlar Sol | Sag | Nabuzlar Sol Sag
Brakial Femoral

Radial Dorsalis Pedis

Popliteal Posterior Tibial

Bovun ven dolgunlugu: C0Var Yok
Tromboflebit (Human’s Bulgusu): [1Var [IYok  Varis: [IVar Yok

g?sl%lgﬁM Gogiis kafesi sekli: [1Normal [DAnormal Aciklaymiz........................
MUAYENESI | G5iis kafesi: [ISolunuma esit-simetrik katiliyor 0 Esit-simetrik katilmiyor
Solunum Niteligi: [1Diizenli [IDiizensiz LDispne [Paroksismal Noktiirnal Dispne L1Ortopne
OSiyanoz OOHipoventilasyon CIHiperventilasyon COksiiriik [C0Balgam CIHemoptizi
Solunum Sesleri: [INormal [OWheezing [Raller [Stridor CDRonkiis  [Stertor
Solunum Oriintiisii; CJApne OTasipne [OBradipne CICheynes-Stokes solunum CJKussmaul solunum
Solunumla Agri: [IVar Yok
ﬁ%&?ﬁiﬁ;& Abdomen: [Yumusak OGergin OSert [OHassas [Distansiyon [Skar CKitle CDokiintii
ORenk degisikligi ClHepatomegali [lAsit  Bel gevresi: .......... cm Kalga gevresi............... cm
Barsak sesleri: [1Normoaktif [IHiperaktif —[CHipoaktif  Sayisi.......
Rebound hassasiyeti: [1Var Yok
NOROLOJIK
MUAYENE GLASGOW KOMA SKALASI
Go6z Acma Motor Yanit Sozel Yamt
Yok 1 Yok 1 | Yok 1
Agrilt uyarilara yanit 2 Ektensor yanit 2 | Anlasilmaz sesler 2
olarak
Konugmaya yanit olarak 3 Fleksor 3 | Uygun olmayan yanit 3
Kendiliginden 4 Geri ¢ekme seklinde 4 | Dagmik, konfiize yanit 4
Lokalize edici 5 | Oryante yanit 5
Istemli 6
Biline diizevi(Top] lizerinden)’
[13-8 puan Koma [18-9 puan Stupor [110-11 puan Laterji [112-13 puan Konfiizyon
[J13-14 puan Deliryum ve Hafif Norolojik Hasar [J15 puan Bilingli

Isik refleksi (IR): Sag: +/- Sol: +/ - Pupil biiyiikliigii: (1 izokorik  [JAnizokorik
Ekstra okiiler hareketler: .................... Gorme alani testi:..........

Duyu kontrolii: (INormal [His kaybi CJUyusma/karincalanma  [JSicak/Soguk Intoleransi

Periferik néropati: [1Var [IYok (ayak ve ellerden degerlendirilecek)




Motor sistem muavenesi: Eli kavrama(Sag/Sol): CEsit [JEsit degil OGiiglic CGligsiiz

Bacak kaslar1 kullammm (Sag/Sol): OJEsit CDEsitdegil [OGigli [OGiligstiz [lParalizi  [DParaestezi
OHemipleji OParapleji [CIQuatripleji

Denge ve koordinasyon: [1Var Yok

Babinski Refleksi: [1Var Yok

KAS
iSKELET
SISTEMi
MUAYENESI

Genel Goriiniis: [DNormal OKifoz [OSkolyoz [Lordoz  OSpinal Deformite [CTremor
OYirtyts bozulmus CPostiir bozulmus ~ CJAmputasyon

Eklemler: [Normal [OKizarikhik [CEklemde sislik [OHareket kisitliligt OKontraktiir CODDeformite

Kuvvet; Ust ekstremite: ROM: O0Tam OSinirli Alt ekstremite: ROM: OTam OSmurlt

Yardimci Arac Kullanimi: LYok OVar Agiklaymiz..........




TIBBi TANI BILGI FORMU

HASTANIN TIBBI TANISI:

Etiyoloji:

Tam Yontemleri:

Klinik Belirti — Bulgular (Fizyopatalojisi ile aciklayimz):

Tibbi ve Cerrahi Tedavi :




YARA DEGERLENDIRME FORMU

HASTANIN ADI SOYADI

Yara

Aciklama

Aciklama

Aciklama

Aciklama

Tiirdi
1. Basing Ulseri
2. Vendz llser

5. Arteriyel Ulser
6. Cerrahiyara

3. Travmatik yara 7. Yanik

4 Diyabetik/néropatik 8.Diger.................. ulser

Olugum siiresi: .......... gin.......... AY e, yil

Lokalizasyon...................cccociiiiiiinii

Boyut

En e cm Boy........ cm

Derinlik:.......... cm Alan........... cm2

Ceplesme

1. Yok 2Var Derinligi......... cm

Eksud. 5zellikleri

Miktan 1.Yok 2.Az 3.Orta 4.Cok

Rengi

1. Seréz 4. Serohemoraijik

2. Hemorajik 5. Seropiiriilan 3.Piriilan
6.Diger.............oeeeeis

Yogunlugu: 1.Normal 2.Yogun

Koku 1.Yok 2.Var.....coociiiiiinnn.

