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COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGi DERSI
VERI TOPLAMA FORMU

Ogrenci Hemsirenin Ad1 Soyadi:

Klinik:

Uygulamanin Baslangi¢ ve Bitis Tarihi:

OYKU

Cocugun yaminda bulunana ebeveyn: .................

Natal Oykuisii: (Bu boliim 0-12 ay cocuklar igin doldurulacaktir)

Dogum tipi: Normal / Sezaryen

Dogum agirligi: ...

Dogum boyu: .....

Dogum sirasinda herhangi bir komplikasyon yasama durumu:

Yapilan asilar isaretleviniz. (Bu bolum 0-13 yas ¢ocuklar icin doldurulacaktir)

Ulusal Cocukluk Dénemi Asilama Takvimi (2025)
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> Hep-B: Hepatit B Asist
> BCG: Verem Asisi

> KPA: Konjuge Pndmokok Asisi
> DaBT-IPA-Hib-HepB: Difteri, aselliler Bogmaca, Tetanos,
inaktif Polio, Hemofilus influenza tip b, Hepatit B Asist

» OPA: Oral Polio Agist

> KKK: Kizamik, Kizamikgik, Kabakulak Asisi
» Hep-A: Hepatit A Asisi

> Tdk: Erigkin Tetonos difteri Asisi

> Rapel: Pekigtirme Doz Asist

RAPEL

Asi Detaylan icin
QR Kodu Okutunuz

=

AILE OYKUSU
Yas:

Egitim:

Meslek:

Ailenin saglik oykusu:
Aile Tipi:(Cekirdek /Genis Aile)

Ailede kalitsal bir hastalik var m1? OVar

Akraba evliligi var m1? OVar

Anne

OYok

OYok Varsa:......




FiZiKSEL
OLCUMLER

Boy:

Kilo:

Bas cevresi:

Gogiis gevresi:

Vicut Yiuzey Alan1 (VYA)

e...m2/kg




AGRI
DEGERLENDIR
ME

(Yas grubuna uygun dlgegi secerek agr1 degerlendirmesini yapiniz)

PIPP Agri Olcegi (Prematiire)

Prematiire Bebek Agn Profili (PIPP)

Kategoriler

1 2

3

Skor

Gebelik yas1

>= 36 hafta

32 hafta - 28 hafta -
35 hafta 6 gunlak 31 hafta 6 gunlik

< 28 hafta

Davramssal durum

Aktif/uyanik, gozler
acik, yuz hareketleri var,

Sakin/uyanik, gozler| Aktif/uyuyor, gozier
acik, yuz hareketleri

kapah, yuz

Sakin/uyuyor, gozler kapah, yuz
hareketieri yok

var hareketleri var

Maksimum kalp atim Dakikada 0-4 atim artis Dakikada 5-14 atim| Dakikada 15-24 Deakibiadaki ot 25 ve T
hiz: artis atim artis
Minimum oksijen %?2.4 azalma %2.5-%4.9 azalma| %5-%7.4 azalma %7.5 ve daha fazla azalma
saturasyonu

Yok En az Orta En cok
S (Zamanin %9 > =") (Zamanin %10'u) (Zamanin %40") (Zamanin %70 <=")

k

Gézlerini k Yok En az Orta En col

(Zamanin %9 > =")

(Zamanin %10'u) (Zamanin %40%)

(Zamanin %70 <=")

Burun kanatlarinda
genisleme

Yok
(Zamanin %9 > ="i)

Orta
(Zamanin %40%)

En az
(Zamanin %10°u)

En cok
(Zamanin %70 <=")

NIPS Agri Olgegi (Yenidogan)

Toplam Skor

Kategoriler 1] i 2
Yiliz ffadesi Sakin Yiiz, Dofal Ifade Gergin Yiiz kaslan, Kinsik alin ve gene
Adifama Sessiz, Aflamiyor Hafif inilti, arahkh ajlama Ciglik, feryat, yiiksek
sesli siirekli aglama
Salvnwm Seklf Her zamanki ahsiimus solunumy Dedisken, diizensiz, her zamankinden hizh
solunum, ic gekme

