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ICINDEKILER

Mesleki Beceri Uygulamalar ve Ogrenim Hedefleri

Mesleki Beceri Degerlendirme Olgiti

BOLUM 1: YASAMSAL BULGULAR

» Brakial Arterden Kan Basmcinin Degerlendirilmesi

Radial Arterden Nabzin Degerlendirme

Aksiller Yoldan Vicut Sicakliginin Degerlendirilmesi

Timpanik Membran Yoluyla Vicut Sicakliginin Degerlendirilmesi
Temporal Arter Yoluyla (Alindan) Vicut Sicakliginin Degerlendirilmesi

YV V. V V V

Oksijen Saturasyonunun Degerlendirilmesi
» Apikal Nabzin Degerlendirilmesi
BOLUM 2: BIREYSEL HIJYEN
> Ozel Agiz Bakimi
» Bilingli Hastada Agiz Bakimi
» Tam Yatak Banyosu
» Kadm ve Erkek Hastada Perine Bakimi

> Yatak I¢inde Bas Banyosu

BOLUM 3: ENFEKSIYON KONTROLU
» El Yikama
» Steril Eldiven Giyme ve Cikarma

» Kisisel Koruyucu Ekipmanlarin Kullanimi
BOLUM 4: ILAC UYGULAMALARI

» Hazir Formda Siibkutan Uygulama (insiilin, Clexan vb.)
Oral Ila¢ Uygulama

Goze flag Uygulama
Kulaga Ila¢ Uygulama

Buruna Ilag Uygulama

YV V VV V

Nebiilizator Maske Ile ila¢ Uygulama
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BOLUM 5: SOLUNUM GEREKSINIiMi
> Nazal Kaniil ile Oksijen Uygulamasi

> Maske ile Oksijen Uygulamasi

BOLUM 6: BESLENME GEREKSINIiMi

» Beslenme Pompasi ile Devamli/Siirekli Beslenme
» Beslenme Torbasi ile Aralikli Beslenme
» Enjektor ile Aralikli Beslenme

BOLUM 7: URINER BOSALTIM GEREKSINIMIi

» Torba Bosaltimi

BOLUM 8: BAGIRSAK BOSALTIM GEREKSINIiMIi
> Rektal Tp Uygulama

» Lavman Uygulamasi (Diisiik Volimli Lavman Uygulama)
BOLUM 9: HAREKET GEREKSINIMI

» Hastanin Yatak Kenarina Cekilmesi
Hastanin Supine Pozisyonundan Lateral Pozisyonuna Getirilmesi

Hastanin Supine Pozisyonundan Prone Pozisyonuna Getirilmesi
Hastanin Prone Pozisyonundan Supine Pozisyonuna Getirilmesi

Hastanm Yatakta Oturtulmasi
Hastanm Yatak Kenarinda Oturtulmasi

Hastanin Yataktan Sandalyeye Alinmasi

YV V V V VV V

Hastanin Sandalyeden Yataga Alinmasi

» Hastanin Yataktan Sedyeye Alinmasi
BOLUM 10: SICAK SOGUK UYGULAMALAR

» Termofor Uygulamasi
» Buz Kesesi Uygulamasi
BOLUM 11: BAKIM UYGULAMALARI

» Yara Bakim Uygulamasi
» Gastrostomi/Jejunostomi Bakimi
> lleostomi / Kolostomi Bakimi
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MESLEKi BECERI UYGULAMALARI VE OGRENIM HEDEFLERI

1. Profesyonel bir meslek olarak yasl bakimi teknikerliginin mutlak beceri gerektirdigini 6grenmesi

2. Hiumanistik anlayisla, mesleki becerilerin dnce insan dis1 yapay modellerle kazanilmasi
gerektiginin bilincine varmasi

3. Mesleki uygulamalarda (el yikama becerisi, steril eldiven giyme-¢ikarma becerisi,
vicut sicakligini degerlendirme, nabzi degerlendirme, tansiyon olgme ...) beceri
kazanmasi

4. Temel becerilerin kazanilmamasinin dogurdugu sonuglar1 6grenmesi
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MESLEKi BECERi DEGERLENDIRME OLCUTU
Her bir 6grenim becerisi i¢in 1-5 arasinda puan verilerek degerlendirilir.

1. GELISTIRILMELI

Basamagin uygulanmamasi, yanlis veya sirasinda uygulanmamasi anlamina gelir.

2. YETERLI DUZEYDE DEGIL

Basamaklarin ¢gogunlugunun uygulamasinda eksikliklerin olmasi anlamina gelir.

3. YETERLI

Tum basamaklar1 uygulayabiliyor, fakat uygulamada eksiklikler olmasi, egiticinin yardimina
ithtiya¢ duyulmasi anlamina gelir.

4. 1Yi DUZEYDE

Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan tam olarak ve sirasinda uygulanmasi
ancak bazi1 basamaklarda egiticinin hatirlatmasina ihtiya¢ duyulmasi anlamina gelir.

5. MUKEMMEL

Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan tam olarak ve sirasinda uygulanmasi

anlamina gelir.

Ogrenci mesleki beceri uygulamasinda basarili sayilabilmesi icin en az 3 puan almak

zorundadir.

MESLEKI BECERI GOZLEM KRITERLERI
Ogrenim becerisilerinin herbir basamag: icin degerlendirme yapilir

1= Basamagin atlanmasi
2= Basamagin yanlis uygulanmasi

3= Basamagin dogru uygulanmasi
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BOLUM I
YASAMSAL BULGULAR

BRAKIAL ARTERDEN KAN BASINCININ DEGERLENDIRILMESI

GEREKLI MALZEMELER: Stetoskop, tansiyon aleti.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3

Eller yikanur.

Malzemeler hazirlanir.

Malzemeler hastanin yanina kolay ulasilabilir ve temiz bir alana birakilir.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Hastaya islem acgiklanir.

Hastanin mahremiyeti saglanir.

Hastaya supine, fowler ya da semi fowler pozisyon verilir.

@ N o g k| W NP

Hastanin kolu kalp seviyesinde, avug i¢i yukar1 bakacak bicimde yerlestirilir

ve diiz yumusak bir yere dayayarak desteklenir.

9. | Hastanin giysisi yukariya dogru cekilir.

10. | Brakial arter palpe edilir.

11. | Manset, brakial arterin 2.5-5 cm yukarisina ve bir parmak bosluk kalacak

sekilde kolun etrafina sarilir.

12. | Manometre kalp seviyesinde olacak sekilde yerlestirilir.

13. | Puvarin hava ayar vidasi kapatilir.

14. | Manometrenin gosterge ibresinin sifir degerinde olup olmadig: kontrol

edilir.

15. | Palpasyon yontemi ile hastanin sistolik kan basinci1 degeri belirlenir.
a. Radial nabiz palpe edilir.

b. Manson radial nabzimn hissedilmedigi degere kadar sisirilir.
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c. Puvarin hava ayar diigmesi agilarak mansonun havasi bosaltilir.

d. Nabzin hissedilmedigi degerin tizerine 30 mm Hg eklenir.

16. | Hasta 30-60 saniye dinlendirilir.

17. | Oskultasyon yontemi ile hastanin kan basinci degerlendirilir.
a. Brakial arter belirlenir.

b. Steteskopun alicis1 brakial artere yerlestirilir.

c. Puvarm hava ayar vidasi kapatilir.

d. Manson belirlenen degere kadar sisirilir.

e. Mansonun havasi 2-3 mmHg/sn diisme olacak sekilde yavasga agilir.

18. | Nabiz atimlarmm ilk duyuldugu Korotkoff sesi (sistolik basmng)

manometreden okunur.

19. | Nabiz atimlarinin kayboldugu andaki Korotkoff sesi (diyastolik basing)

manometre gostergesinden okunur.

20. | Mansonun havas1 hizli ve tam olarak bosaltilir.

18. | Manset hastanin kolundan ¢ikarilir.

19. | Olgtim tekrarlanacaksa 30-60 saniye beklenir.

20. | Hastaya uygun pozisyon verilir.
21. | Eller yikanir.

22. | Yapilan uygulama ve kan basinci degeri gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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RADIAL ARTERDEN NABZIN VE SOLUNUMUN DEGERLENDIRILMESI

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli goriildiigii durumda eldiven.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3

1. | Eller yikanir.

2. | Hastanin kimligi dogrulanir.
3 | Hastaya islem agiklanir.
4 | Hastaya fowler ya da supine pozisyon verilir.

Nabiz 6lguimi igin uygun pozisyon verilir.

6. | Hasta aktivitede bulunmus ise 10-15 dk dinlendirilir.
Supine pozisyonunda; hastanin kolunun i¢ yuzi vicuda bakacak sekilde
viicut boyunca dumdiz uzatilir ya da hafif fleksiyona getirilerek abdomenin

altina ya da gogiis lizerine yerlestirilir.

7. | Hastanin el bilegi blikiilmeden avug i¢i asagi bakacak sekilde yerlestirilir.

8. | Isaret, orta ve yiizik parmak uglar1 radial arter (zerine yerlestirilir ve

basparmak el bileginin Gzerinde tutulur.

9. | Radial nabiz tizerindeki parmaklar ile hafif basing uygulanir.

10. | Nabiz hizi, ritmi ve dolgunlugu degerlendirilir.

11. | Nabiz 30 saniye sayilir.

Nabiz aritmik ise 60 saniye sayilir.

12. | Dakikadaki nabiz sayis1 hesaplanir.

13. | Hastanin radial nabzindan elimizi kaldirmadan gogiis kafesi gozlenir.

14. | Solunum hizi, derinligi, ritmi ve sesleri degerlendirilir.

15. | Solunum diizenli-reguler ise 30 saniye sayilir.

Solunum irregiiler ise 60 saniye sayilir.

16. | Dakikadaki solunum sayis1 hesaplanir.
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17. | Hastaya uygun pozisyon verilir.
18. | Nabiz ve solunum degerleri gozlem formuna kaydedilir.