Yara yatagdi

1. Nemli (%....) 2. Kuru (% ....) 3.Islak (%.... )
4. Granulasyon (% .....)

5. Epitelizasyon (%.....)

6. Sar nekroz (% ....)

7. Siyah nekroz (% .....)

8. Tendon-kemik




Y rafindaki cilt
1. Saghkl 7. Frajil

2. Islak 8.Kuru
3. Odemli 9. Eritem
4. Masere 10. Bl
5. Kabuklagsma 11. Sellilit

6. Hipergranilasyon 12.Sutur

1.Normal 2. Soguk 3. Sicak

Enfeksiyon bulgular

1. Agni 4.0dem 7. Eksuda artisi
2. Koku 5.Kizariklik 8. Eritem
3.Hassasiyet 6. Isi artisl




_IgdaxLELam veed Acgiklama| .../ ./..... Acgiklama| ....[.[...... Agiklama| ...../ ./ ..... Aciklama
Yara gevresindeki cildin bakimi
1. Bariyer sprey 3. Bariyer krem
2. Nemlendiricikrem 4. Diger...................
irrigasyon soliisyonu
1. Serum fizyolojik

2. Steril su

3. Laktatl ringer

4. Ticari sollsyonlar: ...........cccevevveennenn. 5.
DIGer.....vveeiiiiiee e,
Debritman

1. Otolitik 2. Enzimatik 3.Mekanik

4. Cerrahi 5.Diger.........coeevinnennnn.
Primer pansuman

1. Transparan film 8. Gazli bez

2. Hidrokolloid 9. Hipertonik jel

3. Hidrojel 10. Képuk

4. Hidrofiber 11.Diger...................

5. Kalsiyum alginat

6. GlimUslii pansuman

7. Negatif basingl kapama
Sekonder pansuman

1. Transparan film 3. Kdpuk

2. Gazl bez 4.Diger ............
Pansuman sikligi ....................... gun/hafta
Pansuman oncesi analjezi gereksinimi
1Yok  2.Var .o

Yara ile iligkili agrinin siddeti

] 1 2 3 4 L]

NOT




TABURCULUK PLANINDA ELE ALINACAK KONULAR

Ilac:

Diyet:

Egzersiz:

Oz bakimin desteklenmesi/ 6zel saghk gereksinimi:

Saghik kontrolii:

Hastah@in komplikasyonlaria yonelik egitim:




ILAC/INTRAVENOZ SIVI TEDAViSI FORMU

ilacin Adi

ilacin Grubu

ilacin
Dozu

ilacin
Sikhig1

Verilis

IV Hiz1-Saati

Etken .
Maddesi/Istenen Etki

Olas1 Yan Etkisi

ilacin Kullanilma
Nedeni




HASTAYA AIiT LABORATUVAR DEGERLERI

TEST REFERANS HASTANIN YORUM
ARALIGI BULGULARI

HEMOGRAM

Eritrosit (RBC)

Hemoglobin (HGB)

Hemotokrit (HTC)

Trombosit

Lokosit (WBC)

BIYOKIMYA

Na+
K+
Ca

KAN SEKERI
KS Aglik:
HbAIC:

BUN
Kreatin
Urik asit

Total Kolesterol
HDL
LDL

Trigliserid

CPK:

CPK MB:

LDH

ALT
AST

Total protein

Albumin

Total bilirubin
Direkt bilirubin

PT
INR




BAKIM PLANI FORMU
Hastanin Adi1 Soyadi Ogrenci Hemsirenin Adi-Soyadi
'é HEMSIRELIK TANISI PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
[
Hemgirelik | Etyoloji Taniya Gotliren Beklenen Hasta | Hemsirelik Evet Hayir
Tanilar1 Belirti ve Semptomlar Sonuglart Girisimleri




UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

RESIM

Ogrencinin Adi1 Soyad:
Ogrenci No: Tarih:
Klinik:

Puan (")gretim
iiyesi/elemam

1- PROFESYONEL DAVRANISLAR 25
Uygulama alanina zamaninda gelmek 5
Uygulama alani igin gerekli ara¢ ve geregleri yaninda bulundurmak 5
Bakim verdigi/gbzlemledigi bireyin giivenligini saglamak 5
Bakim verdigi/gézlemledigi bireyin kayitlarini zamaninda ve eksiksiz olarak tutmak 5
Klinigin uygulama kurallarina uygun davranmak 5
2- ILETISIM 20
Bakim verdigi/gozlemledigi birey ve yakinlari ile iletisimi baglatmak ve uygun sekilde siirdiirmek 5
Saglik ekibi iiyeleri ile uyumlu ve saygili iletisimi siirdiirmek 5
Ogretim elemani ile uyumlu ve saygili iletisimi siirdiirmek 5
Uygulama alaninda birlikte ¢alistig1 arkadaslari ile uyumlu ve saygili iletisimi siirdiirmek 5
3- MESLEKI YONDE GELISME 55
Kuramsal bilgiyi uygulama alanina aktarabilmek 5
Hastaya 6zgii gerekli uygulamalar dogru teknikle yapmak 5
Sorumluluk almak ve aldigi sorumlulugu eksiksiz yerine getirmek 5
Uygulama sirasinda etkin ig plan1 yapabilmek 5
Bireyin hastanede karsilasabilecegi riskleri taniyabilme ve 6nlem alabilme 5
Problem ¢dzme becerilerini kullanmak 5
Klinik uygulamalara aktif olarak katilmak 5
Ogrenmeye istekli davranmak 5
Uygulama alanlarinda gelistirilebilecek alanlari fark edebilmek, buna yo6nelik planlamalar 5
yapabilme ve uygulayabilmek
Kendi ile ilgili gelistirilmesi gereken yonlerini fark etmek ve gelistirmek i¢in ¢aba gostermek 5
Uygulama alaninda gegirdigi zamam etkin kullanabilmek 5

1: Yetersiz 2: Destege ihtiyaci var

3: Kismen Yeterli 4: Yeterli 5: Cok iyi Toplam 100

Sorumlu Ogretim Uyesi
Ad Soyad:

Imza:




HEMSIRELIK BAKIM PLANI DEGERLENDIRME FORMU

Ogrencinin Ad1 Soyadi: Tarih:

Ogrenci No:

Klinik:
HEMSIRELIK SURECI ASAMALARI Puan Ogretim

liyesi/elemani

1- Tamlama 25
Biitlinciil 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 Tanis1 25
NANDA” ya 6zgii dogru hemsirelik tanilarini belirleyebilme 5
Hastasinin gereksinimlerini karsilayacak yeterli hemsirelik tanilarini 5
belirleyebilme
Hemgirelik tanilarimi 6ncelik sirasina koyabilme 5
Hemgirelik tanilarinin nedenini belirleyebilme 5
Hemsirelik tanilariin tanimlayici 6zelliklerini belirleyebilme 5
3- Planlama-Uygulama 30
Hasta/bireye 6zgii ve tam ile ilgili beklenen hasta sonucunu 5
belirleyebilme
Beklenen hasta sonucunun agik ve 6l¢iilebilir olmasi 5
Beklenen hasta sonucunun gercekei ve ulasilabilir olmasi 5
Tiim tanilara yonelik bilimsel kanita dayali, uygun ve kapsaml 5
girisimleri planlayabilme,
Gereksinimlere uygun teknik, yonetsel, egitsel nitelikte bakimi 5
planlayabilme
Gereksinimlere uygun teknik, yonetsel, egitsel nitelikte bakim 5
uygulayabilme
4- Degerlendirme 20
Bakim sonuglarim1 beklenen hasta sonucu kriterleri dogrultusunda 5
degerlendirme
Degerlendirmenin agik ve dl¢iilebilir olmasi 5
Degerlendirmenin gercekei ve ulasilabilir olmast 5
Degerlendirme sonuglarini veri olarak kullanabilme 5
TOPLAM 100

Sorumlu Ogretim Uyesi
Ad Soyad:

Imza:




VAKA ODEVi DEGERLENDIiRME FORMU

Ogrencinin Ad1 Soyadu: Tarih:

Ogrenci No:

OGRETIM ELEMANI DEGERLENDIRMESI

Vaka Hazirlama/Sunma Alnabilecek | Alman Puan
Puan

Vaka ddevi igerigi (sekil, genel bilgiler, kaynakga, kapak vb.) 10 puan

Genel bilgi  kapsami (hastalik, tani, tedavi ve hemsirelik 10 puan

uygulamalart)

Hastaya ve aileye iligkin veri toplama 10 puan

Hemsirelik tanilar1 koyabilme ve 6ncelik sirasini belirleme 10 puan

Uygun tan1 ve etiyolojiye gore bakim girisimlerini planlama 5 puan

Planlanan girisimleri uygulayabilme 5 puan

Degerlendirme 5 puan

Sunum i¢in uygun egitim materyali hazirlama ve kullanma 5 puan

Farkli 6gretim teknigi kullanma 10 puan

Konuya hakim olma 10 puan

Sunum siiresini etkin kullanma 10 puan

Vaka ile ilgili dokiimanlar1 zamaninda teslim etme 5 puan

Vaka konusu ile ilgili en az bir bilimsel makale 6rnegi sunma 5 puan

Toplam Puan 100 puan

S N

Ogretim Elemam Adi1 ve Soyadi

iMZA
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