Kollar Kas rijiditesi yok, sikikla Gergin, diiz kollar, sert ve [ veya hizh

geligiglzel kol hareketleri Ekstansiyon/ Fleksivon
Bacakiar Kas rijiditesi yok, sikikla Gergin, diiz bacaklar, sert ve [ wveya hizh

geligiglzel kol hareketleri Ekstansiyon/ Fleksivon
Liyarkik Half Sessiz, huzurlu, uyuyor Canli, huzursuz ve sakinlestirilemeyen

vefveya sakin

Gorsel Agri Skalasi (2 ay-6 yas)

WONG BAKER YUZ SKALASI

@S> E@EE

yo on az

BAKER YUZ SKALASI

9-10

blraz fazla gok fazla dayanimaz

VAS (7 yas ve Uzeri)

ACSFI WO

SAYISAL AGRI SKALASI

CRTA SIDDETLI ASHI SIDDETL AdRI

E= 10

Davranissal Agr1 Skalasi

DAVRANISSAL AGRI SKALASI
[ 1 2 Skor
Gevsek, rahat yiiz - : .._| Siklikla kas catma, cene sikma
Yiiz ifadesi ifadesi Gergin yiiz ifadesi, burusuk alin ve yiiz Ve cenode tireme
Sessiz, aglamiyor (entt_.'Jb"e qggklse) Devam et
2 " % guriltala badirma, cighk
“ Uysal inleme, aralikh aglama ve —= —
Aglama sikayetcl oima (entiibe ise) Yz
Uyuyor ya da uyanik hareketlerinden anlasilan
sessiz aglama
2 Nefes alip vermede zorlanma,
s Solunum sesinde artma, solunumda =
Nefes alma Rahat, giiclitk yok SO 2 Kise s soluk soluga kalma, solunum
giicliik, gergin gorinti
sayisinda artma
Fleksiyon veya cekme,
Rahat, kolayca hareket] Kivranma, 6ne-arkaya hareket etme, | tekmeleme, bacaklan yukan
Aktivite o s o
edebilir gergin olma kaldirma, agndan kurtulmaya
calisma
Teselli Rahat Bizen dokunma Ve kc.)r)usma liegven Rahatlatiimasi ve tesellisi zor
verilebilir
Toplam Skor

(Tletisin kuramayan hastalar icindir)




FiZIKSEL DEGERLENDIRME
BELIRTi VE BULGULAR

GENEL
GORUNUM

ONormal OKoopere OHalsiz OLaterjik OAjite OOHipotonik OOMental retarde CO0Obez OZayif
OKasektik CIHuzursuz
Vicut postiirii: OOpustotonus CIOrtopne CIBacaklar karina gekili

DERI
MUAYENESI

Deri: ONormal OKuru OPembe OKoyu kirmizi OSoluk OSiyanotik OSarilik (Fizyolojik/Patolojik)
OSoguk OSicak ONemli/Terli OPetesi OPurpura OEkimoz OHematom OKagintt  OLezyon

OPisik OOMekonyumlaboyali OLanugo tuyleri OVerniks kazeosa ODiger....................
(*5 yas Uzeri hastalar icin kullanilabilir)

*BRADEN SKALASI (Toplam skorun 16°dan az olmasi basing Ulseri riskini gosterir)

Duyu / alg1 Nem Aktivite Hareketlilik | Beslenme [Surtiinme Toplam

Tamamen sinurl 1 Surekli nemli 1 Yataga Bagimli 1 immobil 1 Cok koétd 1 [Problem 1

Cok sinirlt 2 Coknemli 2 Sandalye 2 Cok Smurlt 2 Yetersiz 2 |Olast problem 2

Hafif Sinirhi 3

Arasira nemli 3

/Ara sira ylriyor 3

Hafif Sinirli 3

Yeterli 3

Problem yok 3

Bozulma yok 4

Nadiren nemli 4

Sik sik yiriyor 4

Sinirlama yok 4

Cokiyi 4

Bozulma yok 4

O Basi yaras1 Varsa Yeri:............... Evresi: OEvre | OEvre Il OEvre 11 OEvre IV
OSiipheli Derin Doku Hasar1 ~ OEvrelendirilemeyen Basi Yarasi
Deri Turgoru: ONormal  OAzalmis  OArtmus