19. | Eller yikanur.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Tyi Diizeyde Mukemmel

Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli
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AKSILLER YOLDAN VUCUT SICAKLIGININ DEGERLENDIRILMESI

AMAGC: Vicut sicakligini belirleyebilme becerisini kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, dijital termometre, alkollii pamuk tampon, el
antiseptigi, kirli kabi, gézlem formu.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3
1. | Eller yikanir.
2. | Malzemeler hazirlanur.
3. | Malzemeler hastanin yanina uygun ve temiz bir alana yerlestirilir.
3. | Hastanin kimlik dogrulamasi yapilir. Bireyin ismi ve bireyin kol bandindaki
ismi karsilastirilir ve gerekirse bireyden ismini sdylemesi istenir.
4. | Hastaya islem agiklanir.
5. | Hasta mahremiyeti saglanir.
6. | Yatak frenleri kontrol edilir.
7. | Yatak bel seviyesine getirilir.
8. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar1 indirilir.
9. | El'hijyeni saglanr.

10. | Termometre metal kismindan baglayarak pamuk tamponla silinir.

11. - Aksiller bolge acikta kalacak sekilde hasta kiyafetleri
¢ikartilir/hastadan ¢ikartmasi istenir.
- Koltuk alt1 1slak, nemli veya terli ise bir spang ya da kagit havlu ile
kurulanir.
- Sinyal sesi gelene kadar beklenir, sinyal sesi durduktan sonra derece
koltuk altindan ¢ikartilir.
Termometre deriye dogrudan temas edecek sekilde koltuk altina (aksiller

bolgeye) yerlestirilir.

12. | Termometrenin baslat digmesine basilir.

13. | Termometreden sinyal sesi gelene kadar koltuk altinda bekletilir.
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14. | Termometre hastanin koltuk altindan alarak, sicaklik degeri okunur.

15. | Termometre metal kismin ucuna dogru alkolli pamuk tamponla silinir.

16. | Hastaya rahat edecegi bir pozisyon verilir.
17. | Yatak kenarliklar1 kaldirilir.

18. | Malzemeler toplanir.

19. | Eller yikanur.

20. | Vucut sicakligma iliskin bilgiler gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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TIMPANIK MEMBRAN YOLUYLA VUCUT SICAKLIGININ DEGERLENDIRILMESI

AMAGC: Vicut sicakligimi belirleyebilme becerisini kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Timpanik membran termometresi, timpanik membran termometresi
probu, el antiseptigi, kirli kabi, gézlem formu.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3

1. | Eller yikanir.
2 | Malzemeler hazirlanir.
3. | Malzemeler hastanin yanina uygun ve temiz bir alana yerlestirilir.
4 | Hastanmn Kimlik dogrulamasi yapilir. Bireyin ismi ve bireyin kol bandindaki

ismi karsilastirilir ve gerekirse bireyden ismini soylemesi istenir.
5 | Hastaya islem agiklanir.
6. | Hasta mahremiyeti saglanir.

Yatak frenleri kontrol edilir.

Yatak bel seviyesine getirilir.

9. | Cahsilacak taraftaki yatak kenarlklar: indirilir.

10. | El'hijyeni saglanir.

11. | Termometrenin ucuna tek kullanimlik prop takilir.

12. | Hastanin basi sag ya da sol yana cevrilir.

13. | Yetiskinlerde kulak kepgesi yukar1 geriye dogru cekilir.
14. | Prop dis kulagin girigsine dogru yerlestirilir.

15. | Termometrenin baslat diigmesine basilir.

16. | Termometre sinyal sesi duyuluncaya kadar bekletilir.

17. | Termometre kulak yolundan ¢ikarilarak, sicaklik degeri okunur.

18. | Termometre iizerindeki diigmeye basilarak tek kullanimlik prop ¢ikarilir.

19. | Hastaya rahat edecegi bir pozisyon verilir.
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20. | Yatak kenarliklar1 kaldmrilir.

21. | Malzemeler toplanir.
22. | Eller yikanir.

23. | Vucut sicakligina iligkin bilgiler gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel
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TEMPORAL ARTER YOLUYLA (ALINDAN) VUCUT SICAKLIGININ DEGERLENDIRILMESI

AMAGC: Vicut sicakligmni belirleyebilme becerisini kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Temporal arter termometresi, el antiseptigi, gozlem formu.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3
1. | Eller yikanir.
2. | Malzemeler hazirlanr.
3. | Malzemeler hastanin yanina uygun ve temiz bir alana yerlestirilir.
4. | Hastanin Kimlik dogrulamasi yapilir. Bireyin ismi ve bireyin kol bandindaki
ismi karsilastirilir ve gerekirse bireyden ismini sdylemesi istenir.
5. | Hastaya islem agiklanir.
6. | Hasta mahremiyeti saglanir.
7. | Olgim yapilacak bélge nemlilik, sicaklik, ter, sicak-soguk suyla temas gibi
faktorler yoninden degerlendirilir.
8. | El hijyeni saglanir.
9. | Hastanin bas1 rahat bir pozisyona getirilir.
10. | Termometre bireyin cildine uygun uzaklikta tutulur.
11. | Termometrenin baslat diigmesine basilir.
12. | Termometrenin ucu, sinyal sesi gelene kadar hastanin alninda tutulur.
13. | Termometredeki sicaklik degeri okunur.
14. | Malzemeler toplanir.
15. | Eller yikanur.
16. | Vicut sicakligina iligkin bilgiler gozlem formuna kaydedilir.
DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dlizeyde Degil Yeterli Iyi Dlizeyde Mukemmel
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OKSIJEN SATURASYONUNUN DEGERLENDIRILMESI

AMAQGC: Oksijen saturasyonunu belirleyebilme becerisini kazandirmak.

GEREKLI MALZEMELER: Pulse oksimetre, alkol, gazh bez, el antiseptigi, kirli kabi, g6zlem
formu.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3

1. Eller yikanur.

2. Malzemeler hazirlanir.
3. Malzemeler hastanin yanma uygun ve temiz bir alana yerlestirilir.
4 Hastanin Kimlik dogrulamas: yapilir. Bireyin ismi ve bireyin kol

bandindaki ismi karsilastirilir ve gerekirse bireyden ismini sfylemesi

istenir.

5. Hastaya islem acgiklanir.

6. Hasta mahremiyeti saglanir.
7 Yatak frenleri kontrol edilir.
8. Yatak bel seviyesine getirilir.

9. Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

10. El hijyeni saglanir.

11. Pulse oksimetre cihazini uygulamak i¢in uygun bolge (isaret, orta ya da
yiizlik parmagi, parmaklarda dolasim bozuklugu varsa kulak memesi, alin
ya da burun koprisu, alt ekstremitelerde dolasim sorunu yoksa ayak

parmagi) secilir.

12. Uygun bolge igin en yakin periferal nabiz ve kapiller dolum kontrol edilir.

13. Bolge alkolli gazli bez ile silinir ve bdlgenin kurumasi beklenir.
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14. | Pulse oksimetre probu, 1s1ik yayan ve 1sik alan sensorler karsilikli gelecek

sekilde cilde yerlestirilir.

15. Pulse oksimetrenin baslat diigmesine basilir.

16. | Olgiim sonucu ekranda goriilene kadar beklenir.
17. Prob hastadan ¢ikarilir.

18. | Olgiim degeri ekranda okunur.

19. | Hastaya rahat edecegi pozisyon verilir.
20. Yatak kenarliklar1 kaldirilir.

21. Malzemeler toplanir.
22. | Eller yikanir.

23. | Vicut sicakligina iligkin bilgiler gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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APIKAL NABZIN DEGERLENDIRILMESI

AMAGC: Apikal nabz1 degerlendirme becerisini kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Saniyeli ya da dijital saat, steteskop.
Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3

1. | Eller yikanir.
2. | Malzemeler kolay ulasilabilecek bir yere birakilir.
3. | Hastanin kKimlik dogrulanir.
4. | Hastaya islem hakkinda agiklama yapilir.
5. | Hasta mahremiyeti saglanir.
6. | Hastaya fowler veya semi-fowler pozisyonu verilir.
7. | Hastanin gogsii agilir.
8. | Kalbin apeksi belirlenir.

Sol klavikulanin orta hattindan asagiya dogru hayali dik bir ¢izgi ¢izilir. Bu

¢cizginin sol 5. ve 6. kostalar arasindaki bosluk ile kesistigi nokta bulunur. Bu

nokta sternumdan yaklasik 8 cm sola dogru, sol memenin hemen altindadir.
9. | Steteskopun alicis1 kalbin apeksine yerlestirilir.
10. | Nabiz bir dakika sayilir.
11. | Hastanin gogus bdlgesi kapatilir ve hastaya uygun pozisyon verilir.
12. | Malzemeler toplanir.
13. | Eller yikanir.
14. | Yapilan uygulama ve dakikadaki nabiz sayis1 gozlem formuna

kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli Yeterli Dizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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BOLUM I
BIiREYSEL HIJYEN

OZEL AGIZ BAKIMI

AMAC: Ozel agiz bakimi yapabilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, foam ¢ubuklari, bardak igine
konmus agiz bakim soliisyonu, abeslang ya da airway, bobrek kiivet, suda eriyen nemlendirici, bobrek
kiivet, bir bardak i¢cinde su, kagit havlu, el antiseptigi, gerekli ise agiz i¢i aspirasyonu i¢in malzemeler,

kirli kabu.
Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3
1. | Eller yikanir.
2. | Hastanm kimligi dogrulanir.
3. | Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.
4. | Hastaya islem hakkinda ag¢iklama yapailir.
5. | Hasta mahremiyeti saglanir.

6. | Elhijyeni saglanir.

7| Tekkullanimlik eldiven giyilir.

g. | Hastaya, basi yash bakim teknikerine donlik olacak sekilde sims ya da
lateral pozisyon

verilir.
9. | Hastanm yliziinuin altina su gegirmez ortu serilir.

10. | Hastanm gene altma bobrek kivet yerlestirilir.

11. | Alt cene, pasif el ile hafif basmg uygulanarak acilir ve dil Uzerine abeslang

ya da agiz i¢ine airway yerlestirilir.

12. | Uygulama boyunca gerekli oldugunda agiz ici aspire edilir.

13. | Foam cubuklar1 agiz bakim soliisyonlar: ile islatilir. Fazla solisyon

cubuklar kabin kenarma bastirilarak akitilir.

14. | Silme islemine 6nce dislerden baslanir ve su sira izlenir:

e Uzak taraf Ust cene: en arka disten, ¢ene orta hattina kadar,
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e Uzak taraf alt cene: en arka disten, ¢ene orta hattina kadar,
e Yakin taraf st ¢ene: en arka disten, ¢ene orta hattina kadar,
e Yakin taraf alt ¢cene: en arka disten, ¢ene orta hattina kadar,
e Once uzak taraf sonra yakin taraf yanak mukozas,

e Damak,

e Dil Uzeri ve alt1.