1V Yol : OPeriferal OSantral OPort OGoOrinimu ............ Takilma Zamant..............
Tarnaklar: CONormal OKanama OComak parmak O Siyanoz Diger ..............
Odem: OYok OVar Yer: ..o

Gode: O01+:0-15sn 02+:15-30 s [ 3+:30-45 sn O04+:45 snt

BAS-BOYUN
MUAYENE

Sag/sachideri: OTemiz OYaghh OKuru OKepeklenme ODokilme OKitle OSkar OSekil bozuklugu
Oince OSeyrek CIAlopesi

Fontaneller ONormal OBombe OCokiik

On fontanel OA¢ik OKapali (.../...cm)  Arka fontanel OA¢ik OKapali (.../...cm)

Gozler: ONormal OGozlilk OKizarklik OYanma OKasmt OAkmtt O0Odem O Sasilik

Kulaklar: ONormal OAkintt OCmlama OSekil/simetri bozuklugu Oisitme problemi Olisitme cihaz1
Burun/Koku alma: ONormal ODeliklerde darlik (sag/sol) OKapali (sag/sol) O Epistaksis OAzalmis
OArtmis O Basik burun kéki OOMilia OBurun kanadi solunumu ODefekt CSin(slerde hassasiyet
OAkmtt OTikanikhik OIEpistaksis

Agiz-bogaz: CINormal OYarik damak OYarik Dudak COINatal dis OOPamukeuk COK6tl agiz hijyeni

OBogaz agrist OAg1z kokusu ODil koki yapisik Dis sayist: .................. Dis Cliriigii: .......oeuenennn.

Ag1z Degerlendirme Rehberi
1 2 3
Ses Normal Normalden daha boguk veya ¢atlak Konugma sirasinda zorlaniyor
Yutkunma Normal Yutkunma sirasinda hafif agri Yutkunamiyor
Dudaklar Pirtizstiz, pembe ve nemli | Kuru veya catlamig Dudaklarda yara veya kanama var
Dil Pembe ve nemli, Papila Kuru veya kizarik olmadan dilin dstu Catlamig
mevcut kirli sar1 bir tabakayla kaplanmis
Tukaruk Sulu Koyu veya yapigkan Yok
Oral Mukoza Pembe ve nemli Kirmizi veya beyaz bir tabak ile Agiz yaras1 vartkanama
kaplanmis, ag1z yarasi yok




Dis etleri Pembe ve nemli Odemlitkizariklik Kanama var (spontan ya da basing
uygulamasi ile)

Disler/Protez Temiz, 61U doku yok - Dis ve dis eti arasindaki sinirda veya
protezin yerlestigi alanda plak ya da
6lu doku meveut

Toplam Oral Mukoza Puam (OMP) 8-14 ise; Oral Mukoz Membranda Bozulma Riski Toplam Puan:
Toplam Oral Mukoza Puam (OMP) 14-24 ise; Oral Mukoz Membranda Bozulma

Tat alma duyusu: CONormal OBozulmus Agiklaymiz...............
Lenfadenopati: CO0Yok OVar  Yeri;  OPreorikuler OSuboksipital OPosterior servikal OTonsiller