15. | Her bélgenin silme islemi igin ayr1 foam ¢ubugu kullanilir ve Kirli kabina

atilir.

16. | Ayn1uygulamalar duru su ile tekrarlanir.

17. | Abeslang ya da airway ¢ikarilir.

18. | Kagit havlu ile agiz cevresi kurulanr.

19. | Bobrek kivet ve su gegirmez Orti ortamdan alinr.

20. | Dudaklara suda eriyen nemlendirici strdldr.

21. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

2o | Hastaya uygun pozisyon verilir.

23. | Malzemeler toplanr.

24. | Eller yikanr.

o5 | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli Yeterli Dlizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
0 (850) 822 49 88 - info@tinaztepe.edu.tr
www.tinaztepe.edu.tr




R
TINAZTEPE

ssssssssss

BIiLINCLi HASTADA AGIZ BAKIMI

AMAQGC: Bilingli hastada agiz bakimi yapabilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, dis fircas1, dis macunu, dis ipi,
bir bardak su, su gecirmez ortii, bobrek kiivet, kagit havlu, kirli kabi.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Tek kullanimlik eldiven giyilir.

Hastaya fowler ya da semifowler pozisyonu verilir.

Hastanin gdgsiiniin tizerine su gecirmez 6rtu serilir.

© || N || g & W NP

Hastanin ¢ene altma bobrek kivet yerlestirilir.

Dis fir¢asi su ile islatilarak, Uzerine bir miktar macun strdlir.

=
©

Disleri firgalamaya agzm bir tarafindan ve Ust arka dislerden baslanir. Fir¢a

[E=N
=

45° acryla tutularak, dis-diseti birlesimine yerlestirilerek dairevi
hareketlerle firgalanir. Son olarak disetinden disin ta¢ kismma dogru bir
sipirme hareketiyle islem tamamlanir. Dis firgas: ilerletilerek islem

tekrarlanir ve tim disler fir¢alanir.

12. | Dis firgasi, dislerin cigneyici ylizeyleri Uzerinde, dise paralel olacak
bicimde ileri geri, kisa darbelerle hareket ettirilerek, dislerin bu ylzeyleri

temizlenir.

13. | Sirasi ile damak, yanaklar, dil Gstu ve dilalt: fircalanur.

14. | Hastanm agzma bolca su verilir, calkalamas: ve bobrek kivete tukirmesi

sOylenir. Bu islem hastanin agz1 iyice temizlenene kadar tekrar edilir.

15. | Hastanm agz1 kagit havlu ile kurulanir.
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16. | BObrek kivet temizlenerek hastanin ¢ene altma yerlestirilir.

17. | 30 cm uzunlugundaki dis ipi orta parmaklara, parmaklar arasinda 2.5-4 cm

uzunluk kalacak sekilde dolanir.

18. | Dis ipi, en arkadaki dislerden baslayarak, disin ta¢ kismindan disetine dogru
kaydirarak hareket ettirilir. Diseti zedelenmemeye dikkat edilir.

19. | Hastanin agzma bir miktar su vererek calkalamasi ve ardindan bobrek

kiivete tukurmesi sdylenir.

20. | Kagit havlu ile agiz cevresi kurulanir.

21 | Bobrek kivet alnir.

2o | Dudaklara suda eriyen nemlendirici stralur.

23. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

24 | Hastaya uygun pozisyon verilir.

o5, | Malzemeler toplanr.

26. | Eller yikanr.

27. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli Yeterli Diizeyde Yeterli Iyi Duizeyde Mukemmel
Degil
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TAM YATAK BANYOSU

AMAGC: Tam yatak banyosu verebilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, silme bezi (2 adet), banyo kiiveti
(2 adet), su (43-46°), sabun, yiiz havlusu (2 adet), banyo havlusu (2 adet), gazli bez, temiz giysi, temiz
yatak takimi, hijyen i¢in deodorant, losyon..., kirli kab.

Gozlem Kriterleri

UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3
1. Eller yikanur.
2. Hastanin kimligi dogrulanir.
3. Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.
4. Hastaya islem hakkinda agiklama yapilir.
5. Hasta mahremiyeti saglanir.

6. Tek kullanimlik eldiven giyilir.

7 Hastanin gizliligi korunarak, giysileri ¢ikartilir.

8. Eski ortller kaldirilirken, temiz Ortl ortullr.

9. Eger sakincasi yoksa yastik alinip yatak basi 30-45° ylkseltilir.

10. Kiivetlerden birinin i¢ine 2/3 oraninda yeterli miktarda sicak duru su (43-
46°C) doldurulur. Kuvetlerden digerine sabunlu su doldurulur. Banyo

stresince gerekli goruldukee su degistirilir.

11. | Hastanin basmm altma yiiz havlusu serilir.

12. | Hastanin gogsii lizerine ylz havlusu serilir.

13. | Silme bezi suya batirilip, fazla suyu sikilr.

14. | Silme bezi Uiggen ya da dortgen teknigine uygun olarak katlanir.

15. | Yatak banyosunu bastan ayaga dogru yapilir. Bu nedenle yiizde en temiz
bdlge olan gozden baslanir. Gozler yalnizca duru suyla, gozler kapliyken,
i¢ kantlsten dis kantiise dogru ve her goz igin silme bezinin ayr1 koseleri

kullanmlarak silinir.
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16. | GOz basing olusturmadan YUz havlusu ile yavasca kurulanir.

17. Yzl silme islemi, yuzin merkezinden dis kenarlarina dogru yapilir. Silme
once sabunlu su daha sonra duru su ile yapilir. Yiizde 6nce alin, burun
yanlari, yanaklar ve ¢ene silinir. Her bolge, silme bezinin farkl yiizeyi ile

silinir.

18. Yz havlu ile kurulanir.

19. | Boyun ve kulaklar 6nce sabunlu, sonra duru su ile silinir. Kulak temizligi,
kulak kepgesi ve memesinin her iki yiziine uygulanir. Silme isleminden

sonra kurulanir.

20. YUz havlusu hastanin basmin altindan alinir.

21| Hastanm uzak taraftaki kolunun altina banyo havlusu serilir.

2o | Kol, bilekten baslanarak Once sabunlu sonra duru su ile distalden

proksimale dogru uzunlamasma hareketlerle silinir ve kurulanir.

23, Kivetlerdeki su degistirilir (su kirlendiginde ya da sogudugunda
degistirilir).

24. | Banyo havlusu uzak taraftaki elin altma serilir.

o5 | Hastanm eli 3-5 dakika sabunlu suda bekletilir.

26. | Gerekli ise tirnaklar Kesilir, parmak aralar1 yikanir.

27. | Ayniislem duru su ile tekrarlanir.

8. Eller kurulanar.

29. | Yakin taraftaki kol ve el i¢in ayni1 islemler tekrarlanir.

30. | Hastanm Gzerindeki Ortd, gogiis ve karm agikta kalacak bicimde, gobek
hizasmin altina kadar bir taraftan acilirken, diger taraftan bu alana banyo

havlusu uzunlamasina serilir.

31. | Gogiis bolgesi, havlunun altindan uzaktan yakma dogru dnce sabunlu,
sonra duru su ile silinir. Kadin hastalarda, derinin kat yaptigi meme altinin

temizligine dikkat edilir.

32. Gogiis bolgesi kurulanir.

33. | Karmn bolgesi havlunun altindan uzaktan yakina dogru 6nce sabunlu sonra

duru su ile silinir. Silme islemi sirasinda karindaki derinin olusturdugu kat

yerlerinin arasinin ve gobegin temizligine dikkat edilir.
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34. | Karm bolgesi kurulanr.

35. Banyo havlusu hastanin Uzerinden kaldirilir ve hastanin Uzeri 6rtlsu ile

ortalir.

36. | Hastanmn uzak taraftaki bacagmin altina banyo havlusu serilir.

37. Bacak fleksiyona getirilir.

3g. | Hastanin bacagi 6nce sabunlu su, sonra duru su ile distalden proksimale

dogru uzunlamasina hareketlerle silinir ve kurulanir.

39. | Banyo havlusu uzak taraftaki ayagm altina serilir.

40. | Hastanm ayag: 3-5 dakika sabunlu suda bekletilir.

41 | Gerekli ise tirnaklar kesilir, parmak aralar1 yikanr.

42 | Ayniislem duru su ile tekrarlanir.

43. | Ayaklar kurulanir.

44, | Yakm taraftaki ayak igin ayni islemler tekrarlanur.

45, Hasta sirt1 silinmek lzere lateral ya da prone pozisyonuna getirilir.

46. | Hastanm omzu ile kalgas1 arasinda kalan yatak bélgesine banyo havlusu

serilir.

47. | Hastanm sirtindan kalgasina dogru banyo havlusu értulir.

48. | Hastanm sirt1, havlunun altindan enseden kalcalara dogru uzunlamasina

hareketlerle dnce sabunlu su, sonra duru su ile silinir ve kurulanir.

49. | Eger herhangi bir sakincasi yoksa, hastaya bu pozisyonda iken sirt masaji

yapilir.

50. | Kalga ve anls farkli gazli bezlerle silinir.

51. | Hasta sirt Ustil pozisyona getirilir.

52, | Kuvetteki su degistirilir.

53. | Perine bakimi yapilr.

54. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

55. | Hastanm tercihine gére deodorant, losyon vs. uygulanir.

5. | Hastanm temiz giysileri giydirilir.

57. | Yatak takimlar1 degistirilir.
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58. Hastaya uygun pozisyon verilir.

59. Malzemeler toplanir.

60. Eller yikanur.

61. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli Yeterli Duzeyde Degil | Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel
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KADIN VE ERKEK HASTADA PERINE BAKIMI

AMAGC: Kadin ve erkek hastada perine bakimi yapabilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, yikama kiiveti (2 adet), su (43-
46°C), sabun ya da Onerilen soliisyon, su gecirmez Ortli, gazli bez, carsaf, siirgii (gerekli ise), tuvalet
kagidi, kirli kab1.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

SR I .

Hasta mahremiyeti saglanir.

Hastanin bosaltim ihtiyac1 varsa gidermesi saglanir.