OSubmandibular COAksiller O Servikal —Oinguinal

Apeks vurusu (elle): O Hissediliyor O Hissedilmiyor

KARDIYO-
VASKULER .
MUAVENE Aort ve pulmoner odaklarda pulsasyon: OVar OYok
Kalp seslerini dinleme: OAort OPulmoner OTrikispit CMitral
Kalp seslerinde patolojik bulgu varsa aciklayiniz................
Normal kalp sesleri: [OS1 OS2
Anormal Kalp sesleri: O0S3 0S4
Nabiz: OO0 Normal OTasikardi OOBradikardi OPalpitasyon OFiliform
Apikal Ritm: [ODuzenli ODlzensiz Kapiller Dolum: ...... saniye OO Normal [OGecikmis
Kan basmncr: ONormal OHipotansiyon OOrtostatik Hipotansiyon ClHipertansiyon
Periferik nabizlar: Giic 0=yok 1=Zayif 2= Orta 3= Gugcli
Nabazlar Sol Sag | Nabizlar Sol Sag
Brakial Femoral
Radial Dorsalis Pedis
Popliteal Posterior Tibial
gu; Cvar OYok
Tromboflebit (Human’s Bulgusu): O0Var OYok  Varis: OVar OYok
SOLUNUM Gogiis kafesi sekli: CONormal OAnormal Agiklaymiz........................
SISTEMI .
MUAYENESL | Ggiis kafesi: CISolunuma esit-simetrik katiliyor 0 Esit-simetrik katilmiyor
Solunum Tipi: OYizeyel ODerin OAbdominal OTorasik
Solunum Niteligi: CODuzenli ODuzensiz ODispne OParoksismal Noktirnal Dispne COrtopne
OSiyanoz OHipoventilasyon ClHiperventilasyon COksurik COBalgam COHemoptizi CRetraksiyon
OBurun kanadi solunumu
Solunum Sesleri: COINormal OWheezing ORaller OStridor ORonkis — OStertor
Solunum Oriintusii: OApne OTasipne OBradipne COCheynes-Stokes solunum COKussmaul solunum
Solunumla Agri: OVar OYok
&%‘Z%“QEVEAL Abdomen: OYumusak OGergin OSert OHassas ODistansiyon OSkar OKitle ODokintd
ORenk degisikligi COHepatomegali  OAsit  Bel gevresi: .......... cm Kalcagevresi .............. cm
Barsak sesleri: CINormoaktif ClHiperaktif ~ CHipoaktif  Sayisi.......
Rebound hassasiyeti: OVar OYok
NOROLOJIK | Isik refleksi (IR): Sag: + /- Sol: +/ - Pupil biiyiikliigii: [ izokorik OAnizokorik
MUAYENE

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




GLASGOW KOMA SKALASI (Pediatrik)
Kategori Puan | Bebek ve Kuigiik Cocuklar Blyuk Cocuklar
Goz Aciklhigt 4 Spontan Spontan
3 Yiiksek sese S0zl uyaranlara
2 Agriya Agriya
1 Tepki yok Tepki yok
Sozel Yanit 5 Gulimseme, aglama Oryante
4 [rritabilite Konfiize
3 Uygunsuz aglama Anlami olmayan kelimeler
2 Inleme Anlasilmaz sesler
1 Tepki yok Tepki yok
Motor Yanit 6 Spontan haraketler Yanit verir
5 Dokunmada geri gekilme Agriy1 lokalize etme
4 Agrida geri gekilme Agridan kaginma
3 Anormal fleksiyon(dekortike) Agrida fleksiyon (dekortike)
2 Anormal extansiyon (deserebre) Agrida ekstansiyon (deserebre)
1 Tepki yok Tepki yok
Puan Degerlendirme:
14-15: Cok Iyi 12-13: Iyi 11-9: Kétl 8 ve Alti: Cok Kot

O
Periferik néropati: O0Var OYok (ayak ve ellerden degerlendirilecek)
Motor sistem muavenesi: Eli kavrama(Sag/Sol): OEsit OEsit degil OGuclu OGlgsiiz

Bacak kaslari kullanimi (Sag/Sol): OEsit OEsitdegil OGuclu OGugsuz OParalizi  OParaestezi
OHemipleji OParapleji OQuatripleji

Denge ve koordinasvon: COVar  OYok

REFLEKSLER

Arama Refleksi: OVar OYok Emme Refleksi: OVar OYok

Yakalama Refleksi: O0Var  OYok Adimlama (Stepping) Refleksi: OVar OYok

Moro Refleksi: OVar OYok Tonik Bovun Refleksi: OOVar  OYok

Glabella Refleksi: O0Var OYok Galant Refleksi: OVar OYok

Babinski Refleksi: OOVar  OYok

SKQ%%ELET Genel Goriiniis: OONormal OKifoz OSkolyoz OLordoz  OSpinal Deformite CITremor
MUAYENESI OYiiriiyiis bozulmus OPostir bozulmus ~ COAmputasyon

Eklemler: ONormal OKizarklik OEklemde sislik ClHareket kisitliligi COKontraktir CDeformite

Kuvvet: Ust ekstremite: ROM: OTam OSmurh Alt ekstremite: ROM: OTam OSinirh

Yardimer Arac Kullammmi: Yok OVar Agiklaymiz ..........

Ekstemiteler

Kas tonusi: Olyi OOKotl Parmak anomalileri: OSindaktili OPolidaktili OAdaktili

OSimian ¢izgisi OComak parmak
gﬁ?\g‘LOiNTE ONormal OMekonyum OKusma ODistansiyon OKonstipasyon ODiyare OGegis kakasi OOMelena
SISTEM

MUAYENESI

OKarinda sertlik Oistahsizlik OYutma giiliigii OOOral alamama OAnomali ODiger...........................




GENITOURIN
ER SISTEM

ONormal OOdem OAkinti OKoku OKanama CJAnomali COMenstruasyon COFimozis ClHipospadias
OEpispadias OOHidrosel OKriptorsitizm CIStnnet
Idrar cikisi: ONormal OAzalmis O Artmus

GELiSIMSEL DEGERLENDIRME FORMU

Psiko-Motor gelisme (Yasa uygun):

Psiko-Sosyal gelisme (Yasa uygun):

Bilissel Gelisme (Yasa uygun):




Psiko-Seksuel gelisme (Yasa uygun):




COCUK HASTALARDA BRADEN Q BASINC ULSERI RiSK DEGERLENDIRME OLCEGI

(28 glin-5 yas aras1 gocuk grubu igindir)

Basincin Yogunluk ve Suresi

Puan

Hareketlilik
Vicut
pozisyonunu
degistirebilme ve
kontrol edebilme

1.Tamamen
Hareketsiz: Yardimsiz,
viicut ya da ekstremite
pozisyonunda hafif
degisiklikler bile
yapamaz.

2. Oldukca Simirhe: Viicut
ya da ekstremite
pozisyonunda ara sira hafif
degisiklikler yapabilir,
ancak bagimsiz olarak
kendi bagma tam dénemez.

3. Hafif Siirh: Bagimsiz
olarak viicut ya da
ekstremite poziyonunda
sik, ancak hafif
degisiklikler yapabilir.

4.Smirhhik Yok:
Yardimsiz sik ve major
pozisyon degisiklikleri
yapar.

Aktivite

Fiziksel aktivite
seviyesi

1.Yataga Bagiml:
Yataga bagimlidir.

2.Sandalyeye Bagimli:
Yirtime becerisi ¢ok
siirhdir ya da hig yoktur.
Kendi agirligini tagstyamaz
ve/veya sandalyede ya da
tekerlekli sandalyede
desteklenmelidir.

3.Ara Sira Yuruyor: Gln
boyunca yardimsiz ya da
yardimla ara sira, ancak
cok kisa mesafeli yiiriir.
Her sifte zamanin ¢ogunu
sandalyede ya da yatakta
gegirir.

4.S1k Si1k Yuriyor yada
Yirime icin Cocuk Cok
Kugik: Oda diginda
glinde en az iki kere yurur
ve oda iginde, uyanik
oldugu saatlerde en az her
iki saatte bir ylrir.

Duyusal
Algilama
Basingla iligkili
bir uyarana
gelisimsel
olarak uygun bir
sekilde yanit
verebilme

1.Tamamen Sinirh:
Biling duzeyinde azalma
ya da sedasyon
nedeniyle agrilt
uyaranlara tepkisi yoktur
(inleme, kaginma,
kavrama yok) ya da
viicudunun biyik bir
kisminda agriy1 hissetme
becerisi sinirlidir.

2.0ldukc¢a Simirhi:
Yalnizca agrili uyaranlara
tepki verir. Inleme ya da
huzursuzluk disinda
rahatsizh@ini ifade edemez
ya da vicudunun
yarisindan fazlasinda agriy1
ya da rahatsizlig1
hissetmesini siirlayan
duyusal algilama
bozuklugu vardir.

3.Hafif Simirh: Sozel
uyaranlara tepki verir,
ancak rahatsizligini ya da
pozisyon verilmesi
gerektigini her zaman ifade
edemez ya da bir ya da iki
ekstremitesinde agri ya da
rahatsizlig1 hissetme
becerisini siirlayan bazi
duyusal algilama
bozuklugu vardir.