Tek kullanimlik eldiven giyilir.

| N

Kadin hastalarda, c¢arsaf hastanin {izerine eskenar dortgen seklinde
yerlestirilir. Daha sonra, carsafin iki yanda kalan kd&seleri, hastanin
bacaklarina dolanarak, bacaklar1 ortiiliir. Carsafin iki bacak arasinda kalan
kismi yalnizca islem sirasinda agilir. Erkek hastalarda ¢arsaf yalniz penis ve

skrotum agikta kalacak bicimde, bacaklarinin izerine diiz olarak ortalur.

9. Su gegirmez ortli hastanin kalgalarnmn altmna serilir.

10. | Yikama Klvetlerinin 2/3 ‘si 43-46° C’ lik su ile doldurulur. Kiivetlerden biri

duru, digeri sabunlu su igin kullanilir.

11. | Gazli bezler kiivetin igine konur.

12. | Kadin hastaya dorsal rekiimbent, erkek hastaya supine pozisyonu verilir.

13. | Kirlikabimn1 hastanm bacaklarmin arasina yerlestirilir.

Kadn hastalarda;

e Silme islemi uzak tarafta olan uylugun Ust-i¢ ylzinden baslanarak,
kasiklardan kalgalara dogru olacak bicimde ve uzunlamasina hareketle

yapilir. Her silme hareketi sonunda gazli bez kirli kabina atilip yeni bir
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tampon alinir. Alan daha sonra duru su ile silip, kurulanir.

e Yakm olan taraftaki uylugun iist-i¢ yliziinii de ayni sekilde silinip
kurulanir.

e Mons pubis, bir yandan diger yana dogru uzunlamasina hareketle 6nce
sabunlu, sonra duru su ile temizlenip kurulanir.

e Pasif elle, labium majorler hafifce yanlara dogru acilir. Once uzak
taraftaki labium majorler, pubisten aniise dogru uzunlamasina
hareketlerle ve her harekette yeni bir gazli bez kullanilarak, sabunlu su
ile silinir.

e Labium mindrler de ayni sekilde temizlenir.

e Labialar, iiretral meatus ve vajinal orifisi gorecek bicimde acildiktan
sonra, bu hat temizlenir.

e Ayniislemler, duru su ile tekrarlanir ve kurulanir.

14. | Erkek hastalarda;

e Silme islemine kadin hastalarda oldugu gibi sabunlu su ile uylugun iist-
dis yuziinden baslanir. Ardindan mons pubis temizlenir. Bu alanlar duru
suyla da silindikten sonra, iyice kurulanir.

e Penisi orta kismindan hafifce tutulur, hasta siinnetsiz ise, siinnet derisini
geriye dogru ¢ekilerek glans penis aciga ¢ikarilir.

e Penis, meatustan baslanarak dairevi hareketlerle skrotuma kadar silinir.
Her hareket tamamladiktan sonra, gazh bez degistirilir. Islem duru su ile
tekrarlanir. Siinnet derisi eski konumuna getirilir.

e Skrotumun 6n, yan ve arka yizeyini, uzunlamasma hafif hareketlerle

silinir. Skrotumu, anla duru suyla da silindikten sonra, kurulanir.

15. | Anal bolge temizligi igin, hastaya lateral pozisyon verilir.

16. | Hastann Uzeri, yalnizca anal bdlge acikta kalacak bigimde oOrtllr.

17. | Anal bolge uzunlamasina hareketlerle, 6nce sabunlu, sonra duru su ile silinir

ve kurulanir.

18. | Tek kullammlik eldiven ¢ikarilr.

19. | Hastanin temiz giysileri giydirilir.

20. Hastaya uygun pozisyon verilir.

21. Malzemeler toplanir.

22 Eller yikanur.
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23. | Yapilan uygulama g6zlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel
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YATAK ICINDE BAS BANYOSU

AMAQGC: Yatak iginde bas banyosu yapabilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, sa¢ yikama kiiveti, sa¢ havlusu (2
adet), el havlusu, su gecirmez orti, su (43-44° C), pamuk tampon (2 adet), kova, masrapa, sampuan, tarak
ya da fir¢a, sa¢ kurutma makinasi, kirli kabu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Tek kullanimlik eldiven giyilir.

N|jo | o & W NME

Hastanin bas ve omzu, yatagin basucuna Ve ¢alisilacak tarafa yakin olacak

sekilde yerlestirilir.

8. Su gecirmez ortii, hastanin boyun ve omuz altina serilir.

9. Su kovas, sa¢ yikama Kiivetinin tahliye borusunun altma konur.

10. El havlusu katlanarak hastanin alin kismina yerlestirilir.

11. | Hastanin kulaklarma pamuk tamponlar yerlestirilir.

12. | Hastanin boyun altina yikama kiiveti yerlestirilir.

13. | Sag havlusu yastigin Uzerine serilerek onceden hazirlanir.

14. | Hastanin saglari su ile islatilir.

15. | Avug icine alinan sampuanla, sagh derinin baslangicindan enseye dogru

masaj yapilarak kopurtdllr.

16. Saclar iyice durulanir.

17. | Yikama Kuveti hastanin basinin altindan alinir.

18. Uzerine havlu serilmis olan yastik, hastanin basinin altma yerlestirilir.

19. Havlu hastanin basina sartlir.
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20. | Alm Ustline konan el havlusu ve kulaga yerlestirilen pamuk tamponlar
cikartilir.

21. Saclar ve sa¢li deri kurulanir.

29 Hastanin saglari taranir.

23. | Hastanm saglar1 sa¢ kurutma makinasr ile kurutulur.

24| Tek kullanimlik eldiven ¢ikartilir.

25 Hastaya uygun pozisyon verilir.

26. Malzemeler toplanir.

27, Eller yikanur.

2g. | Yapilan uygulama gézlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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BOLUM I
ENFEKSIYON KONTROLU
EL YIKAMA

AMAGC: Uygun el yikama becerisini kazandirabilme.

GEREKLI MALZEMELER: Siv1 sabun, kagit havlu, Kirli kabi.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Takilar varsa ¢ikarilir.

2 | Formanm kollar1 uzun ise yukariya dogru kivrilir.

Forma lavaboya degmeyecek sekilde uygun mesafe korunarak lavabo

w

oniinde durulur.

Kagit havlu kullanilarak musluk agilir.

Suyun sicakligi ve akis hizi ayarlanir.

Eller ve bilekler 1slatilir.

Avuc icine 3-5 ml stv1 sabun alinir.

Sabun kullanilacaksa, sabun suyun altindan gegirilerek eller kdpartaldr.

© > Nl g+

El sirt1, avug icleri, parmak aralari, tirnak dipleri ve bilekler dairesel
hareketlerle 5’er defa ovusturulur.
a. Avug icleri temas edecek bicimde ovalanir,
b. Avug icleri ile diger elin sirt1 ovalanir. Sag avug i¢i sol el sirt1 Uizerinde
temas ederek ve parmak aralarini ovarak,
c. Sol avug ici sag el sirt1 Uzerinde temas ederek ve parmak aralarini
ovarak,
d. Parmaklar birbirlerinin arasma gegirip ovarak,
e. Sag ve sol elde sira ile, parmaklar kapali / fleksiyonda iken,
parmaklarin arka yiizleri diger elin avug ici ile ovalanir.

f. Sag ve sol bagparmaklar sira ile, diger elin avug iginde ovalanur.
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g. Sag ve sol elin tum parmak uclar1 sira ile, diger elin avug iginde

ovalanir.

10. | Yikama islemi her iki elde sirasi ile tekrarlanir.

11. | Her iki kolda bileklerde 2.5 cm yukarisina kadar yikanir.

12. | Eller bileklerden itibaren parmak uglarna dogru ayni hareketler
tekrarlanarak iyice durulanir.

13. | Ellerin yikama islemi yaklasik 20-30 sn stirer.

Eller parmaklardan baslayarak bileklere dogru kagit havilu ile iyice

kurulanir.

14. | Musluk, temiz kagit havlu ile kapatilir.

15. | Kagit havlu atik kutusuna atilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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/UN STERIL ELDiVEN GiYME VE CIKARMA
W Dokuman No: 11k Yayin tarihi: Revizyon Tarihi: Revizyon No: Sayfa No:2
SHMYO/YBT/FR/14 |03.08.2025

AMAGC: Steril eldiven giyme becerisi kazandirabilme.

GEREKLI MALZEMELER: Uygun numarah steril eldiven.

Gozlem
UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri
1 2 3
1. Takilar ¢ikarilir.
Eller yikanr.
2. Eldiven paketinin son kullanma tarihi, pakette yirtik/delik, nemlilik vb. olup

olmadig1 kontrol edilir.

3. Eldivenin dis paketi agilir.

I¢ paket bel seviyesinin tstiinde diiz ve temiz bir alana eldivenin bilek kism

vicuda yakm tarafa gelecek sekilde konulur.

4. Eldivenin i¢ paketi 6nce uzak, sonra yakin; daha sonra yan taraflari i¢

kismina dokunulmadan dikkatlice agilir.

5. Aktif olmayan elin bas ve isaret parmaklar1 ile aktif ele ait eldivenin

katlanmis olan manset kismu tutulur.

6. Eldiven, bel hizasindan yukarida tutularak, parmak kismi asagida olacak
sekilde paketten ¢ikarilir.
7. Eldiven dikkatli bir sekilde aktif ele giyilir.

8. Eldivenli elin bagparmagi diger parmaklardan uzak olacak sekilde tutulur.

9. Eldiven giyilen elin dort parmagi birlestirilerek diger eldivenin manset

katlar1 arasina yerlestirilir.

10. | Eldiven, bel hizasindan yukarida olacak sekilde kaldirilip paketten ¢ikarilir.

11. Eldiven dikkatlice aktif olmayan ele giydirilerek manset kati kolun (izerine

dogru agilir.

12. Her iki elin parmaklar1 birbirinin arasina gegirilerek eldivenlerin ellere iyice

yerlesmesi saglanir.

13. Eldivenin delik olup olmadig: tekrar kontrol edilir.
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14. Eller bel seviyesinin lizerinde, avu¢ igi yukar1 bakacak sekilde tutulur.

15. Eldiven ¢ikarilirken aktif olan el ile diger eldeki eldivenin manset kismi

bilege degmeden tutulur.

16. e e
Eldivenin ici disar1 gelecek sekilde ¢ikarilir ve aktif elin igcine alinir

17. Eldivensiz elin parmaklari, eldiven olan elin manset kismindan tutarak

cikarilr.

18. Eldivenler tibbi atik kutusuna atilir

19. Eller yikanur.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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KISISEL KORUYUCU EKIPMANLARIN KULLANIMI

AMAGC: Kisisel koruyucu ekipmanlari kullanma becerisini kazandirabilme.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Eller yikanir.

2 | Bone bitun saglari icine alacak sekilde giyilir.

3. | Tek kullanimlik 6nluk, agik kismi arkaya gelecek sekilde tutularak kollar

onliigiin kollarinin iginden gegirilerek giyilir.

4. | Onlik boyun ve bel kismindan baglanir.

5. | Maske, Ust tarafta bulunan metal kismi burun kanatlarmmn Gzerine gelecek

sekilde baglarindan tutulur.

6. | Maske agzi, burnu ve ceneyi tamamen kapatacak ve yanlardan hava

almayacak sekilde yiuze yerlestirilir.

7| Maskenin (st baglar1 kulaklarin Gzerinden, alt baglar1 boyun kismidan

gecirilerek basin arka tarafinda baglanir.

8. | Gozluk, takilir ve ylz koruyucu kullanilacaksa ylzi tamamen kapatacak

sekilde giyilir.

9. | Non steril eldivenler, manseti onliigiin Gstune ve bilek kismini kapatacak

sekilde giyilir.

10. | Eldiven ¢ikarilirken aktif olan el ile diger eldeki eldivenin manset kismi

bilege degmeden tutulur.

11. | Eldivenin ici disar1 gelecek sekilde ¢ikarilir ve aktif elin i¢ine almnir

12. | Eldivensiz elin parmaklari, eldiven olan elin manset kismindan tutarak

cikarilir.

13. | Eldivenler tibbi atik kutusuna atilir.

14. | YUz koruyucusu ve gozliik ¢ikartlir ve tibbi atik kutusuna atilir.
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15. | Onliigiin oncelikle boyun bagciklar1 sonra bel bagciklar1 ¢oziilerek i¢

kismindan tutularak boyun ve omuzlardan asagi dogru ici disma gelecek

sekilde ¢ikarilip katlanir.

16. | Onliik tibbi atik kutusuna atilir.

17. | Maskenin dnce alt bagcigi sonra Ust bagcigi ¢ozulur ve tibbi atik kutusuna

atilir.

18. | Bone, dis ylizeyi ile tema edilmeden ¢ikarilir ve tibbi atik kutusuna atilir.

19. | Eller yikanir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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BOLUM IV
iLAC UYGULAMALARI

HAZIR FORMDA (iNSULIN/DMAH) SUBKUTAN ENJEKSIYON UYGULAMA

AMAGC: Subkitan (Deri Alt1-SC) enjeksiyon uygulama becerisi kazandirabilme.

MALZEMELER: Ilag istem formu/ila¢ kart1, hazir formda insiilin/diisiik molekiil agirlikli heparin
(DMAH: Clexan vb.), antiseptik soliisyon (%70’lik alkol-kurum politikasina gore), kuru pamuk,
eldiven, kirli kabs, delici kesici atik kutusu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Hekim istemi kontrol edilir.

Eller yikanr.

Malzemeler temiz bir alana kolay ulasabilecek sekilde yerlestirilir.

| W

Hastanin kimlik bilgileri, ilacin adi, dozu, uygulama yolu ve zamani ilag

hekim istemi ile karsilastirilir.

5. | Hastaya yapilacak uygulama hakkinda bilgi verilir. Islem sirasinda hafif

yanma, batma olabilecegi hakkinda bilgi verilir.

6. | Eldiven giyilir.

7. | Hastanin mahremiyetini koruyarak, enjeksiyon yapilacak bélge belirlenir

8. | Enjeksiyon bolgesi doku perfuizyonunda azalma, hassasiyet, édem, noddil,

morarma/sislik acisindan degerlendirilir.

9. | Enjeksiyon yapilacak bdlgeye gore hastaya uygun pozisyon verilir.

10. | Bolge antiseptik bir tamponla dairesel hareketle merkezden disa dogru 5

cm genisliginde temizlenir. Kurumasini beklenir.

11. | Anseptik soliisyonun kurumasi i¢in kisa bir siire beklenir.

12. | Enjeksiyon sonrasinda kullanilmak Uzere antiseptikli tampon pasif elin

yiziik ve serce parmagi arasina yerlestirilir.

13. | insiilin ise 6nce yeni igne ucu takilir. 2 {inite doz ayarlanir. Asag1 igne ucu
gelecek sekilde havasi ¢ikarilir.

14. | Insiilin uygulamasindan hastanin order edilen insiilin iinitesi ayarlanir.

15. | Enjeksiyon yapilacak alana el degdirilmeden doku pasif el ile kavranir.

16. | Igne geri cekilmeden 5-10 sn beklenir.

17. | Pasif elde bulunan pamuk ile doku desteklenerek igne dokuya giris agist
korunarak geri ¢ikarilir.
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18. | Igne ucu kesici delici atik kutusuna, enjektor tibbi atik kutusuna atilr.

19. | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

20. | Eldivenler ¢ikarilir.

21. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilir.

29 | Eller yikanir.

23. | Yapilan islem hastanin g6zlem formuna (ilag adi, ilag dozu,
uygulama bolgesi, uygulama saati ve uygulayan kisinin ad1 ya da paraft)
kaydedilir.

24 | Hastanin uygulanan ilaca yanit1 yaklasik yarim saat sonra degerlendirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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ORAL ILAC UYGULAMA

AMAQGC: Oral yoldan ilag uygulama becerisi kazandirabilme.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, ila¢ kart, ilag (siv1 ve kat1 formdaki ilaglar), ilag
kadehi, bir bardak su, tablet ezici (gerekli ise), kagit havlu, eldiven, el antiseptigi, kirli kabi, gozlem
formu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Doktor istemi kontrol edilir.

2 | Eller yikanir.

Ilag; formu, sekli, verilis yollari, dozu, son kullanma tarihi yoniinden

w

kontrol edilir.

[lag kart1 ile eldeki ilag karsilastirilr.

Hastaya verilecek olan ilag dozu hesaplanir.

[lag siseden ya da paketten ¢ikarilarak ila¢ kadehine birakilir.

N|o | oA

Tablet formundaki ilag ezilecekse ilag ezici kullanilarak toz haline getirilir

ve su ile diliie edilerek ilag kadehine birakilir.

oo

Swv1 formdaki stispansiyon ilag sisesi ¢alkalanir.

9. | Sisenin kapag1 acilir ve kapagn i¢ yzl yukar1 gelecek sekilde birakilir.

10. | Sise g0z hizasinda tutularak order edilen miktarda ilag kadehine bosaltilir.

11. | Sisenin kenar1 kagit havlu ile silindikten sonra kapatilir ve ila¢ dolabina
kaldirilir.

12. | Hazirlanan ilaglar ilag karti ile ilag tepsisine yerlestirilir.

13. | Ilag tepsisi hasta odasinda gorebilecegimiz sekilde kolay ulasilabilecek bir

yere birakilir.

14. | Ilag kart1 ile g6zlem formundaki ilag bilgileri karsilastirlir.

15. | Hastanin kol bandindan kimlik kontrolii yapilir.

16. | Hastanin admi soyadin1 soylemesi istenir.

17. | Hastaya ilacin verilis nedeni, etkisi ve olabilecek yan etkileri agiklanir.

18. | Hasta mahremiyeti saglanir.
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19. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

20. | Galisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

21. | El'hijyeni saglanir.

29 | Gerekli ise hastanin yasam bulgular1 kontrol edilir.

23. | Hastanin semi fowler ya da fowler pozsiyona gelmesi saglanir.

24 | Hazirlanan ilag kadehi hastaya verilir.

o5 | Ilag sublingual yolla uygulanacaksa, hastaya dilaltina yerlestirmesi ve ilag

tamamen eriyene kadar yutmamasi ya da gignememesi soylenir.

26. Ilag bukkal yolla uygulanacaksa, hastaya ilac1 yanak mukozasi ve dis eti
arasina yerlestirmesi ve ila¢ tamamen eriyene kadar yutmamasi ya da

cignememesi sOylenir.

o7 | Ilag pastil formda ise hastadan ilaci yutmamasi ve ¢ignememesi istenir.

og. | Ilacin yutulmasi gerekiyorsa, hastaya bir bardak su verilerek ilac1 yutmast

sOylenir ve hastanmn yaninda beklenir.

29. | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

30. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

31. | Eller yikanr.

32 | Yapilan islem hastanin gézlem formuna (ila¢ ads, ilag dozu, uygulama
bdlgesi, uygulama saati ve uygulayan kisinin adi ya da parafi)

kaydedilir.

33. | Hastanin uygulanan ilaca yanit1 degerlendirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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GOZE ILAC UYGULAMA

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, ilag karti, ilag (g6z damlasi-merhemi), kagit havlu,
gazl bez, serum fizyolojik, eldiven, el antiseptigi, kirli kabi, gozlem formu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Doktor istemi kontrol edilir.

2 | Eller yikanir.

3. | Ilag; formu, sekli, verilis yollari, dozu, son kullanma tarihi yéntinden
kontrol edilir.
4. | llaglar ve gerekli malzemeler, malzeme tepsisine yerlestirilir.

Malzeme tepsisi hasta odasinda gorebilecegimiz sekilde kolay
ulasilabilecek bir yere birakilir.
[lag kart1 ile g6zlem formundaki ilag bilgileri karsilastirilir.

o

Hastanin kol bandindan kimlik kontrolu yapilir.

Hastanin adin1 soyadini1 sdylemesi istenir.
Hastaya ilacin verilis nedeni, etkisi ve olabilecek yan etkileri agiklanir.

© | N

10. | Hasta mahremiyeti saglanir.

11. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

12. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

13. | El'hijyeni saglanir.

14. | Tek kullanimlik eldiven giyilir.

15. | GOzlerde capaklanma, akmti varsa serum fizyolojik ile 1slatilmis gazli bez
ile silinir.
16. | Hastaya kagit havlu verilir.

17. | Hasta supine ya da fowler pozisyonunda iken bas: ekstansiyona getirilir.

18. | GOz damlas1 aktif ele alintr.

19. | Aktif el hastanimn alnma yerlestirilir.

20. | Pasif ele alina gazli bez ile hastanm alt g6z kapag1 elmacik kemigine
dogru asag cekilerek alt konjoktiva kesesi agilir.
21, | Hastaya yukar1 ve geriye dogru bakmasi soylenir.

22 | GOz damlas alt konjoktiva kesesinden 1-2 cm yiikseklikte tutularak
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damlatilir.