4.Bozulma Yok: Sozel
uyaranlara tepki verir.
Agr1 ya da rahatsizlig1
hissetmesini ya da ifade
etmesini engelleyen
herhangi bir duyusal
yetersizligi yoktur.

24



Destekleyici Yizey ve Derinin Toleransi

Puan

Nem 1.Surekli Nemli: Deri 2.Siklikla Nemli: Deri 3.Ara Sira Nemli: Deri 4.Nadiren Nemli: Deri
ter, idrar, drenaj vb. siklikla nemlidir, ancak ara sira nemlidir ve yatak genellikle kurudur; ¢ocugun
Cildin neme nedenlerle hemen her siirekli nemli degildir. carsaflarinin 12 saatte bir alt bezleri rutin olacak
maruz zaman nemlidir. Hasta Yatak ¢arsaflarinin en az degistirilmesi gerekir. sekilde, yatak carsaflarinin
kalma duizeyi her hareket ettirildiginde | 8 saatte bir kez ise 24 saatte bir
ya da gevrildiginde degistirilmesi gereklidir. degistirilmesi gerekir.
1slaklik fark edilir.
Sartinme - 1.0nemli Sorun: 2.Sorun: Hareket ederken | 3.Potansiyel Problem: 4.GOrunen Problem Yok:
Yirtilma Spasite, kontraktir, hafiften maksimuma Bagimsiz hareket eder ya Pozisyon degisimi sirasinda

Surttinme: Cilt
destek yiizeyine
karg1 hareket
ettiginde olusur.
Yirtilma: Cilt ve
yakin kemik
yiizeyler birbirine
zit yonde hareket
ettiginde olusur.

kagint1 ya da ajitasyon
neredeyse strekli
siirtinme ve darbe
almaya yol acar.

kadar yardima gereksinim
duyar. Carsaf tizerinde
kaydirmadan tam olarak
kaldirilmasi olanaksizdir.
Yatak ya da sandalyede
sik sik asag1 dogru kayar
ve maksimum diizeyde
yardimla pozisyon
degisikligine gereksinim
duyar.

da minimum yardima
gereksinimi vardir.
Hareket sirasinda deri,
biiyiik olasilikla carsaf,
sandalye ve diger araglarla
iizerinde bir miktar zit
yone kayabilir. Sandalye
ya da yatakta nispeten iyi
bir pozisyonda kalabilir
ancak bazen asagi dogru
kayar.

hasta tamamen
kaldirilabilecek
durumdadir. Yatakta ve
sandalyede bagimsiz
hareket eder ve hareket
sirasinda tamamen kalkmak
icin yeterli kas giicll vardir.
Yatakta ya da sandalyede
uygun pozisyonu surddrir.

Beslenme 1.Cok Kétu: 5 glinden 2.Yetersiz: Yasa gore 3.Yeterince: Yasa gore 4. Mukemmel: Yasa gore
daha uzun stredir oral yetersiz kalori ve mineral | yeterli kalori ve mineral yeterli
Genel Besin alamaz ya da berrak saglayan tiiple veya TPN | saglayan tiiple veya TPN | kaloriyi saglayan normal
Alim Oriintiisti stvilar alir ya da ile beslenir yadaalbumin | ile beslenir ya da égiinlerin | diyet ile
intravendz (IV) sivi alir | <3 mg/dl.’den az ya da ¢ogunda besinlerin beslenir. Ornegin her
veya albimin <2.5 6giinlerinin tamamint yarisindan fazlasin yer. 6gliniiniin
mg/dl’dir veya nadiren bitirir, genellikle | Glinde 4 porsiyon protein ¢ogunu yer. Asla 6giin
6giinlerinin tamamini verilen besinlerin yaklagik | (et, sut drlinleri) tiketir. reddetmez.
hicbir zaman bitirmez. yarisint yer. Protein Bazen yemeyi reddeder Genel olarak glinde 4
Verilen 6giiniin gok olarak giinde 3 porsiyon fakat dnerilirse genellikle porsiyon ya da daha fazla et
nadir yarisindan et ve st drtinleri tiiketir. gida destegi alir. ve st Grinleri tiketir.
fazlasin tiiketir. Giinde Bazen destekleyici diyet Bazen 6giin aralarinda yer.
2 porsiyonyadadahaaz | diriini alir. Gida destegine ihtiyag
protein tiketir. Stvi duymaz.
alimi kotidiir.
Destekleyici sivi alamaz.
Doku 1.Cok Yetersiz: 2.Yetersiz: Normotensif 3.Yeterli: Normotensif 4.Milkemmel: Normotensif
Perfuzyonu ve Hipotansiftir (MAP<50 oksijen saturasyonu oksijen saturasyonu oksijen saturasyonu >%95,
Oksijenasyon mm/hg.; yenidoganda <%95’den, hemoglobin <%95’den, hemoglobin hemoglobin dizeyi