23, | Hastanm alt g0z kapag serbest birakilir.

4. | Hastaya gozlnl kapatmas: sOylenir.

o5 | Nazolakrimal kanal Gzerine gazli bez yerlestirilerek en az 30 sn. hafif
basing uygulanir.
26. | GOz merhemi aktif ele almur.

o7 | Pasif ele alina gazli bez ile hastanin alt g6z kapag: elmacik kemigine
dogru asagi cekilerek alt konjoktiva kesesi agilir.

og. | TUpun ucu alt g6z kapaklarma ve Kirpiklere degdirilmeden alt konjoktiva
kesesine yakm tutulur.

29 | Merhem alt konjoktiva kesesinin i¢ yuziine, i¢ kantiisten disa dogru
yaklagik 1.25 cm suraldr.

30. | Hastanm alt g6z kapag serbest birakilir.

31. | Hastaya g0zinu kapatmas: ve gozlerini hareket ettirmesi sGylenir.

32, | G0z kapagmnin disina ¢ikan fazla ilag temizlenir.

33. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilr.

34. | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

35. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

36. | Eller yikanr.

37. | Yapilan islem hastanin gézlem formuna (ilag ads, ilag dozu,

uygulama bélgesi, uygulama saati ve uygulayan kisinin ad1 ya da parafi)
kaydedilir.

3g. | Hastanin uygulanan ilaca yanit1 degerlendirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mukemmel
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KULAGA iLAC UYGULAMA

AMAQGC: Kulaga ilag uygulama becerisi kazandirabilme.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, ilag karti, ila¢ (kulak damlas1), kagit havlu, gazli bez,
pamuk tampon, serum fizyolojik, eldiven, el antiseptigi, kirli kab1, gozlem formu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Doktor istemi kontrol edilir.

2 | Eller yikanir.

3. | Ilag; formu, sekli, verilis yollari, dozu, son kullanma tarihi ydniinden

kontrol edilir.

4. | llaglar ve gerekli malzemeler, malzeme tepsisine yerlestirilir.

5. | Malzeme tepsisi hasta odasnda gorebilecegimiz sekilde kolay
ulagilabilecek bir yere birakilir.

6. | llag kart1 ile gozlem formundaki ilag bilgileri karsilastirilur.

7| Hastanin kol bandindan kimlik kontrolui yapalir.

8. | Hastanin admi soyadini sGylemesi istenir.

9. | Hastaya ilacin verilig nedeni, etkisi ve olabilecek yan etkileri agiklanir.

10. | Hasta mahremiyeti saglanir.

11. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

12. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

13. | El hijyeni saglanir.

14. | Tek kullanimlik eldiven giyilir.

15. | Hasta lateral ya da fowler pozisyonda iken ila¢ uygulanacak kulak ustte

kalacak sekilde hastanin basina pozisyon verilir.

16. | D1s kulak yolu Kirli ise serum fizyolojik ile 1slatilmis gazli bez ile silinir.

17. | Kulak kepgesi yetiskinlerde yukar1 ve geriye cekilir.

18. | Damlalik dig kulak kanalindan 1 cm yukarida tutularak ilag dis kulak

yoluna damlatilir.
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19. | Kulak kepgesi serbest birakilir.

20. | Tragus tzerine hafif basing uygulanir.

21 | Hastanin 5-10 dk ayn1 pozisyonda kalmasi saglanr.

29 | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

23, | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

24. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

o5 | Eller yikanr.

26. | Yapilan islem hastanin gézlem formuna (ilag adi, ilag dozu, uygulama
bblgesi, uygulama saati ve uygulayan kisinin adi ya da parafi)
kaydedilir.

27 | Hastanin uygulanan ilaca yanit1 degerlendirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dlzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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BURUNA ILAC UYGULAMA

AMAGC: Buruna ilag uygulama becerisi kazandirabilme.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, ilag karts, ilag (burun damlasi), kagit havlu, gazli bez,
eldiven, el antiseptigi, kirli kab1, gozlem formu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Doktor istemi kontrol edilir.

2 | Eller yikanr.

3. | Ilag; formu, sekli, verilis yollari, dozu, son kullanma tarihi yoniinden

kontrol edilir.

4. | llaglar ve gerekli malzemeler, malzeme tepsisine yerlestirilir.

5. | Malzeme tepsisi hasta odasnda gorebilecegimiz  sekilde kolay
ulagilabilecek bir yere birakilir.

6. | llag karti ile gozlem formundaki ilag bilgileri karsilastirilir.

7| Hastanin kol bandindan kimlik kontrolui yapalir.

8. | Hastanin admi soyadini sGylemesi istenir.

9. | Hastaya ilacin verilis nedeni, etkisi ve olabilecek yan etkileri agiklanr.

10. | Hasta mahremiyeti saglanur.

11. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

12. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

13. | El'hijyeni saglanir.

14. | Tek kullanimlik eldiven giyilir.

15. | Hastadan kagit havlu ile burnunu temizlemesi istenir.

16. | Hastaya supine pozisyon verilir ve bas hiperekstansiyona getirilir.

17. | Hastadan agizdan nefes alip vermesi istenir.

18. | Damlalik burun deliginin 1 cm Uzerinde tutulur.

19. | Order edilen damla say1s1 buruna damlatilir.

20. | Hastanin 5 dk ayn1 pozisyonda kalmasi saglanir.

21. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.
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29 | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

23, | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

24 | Eller yikanr.

o5 | Yapilan islem hastanin gézlem formuna (ilag adi, ilag dozu, uygulama
bblgesi, uygulama saati ve uygulayan kisinin ad1 ya da parafi)

kaydedilir.

26. | Hastanin uygulanan ilaca yanit1 degerlendirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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NEBULIZATOR MASKE ILE ILAC UYGULAMA

AMAGC: Nebulizator maske ile ila¢g uygulama becerisi kazandirabilme.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, nebiilizator cihazi, nebiilizator maskesi, ilag karti,
ilag, bobrek kiivet, el antiseptigi, kirli kabi, gézlem formu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Doktor istemi kontrol edilir.

2 | Eller yikanir.

3 | Ilag; formu, sekli, verilis yollari, dozu, son kullanma tarihi ydniinden

kontrol edilir.

4. | llaglar ve gerekli malzemeler, malzeme tepsisine yerlestirilir.

5. | Malzeme tepsisi hasta odasnda gorebilecegimiz sekilde kolay
ulagilabilecek bir yere birakilir.

6. | llag kart1 ile gozlem formundaki ilag bilgileri karsilastirilir.

7| Hastanin kol bandindan kimlik kontrolii yapilir.

8. | Hastanin admi soyadin1 sGylemesi istenir.

9. | Hastaya ilacin verilis nedeni, etkisi ve olabilecek yan etkileri agiklanir.

10. | Hasta mahremiyeti saglanir.

11. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

12. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

13. | Ilag uygulamadan énce hastaya tuvalet ihtiyacini gidermesi séylenir.

14. | El'hijyeni saglanir.

15. | Hastaya fowler pozisyonu verilir.

16. | Nebulizator maskesinin haznesi ¢ikarilir.

17. | Order edilen ilag maskenin haznesine dokulr.

18. | Maskenin haznesi tekrar yerine yerlestirilir.

19. | Nebulizator maskesi ile cihazin baglantis1 saglanir.

20. | Maske hastanin burnunu ve agzin1 tamamen kapatacak sekilde yerlestirilir.

21. | Nebulizator cihazi galigtirilir.
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22 | Maskenin haznesinde bulunan ila¢ tamamen bitene kadar hastadan yavas

ve derin nefes almasi istenir.

23 | Ilag bittikten sonra nebiilizatér cihazi kapatilir.

24 | Maske hastadan ¢ikarilir.

o5. | Maske tekrar kullanilmayacaksa nebiilizator cihazindan ayrilir.

26. | Gerekli ise hastanin yiiz( kurulanir.

27 | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

og. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

o9 | Eller yikanr.

30. | Yapilan islem hastanin gézlem formuna (ilag adi, ilag dozu, uygulama
bblgesi, uygulama saati ve uygulayan kisinin adi1 ya da parafi)
kaydedilir.

31. | Hastanin uygulanan ilaca yanit1 degerlendirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
0 (850) 822 49 88 - info@tinaztepe.edu.tr
www.tinaztepe.edu.tr




T
/SN
TINAZTEPE

ssssssssss

BOLUM V

SOLUNUM GEREKSINIMi
NAZAL KANUL iLE OKSIJEN UYGULAMASI

AMAGC: Nazal kanul ile oksijen uygulama becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, nazal kaniil, oksijen flowmetre, humidifer, distile su,
oksijen kaynagi, gazli bez, eldiven, el antiseptigi, kirli kabi, gézlem formu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Doktor istemi kontrol edilir.

2 | Eller yikanir.

Malzemeler hazirlanir.

3
4 | Malzeme tepsisi hasta odasinda gorebilecegimiz sekilde kolay
ulagilabilecek bir yere birakilir.

5. | Hastanin kol bandindan kimlik kontrolii yapilir.

6. | Hastanin adin1 soyadini sOylemesi istenir.

7| Hastaya islem hakkinda bilgi verilir.

g. | Hasta mahremiyeti saglanir.

9. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

10. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

11. | El'hijyeni saglanr.

12. | Hastanin burundan hava yolu agiklig1 kontrol edilir.

13. | Oksijenin nemlendirilmesi igin humidiferin icerisine 2/3 oraninda distile

su doldurulur.

14. | Nazal kanulin baglant1 tlpl flowmetrenin oksijen ¢ikisina baglanir.

15. | Doktor istemine gore oksijen akim hizi flowmetreden ayarlanir.

16. | Kantliin ucundan oksijenin gelip gelmedigi kontrol edilir.
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17. | Kanilln uglar1 burun deligine 1 cm igeri girecek sekilde yerlestirilir.

18. | Kanulin tlpl kulagin iizerinden gegirilerek ¢enenin dniine veya arkasmna

hastanin rahat edebilecegi sekilde sabitlenir.

19. | Kanilun cilt ile temas eden basing noktalarina gazli bez yerlestirilir.

20. | Hasta agz1 kapali olacak sekilde burundan nefes almasi igin tesvik edilir.

21.| Hastanin solunumu; hizi, derinligi, zorlanma durumu ve akciger sesleri

yoniinden degerlendirilir.