<40 mm/hg.) ya da hasta
fizyolojik olarak
pozisyon degisimini
tolere edemez.

<10 mg/dl’den, kapiller
geri dolum suiresi >2
saniyeden fazla
olabilir, serum pH
<7.40’drr.

<10 mg/dl*“den olabilir,
kapiller geri dolum sliresi 2
saniyeden fazla olabilir,
serum pH*s1 normaldir.

normaldir, kapiller geri
dolum suresi <2 saniyedir.

(16-23 orta derecede risk),(13-15 ciddi risk), (10-12 yiiksek risk), (9 ve alt1 cok ylksek risk)

Total Puan

25




YASAMSAL BULGULARI TAKiP FORMU

Kan Agn SpO2

Tarih Saat | Viicut Sicakligy Nabiz Solunum
Basinci




ILAC/INTRAVENOZ SIVI TEDAVIiSi FORMU

ilacin Adx

ilacin Grubu

ilacin
Dozu

Ilacin
Sikhig

Verilis

1V Hiz1-Saati

Etken
Maddesi/Istenen Etki

Olas1 Yan Etkisi

ilacin Kullanilma
Nedeni




HASTAYA AIT 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 :
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




Hastanin Adi Soyadi

BAKIM PLANI FORMU
.................................. Ogrenci Hemsirenin Adi-Soyadi ...........ccceevevveeuereriesrennnnns
':;% HEMSIRELIK TANISI PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
|_
Hemsirelik | Etyoloji Taniya Gotiliren BeklenenHasta | Hemsirelik Evet Hayir
Tamilar Belirti ve Semptomlar Sonuglar1 Girisimleri




RESIiM

UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

Ogrencinin Adi1 Soyad:
Ogrenci No: Tarih:
Klinik:

Puan (")gretim
iliyesi/elemam

1- PROFESYONEL DAVRANISLAR 25
Uygulama alanina zamaninda gelmek 5
Uygulama alani igin gerekli arag ve gerecleri yaninda bulundurmak 5
Bakim verdigi/gozlemledigi bireyin giivenligini saglamak 5
Bakim verdigi/gozlemledigi bireyin kayitlarin1 zamaninda ve eksiksiz olarak tutmak 5
Klinigin uygulama kurallarina uygun davranmak 5
2- ILETISIM 20
Bakim verdigi/gozlemledigi birey ve yakinlar ile iletisimi baslatmak ve uygun sekilde surdirmek 5
Saglik ekibi tyeleri ile uyumlu ve saygili iletisimi stirdirmek 5
Ogretim elemani ile uyumlu ve saygili iletisimi strdirmek 5
Uygulama alaninda birlikte ¢alistigi arkadaslari ile uyumlu ve saygili iletisimi surdiirmek 5
3- MESLEKIi YONDE GELISME 55
Kuramsal bilgiyi uygulama alanina aktarabilmek 5
Hastaya 0zgii gerekli uygulamalari dogru teknikle yapmak 5
Sorumluluk almak ve aldigi sorumlulugu eksiksiz yerine getirmek 5
Uygulama sirasinda etkin is plan1 yapabilmek 5
Bireyin hastanede karsilasabilecegi riskleri tantyabilme ve nlem alabilme 5
Problem ¢6zme becerilerini kullanmak 5
Klinik uygulamalara aktif olarak katilmak 5
Ogrenmeye istekli davranmak 5
Uygulama alanlarinda gelistirilebilecek alanlari fark edebilmek, buna yonelik planlamalar 5
yapabilme ve uygulayabilmek
Kendi ile ilgili gelistirilmesi gereken yonlerini fark etmek ve gelistirmek i¢in ¢caba gostermek 5
Uygulama alaninda gegirdigi zamani 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 Adi1 Soyada: Tarih:

Ogrenci No:

Klinik:
HEMSIRELIK SURECI ASAMALARI Puan Ogretim

iiyesi/elemam

1- Tamilama 25
Butuncil bakim dogrultusunda gereksinimlere yonelik yeterli ve
dogru veri toplama 15
Fonksiyonel saglik ortnttlerinin birbiri ile etkilesimini dikkate alma 5
Verilerin dogru ve zamaninda kayit altina alinmasi 5
2- Hemsirelik Tanis1 25
NANDA’ ya 6zgu dogru hemsirelik tanilarini belirleyebilme 5
Hastasinin gereksinimlerini karsilayacak yeterli hemsirelik tanilarini 5
belirleyebilme
Hemsirelik tanilarini 6ncelik sirasina koyabilme 5
Hemsirelik tanilarinin nedenini belirleyebilme 5
Hemysirelik tanilarmin tamimlayici 6zelliklerini belirleyebilme 5
3- Planlama-Uygulama 30
Hasta/bireye 6zgi ve tan ile ilgili beklenen hasta sonucunu 5
belirleyebilme
Beklenen hasta sonucunun agik ve 6lctlebilir olmasi 5
Beklenen hasta sonucunun gercekgi ve ulasilabilir olmasi 5
TUum tanilara yonelik bilimsel kanita dayali, uygun ve kapsamli 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 sonuglarini beklenen hasta sonucu kriterleri dogrultusunda 5
degerlendirme
Degerlendirmenin agik ve 6l¢llebilir olmasi 5
Degerlendirmenin gergekgi ve ulagilabilir olmasi 5
Degerlendirme sonuglarini veri olarak kullanabilme 5
TOPLAM 100

Sorumlu Ogretim Uyesi
Ad Soyad:

imza:




PERSANTIL EGRILERI
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Sekil 1: 0-3 yas erkek ve kiz ¢cocuklarinda vicut agirlig: persantil egrileri (Neyzi ve ark, 2008).
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Sekil 2: 0-3 yas erkek ve kiz ¢ocuklarinda boy uzunlugu persantil egrileri (Neyzi ve ark, 2008).
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Sekil 3: 0-3 yas erkek ve kiz ¢ocuklarinda bas gevresi persantil egrileri (Neyzi ve ark, 2008).
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Sekil 4: 2-18 yas erkek ve kiz ¢ocuklarinda viicut agirligi persantil egrileri (Neyzi ve ark, 2008).
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Sekil 5: 2-18 yas erkek ve kiz dgrencilerde boy uzunlugu persantil egrileri (Neyzi ve ark, 2008).



HARIiZMi DUSME RiSKi OLCEGIi

Degerlendirme
Degerlendirme Numarasi
Risk Faktorleri
Tarih: Tarih: Tarih: Tarih: Tarih:
cododo [oodoo | .l [oodoco | .l [oodoc | L. [ood....
1. Norolojik hastaligi/ semptomu var. 5 5 5 5 5
2. Oksijenlenme degisikligi var. 5 5 5 5 5
3. Diusme riski agisindan 6zellikli hastaligi/semptomu var. 15 15 15 15 15
4. Hasta uygun yatakta yatiriimryor. 5 5 5 5 5
5. Gorme engeli var. 5 5 5 5 5
6. Hastayabagli 3 ve Ustiinde bakim ekipmani var. 5 5 5 5 5
7. Ayaktalyirlrken fiziksel destege (yUruteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.) 5 5 5 5 5
ihtiyaci var.
8. Hasta post-op ilk 48 saatlik dénemde. 5 5 5 5 5
9. Riskliilag kullanimi var. 5 5 5 5 5
TOPLAM PUAN

O Yiksek Risk: Toplam puam 15 ve Ustlinde olan hastalar yiiksek riskli kabul edilmeli ve bu hastalarda Diisme riski sembolU kullanilmalidir.