29 | Oksijenin akim hiz1 flowmetre, kanul ve oksijen kaynagi agisidan uygun

araliklarla kontrol edilir.

23. | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

24. Eldivenler ¢ikarilir.

25. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilir.

26. | Eller yikanr.

27. | Yapilan islem gézlem formuna kaydedilir.

og. | Hastanm oksijen tedavisine kars1 tepkisi, solunum degerlendirme
bulgulart ve vyan etkiler tedavi boyunca ve tedaviden sonra

degerlendirilerck kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dlizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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MASKE iLE OKSIiJEN UYGULAMASI

AMAGC: Maske ile oksijen uygulama becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, oksijen maskesi, oksijen flowmetre, humidifer, distile
su, oksijen kaynagi, gazli bez, eldiven, el antiseptigi, kirli kabi, gozlem formu.

Gozlem Kriterleri

UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3
1. | Doktor istemi kontrol edilir.
2 | Eller yikanir.
3. | Malzemeler hazirlanir.
4 | Malzeme tepsisi hasta odasinda gorebilecegimiz sekilde kolay
ulagilabilecek bir yere birakilir.
5. | Hastanin kol bandindan kimlik kontrolii yapalir.
6. | Hastanin adin1 soyadini sOylemesi istenir.
7 | Hastaya islem hakkinda bilgi verilir.
g. | Hasta mahremiyeti saglanr.
9. | Hasta yatag: bel seviyesine getirilir.

10. | Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.

11. | El'hijyeni saglanr.

12. | Hastanin burundan hava yolu agiklig1 kontrol edilir.

13. | Oksijenin nemlendirilmesi igin humidiferin igerisine 2/3 oraninda distile

su doldurulur.

14. | Maskenin flowmetre ile baglantis1 saglanir.

15. | Doktor istemine gore oksijen akim hizi flowmetreden ayarlanir.

16. | Maskenin ucundan oksijenin gelip gelmedigi kontrol edilir.

17. | Maske, hastanin burnunu ve agzmi Kaplayacak sekilde ve basing

olusturmayacak sekilde yerlestirilir.

18. | Maskenin lastik bantlarmin cilt ile temas eden basing noktalarma gazl
bez yerlestirilir.
19. | Eldivenler ¢ikarilir.
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20.| Oksijen tedavisi uzun stire devam edecekse her 2-3 saatte bir maske

cikarilir ve deri kurulanir.

21.| Hastanin solunumu; hizi, derinligi, zorlanma durumu ve akciger sesleri

yonlnden degerlendirilir.

29 | Hastaya rahat edecegi uygun pozisyon verilir.

23. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

24| Eller yikanir.

25. | Yapilan iglem g6zlem formuna kaydedilir.

26. | Hastanmn oksijen tedavisine karsi tepkisi, solunum degerlendirme
bulgular1 ve yan etkiler tedavi boyunca ve tedaviden sonra

degerlendirilerek kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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BOLUM VI

BESLENME GEREKSINIiMi

BESLENME POMPASI iLE DEVAMLI/SUREKLI BESLENME

AMAQGC: Beslenme pompasi ile devamly/siirekli beslenme yapabilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, bobrek kiivet (2 adet), oda
sicakliginda enteral besin, tek kullanimlik beslenme torbasi ve seti, beslenme pompasi, Ph gubugu, icme
suyu, cam uglu enjektdr (50 ml’lik 2 adet), etiket, stetoskop, havlu/su gecirmez ortii, klemp, el
antiseptigi, kirli kabi, gézlem formu.

Gozlem Kriterleri

UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3
1. Eller yikanir.
2. Hastanin kimligi dogrulanir.
3. Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.
4. Hastaya islem hakkinda agiklama yapilir.
5. Hasta mahremiyeti saglanir.
6. Hastaya fowler, semi-fowler pozisyonu ya da yatak basi 30°ye
yukseltilerek sag lateral pozisyon verilir.
7 Hastanin gogsiiniin iizerine havlu/su gecirmez ortl yerlestirilir.
8. El hijyeni saglanir.
9. Tek kullanimlik eldiven giyilir.
10. Sondanin yerlesiminin dogrulugundan emin olmak icin;
Sondanin ucuna ¢am uglu enjektor takilir.
11. Sondanin Klempi agilir.

12. Mide igerigi aspire edilir.

13. Aspire edilen igerigin Ph’1 dlgular.

14. RezidUel volim élculdr.

15. Aspire edilen icerik mideye geri verilir.

16. Sonda klemplenir.

17. Cam uglu enjektér sondanin ucundan gikarilir.

18. Sonda 30 ml. igme suyu ile yikanr.

19. Sonda klemplenir.

20. Sondanin distal ucu kapatilir.
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21. Havlu/ Su gegirmez 6rtu atik kutusuna atilir.

22 Beslenme torbasinin klempi kapatilir.

23. En fazla 4-6 saatte verilmesi gereken enteral besin beslenme
torbasina bosaltilir.

24. Beslenme torbasi, serum askisima asilir.

25, Beslenme torbasmimn Gzerine besin tirl, miktari, tarihi, baslangic ve
bitis zamanini igeren bilgi etiketi yapistirilir.

2. Beslenme torbasi setinin havasi ¢ikarilir.

27 Beslenme seti, beslenme pompasina yerlestirilir, sonda ile baglantisi
yapilir.

8. Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

29. Beslenme torbasinin klempi agilir.

30. Beslenme pompasinda besinin akis hiz1 ayarlanr.

31 Her 4-6 saatte bir 30 ml icme suyu ile sonda yikanar.

32. Beslenme sliresince hastanin fowler/semifowler pozisyonda kalmasi
saglanir.

33 Malzemeler toplanir.

34. Eller yikanir.

35. Yapilan uygulama gézlem formuna kaydedilir.
DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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BESLENME TORBASI ILE ARALIKLI BESLENME

AMAC: Beslenme torbasi ile aralikli beslenme yapabilme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, bobrek kiivet (2 adet), oda
sicakliginda enteral besin, tek kullanimlik beslenme torbasi ve seti, Ph ¢ubugu, igme suyu, ¢cam uglu
enjektor (50 ml’lik 2 adet), etiket, stetoskop, havlu/su gecirmez ortii, klemp, el antiseptigi, kirli kabu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanr.

o | g & W N

Hastaya fowler, semi-fowler pozisyonu ya da yatak basi 30°ye

yukseltilerek sag lateral pozisyon verilir.

7 | Hastanin gdgsiiniin Uzerine havlu/su gecirmez oOrtli yerlestirilir.

g. | El'hijyeni saglanir.

9. | Tek kullammlik eldiven giyilir.

10. | Sondanin yerlesiminden emin olmak igin;

Sondanin ucuna ¢am uglu enjektor takilir.

11. | Sondanin klempi ag1lir.

12. | Mide igerigi aspire edilir.

13. | Aspire edilen igerigin Ph’1 dlgullr.

14. | Reziduel voliim 6lctlar.

15. | Aspire edilen icerik mideye geri verilir.

16. | Sonda klemplenir.

17. | Gam uclu enjektér sondanin ucundan gikarilr.

18. | Sonda 30 ml. igme suyu ile yikanur.

19. | Sonda klemplenir.

20. | Sondanm distal ucu kapatilir.

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
0 (850) 822 49 88 - info@tinaztepe.edu.tr
www.tinaztepe.edu.tr




T
/SN
TINAZTEPE

ssssssssss

21. | Beslenme torbasmin klempi kapatilir.

2o | En fazla 4-6 saatte verilmesi gereken enteral besin beslenme torbasma

bosaltilir.

23. | Beslenme torbasi, hastanin mide seviyesinden 30-45 cm ylksekte

olacak sekilde serum askisina asilir.

24 | Beslenme torbasinin (izerine besin turl, miktari, tarihi, baslangig ve bitis

zamanini igeren bilgi etiketi yapistirtlir.

o5 | Beslenme torba setinin havasi ¢ikarilir.

26. | Beslenme torbasimnin sonda ile baglantisi saglanir.

27 | Sondanm klempi agilir.

2g. | Besinin 30-60 dakikada yavas yavas bosalmasi saglanir.

29. | Beslenme bitince sonda klemplenir.

30. | Beslenme seti sondadan ayrilir.

31. | Sonda, 30-60 ml igme suyu ile yikanr.

32. | Sonda klemplenir.

33. | Sondanin distal ucu kapatilr.

34. | Su gecirmez ortii atik kutusuna atilir.

35. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilr.

36. | Beslenmeden sonra en az 30 dk. hastanin fowler/semifowler pozisyonda

kalmasi saglanir.

37. | Malzemeler toplanir.

38. Eller yikanir.

39. | Yapilan uygulamalar gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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ENJEKTOR ILE ARALIKLI BESLENME

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, tek kullanimlik eldiven, bobrek kiivet (2 adet), oda
sicakliginda enteral besin, Ph ¢ubugu, igme suyu, ¢am u¢lu enjektor (50 ml’lik 2 adet), stetoskop, su
gecirmez ortd, klemp, el antiseptigi, kirli kab.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

©o| 9 B W NP

Hastaya fowler, semi-fowler pozisyonu ya da yatak basi 30°ye
yukseltilerek sag lateral pozisyon verilir.

7 Hastanin gogsiiniin {izerine havlu/su gegirmez ortl yerlestirilir.

8. El hijyeni saglanir.

9. Tek kullanimlik eldiven giyilir.

10. | Sondanm yerlesiminin dogrulugundan emin olmak igin;

Sondanin ucuna ¢am uglu enjektor takilir.

11. | Sondanm klempi agilir.

12. | Mide igerigi aspire edilir.

13. | Aspire edilen igerigin Ph’1 Glgtlur.

14. | Rezidiel volum élchlur.

15. | Aspire edilen icerik mideye geri verilir.

16. Sonda klemplenir.

17. | Gamuglu enjektor sondanin ucundan ¢ikarilir.

18. | Sondanm distal ucuna pistonu c¢ikarilmis olan ¢am uglu enjektor

yerlestirilir.

19. | Enjektor, hastanin mide seviyesinden 30-45 cm. yliksekte tutulur.

20. Enjektodrin icine 30 ml. icme suyu verilir.
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21| Sondanm klempi agilir.

22 Enjektordeki igme suyunun yavas yavas bosalmasi saglanir.

23. Sonda klemplenir.

o4, | Verilecek miktarda enteral besin enjektdre bosaltilir.

25, Sondanin Klempi agilir.

2. Enjektordeki besinin yaklasik 30 dakikada yavas yavas bosalmasi

saglanir.

27 | Beslenme bitince sonda klemplenir.

8. Enjektorun igine 30 ml. igme suyu verilir.

29 Sondanin klempi agilir.

30. Enjektdrdeki igme suyunun yavas yavas bosalmasi saglanir.

31. Sonda klemplenir.

32. Enjektor ¢ikarilir.

33. | Sondanm distal ucu kapatilr.

34. | Havlu/Su gegirmez ortli atik kutusuna atilir.

35. | Tek kullanimlik eldiven ¢ikarilr.

36. | Beslenmeden sonra en az 30 dk. hastanin fowler/semifowler pozisyonda

kalmasi saglanir.

37. | Malzemeler toplanir.

38. Eller yikanir.

39. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mukemmel
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BOLUM VII

URINER BOSALTIM GEREKSINIMI
IDRAR TORBASI BOSALTIM ISLEMi

AMAC: Idrar torbas1 bosaltini uygulama becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Tek kullanimlik eldiven, steril kap/bireysel idrar kovasi, atik kutusu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. [Eller yikanr.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

3. [Eller yikanir.

4. [Eldiven giyilir.

5. [Torbanin alt kismindaki bosaltma vanas1 acilirken torbanin diizgiin bir
sekilde yerlestirildiginden emin olunmalidir. Torba, yere degmemeli ve
hijyenik bir ortamda olmalidir.

6. [drar torbasmin alt kismindaki vana dikkatlice agilir.

7 [drarm steril bir kaba veya tuvalete diizgiin bir sekilde bosaltilmasini
saglayin. Bu islem sirasinda torbanin temas ettigi yiizeylerin temiz
tutulmasina dikkat edilmelidir.

g, [Torba bosaltildiktan sonra vananin kapanmasi saglanir.

9. [Bosaltma isleminden sonra torbanin dig kismi temizlenmeli, gerekirse
dezenfekte edilmelidir.
10. | Eldiven atik kutusuna atilir.

11. | Eller yikanur.

12. | Dokiilen idrar miktar cc olarak kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mikemmel

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
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BOLUM VI
BAGIRSAK BOSALTIM GEREKSINiMi
REKTAL TUP UYGULAMA

AMAQGC: Rektal tup uygulama becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Malzeme tepsisi, koruyucu ortii, tek kullanimlik eldiven, suda eriyen
kayganlastirici, 22-30 Fr Rektal tiip, bobrek kiivet, perianal bolge temizligi icin gerekli malzemeler,
kirli kabu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. | Eller yikanr.

2. | Hastanin kimligi dogrulanir.

3. | Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

4. | Hastaya islem hakkinda agiklama yapilir.

5. | Hasta mahremiyeti saglanir.

6. | Eldiven giyilir.

7| Hastaya sol lateral ya da sim’s pozisyonunu verilir.

g. | Hastanin kalgalarinin altina koruyucu Ortl yerlestirilir.
9. | Bireyin rektal bolgesi agik kalacak sekilde tzeri ortalur.

10. | Rektal tipln ucu suda eriyen kayganlastirict ile yaglanir.

11. | Pasif el ile hastanin kalgalar1 aralanr.

12. | Hastaya derin bir nefes almas1 sdylenir.

13. | Rektal tlip, aktif el ile antisten iceriye dogru yavas¢a 7.5-10 cm kadar

ilerletilir.

14. | Rektal tiipiin agik olan ucu bobrek kivete yerlestirilir. Ttiptin ucu

tamamen gomiilecek bicimde kuvet su ile doldurulur.

15. | Distansiyonun fazla durumlarda hastaya sol lateral, sirt Usti, sag lateral

pozisyon verilebilir.

16. | Uygulamaya 20 dk devam edilir. Bu siirede gaz ¢ikis izlenir.

17. | Rektal tiip ¢ikartilir.
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18. | Anal bolge temizlenir.

19. | Eldivenler ¢ikarilir.

20. | Hastaya uygun pozisyon verilir.

21. | Malzemeler toplanr.

2o | Eller yikanr.

23. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
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LAVMAN UYGULAMASI

GEREKLiI MALZEMELER: Diisiik Voliimlii Lavman Uygulamasi icin; Malzeme tepsisi, tek
kullanimlik eldiven, suda eriyen kayganlastirici, su gegirmez Ortii, tuvalet kagidi, siirgii, sabun, bez,
havlu, kirli kab1

AMAGC: Lavman uygulama becerisi kazandirabilmek.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Eldiven giyilir.

N g kW N

Hastaya sol lateral ya da sim’s pozisyonunu verilir

8. Hastanin altmna su gegirmez ort serilir.

9. Hastanin rektal bolgesi agik kalacak sekilde tizeri ortalur.

10. | Strgt kolay ulasilabilir bir yere yerlestirilir.

Diisiik Volimli Lavman Uyvgulamasi (Fleet Enema);

11. Tupin kapagi ¢ikarilir.

12. | Tupln ucu suda eriyebilen kayganlastiric1 ile kayganlastirilir.

13. Tupteki hava gikartilir.

14. | Kalgalar nazik bir sekilde ayirilarak, anls gorulr.

15. | Hastadan derin nefes almas istenir.

16. | Lavman tlplnin ucu anusten ilerletilir.

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
0 (850) 822 49 88 - info@tinaztepe.edu.tr
www.tinaztepe.edu.tr




: :i
7S
TINAZTEPE

EEEEEEEEEE si

'Yetiskinde: 7.5-10 cm

17. | Butin solisyon bosalana kadar tlip sikilr.

18. Lavman tipi ¢ikarilir.

19. Lavman seti atik kutusuna atilir, eldiven ¢ikarilir.

20. | Hastanm tuvalete gitmesine ya da strglye oturmasina yardim edilir.

21 | Tek kullanimlik eldiven giyilir.

2o | Hastanm perianal bolgesi temizlenir.

23. Eldivenler ¢ikarilir.

24. Hastaya uygun pozisyon verilir.

25, Malzemeler toplanir.

26. Eller yikanir.

27 | Yapilan uygulama g6zlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dlzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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BOLUM IX
HAREKET GEREKSINIMi

HASTANIN YATAK KENARINA CEKILMESI

AMAQGC: Hastayi yatak kenarma gekme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Hastaya islem hakkinda aciklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

S .

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

Yatak bel seviyesine indirilir.

Calisilacak taraftaki yatak kenarlig: indirilir.

Yatak bagi tamamen ya da hastanin tolere edebilecegi duizeye indirilir

© || N

Yasli bakim teknikerinin yiizii ve govdesi hastaya donik olacak
sekilde hastanin

basucuna gegilir.

10. | Hastann kollar1 desteklenerek gogsiiniin (izerinde birlestirir.

11. | Birelhastanin boyun altindan gecirilerek uzak taraftaki omuz tutulurken
ayn1 zamanda 6n kol ile hastanin bas ve boynu desteklenir. Diger kol

kirek kemiginin altina gegirilir.

12. | Dizler yataga dayanarak destek almirken, bir ayak onde digeri arkada

olacak sekilde dizler bukuldr, bel bukulmez.

13. | Vicut agirlig1 6ndeki ayaktan arkadaki ayaga dogru verilirken, hastanin

ust govdesi yatak kenarina cekilir.

14. | Hastanin Kalga hizasina gegilir. Bir kol hastanin belinin altindan, digeri

kalgasinin altindan gegirilerek kalga kismi1 yatagin kenarma cekilir.

15. | Hastanin bacak hizasma gegilir.
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16. Kollar hastanin dizlerinin ve ayak bileklerinin altina gegirilerek,

bacaklar yatak kenarma alinir.

17. | Omurga ve bacaklar duizgiin bir sekilde uzanmalidir.

18. Islem eger 3 yashi bakim teknikeri veya saglik personeli ile
yapilacaksa, en gicli olan hastanin kalca hizasina, daha az gucli olan
hastanin bas ve en az gug¢li olan yasli bakim teknikeri de ayak hizasina
gecerek, koordineli hareket ederek islem gergeklestirilir.

19. Yatak kenarlar1 kaldirilir.

20. | Yatak en diisiik seviyeye indirilir.

21. Malzemeler toplanir.

2o | Kullanild1 ise tek kullanimlik eldiven ¢ikarilr.

23. Eller yikanr.

24. | Yapilan uygulama g6zlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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HASTANIN SUPINE POZISYONUNDAN LATERAL POZiSYONUNA
GETIRILMESI

AMAQGC: Hastay1 supine pozisyonundan lateral pozisyona getirme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven, yastik.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

o K| W M e

Hasta mahremiyeti saglanir.

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

o

7 Yatak bel seviyesine indirilir.

8. Calisilacak taraftaki yatak kenarlig: indirilir.

9. Yatak bas1 tamamen ya da hastanin tolere edebilecegi diizeye indirilir.

10. | Hastanin dondiiriilecegi yonin kars: tarafina gegilir ve hasta yatagin

kenarina ceKilir.

11. | Hastanin yakmindaki kolu gogsii tizerine, uzaktaki kolu govdesinden

ileriye yerlestirilerek, yatak kenar1 kaldirilir ve karsi tarafa gecilir.

12. | Yuz ve govde hastaya dontllr, bir ayak geriye almr, dizler bukalir ve

yakin diz yataga dayanur.

13. | Vicut agirligi 6ndeki ayaktan arkadaki ayaga dogru verilirken, bir elle
hastanin uzak taraftaki omzu, diger elle uzak taraftaki kalgasi

kavranarak hastaya lateral pozisyon verilir.

14. | Yastikla hastanm bas, boyun ve omuzlar1 desteklenir.

15. Yatak kenarlar1 kaldirilir.

16. | Yatak en diisiik seviyeye indirilir.

17. | Malzemeler toplanir.

18. | Kullanild1 ise tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.
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19. Eller yikanur.

20. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel
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HASTANIN SUPINE POZISYONUNDAN PRONE POZiSYONUNA
GETIRILMESI

AMAGC: Hastay1 supine pozisyonundan prone pozisyonuna getirme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven, yastik, havlu.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

Yatak bel seviyesine indirilir.

Caligilacak taraftaki yatak kenarlig: indirilir.

Yatak basi tamamen Yya da hastanin tolere edebilecegi diizeye indirilir.

© | N g & W e

Hasta, dondiiriilecegi yonin zit tarafina dogru yatagin kenarina cekilir.

=
©

Hastanin ayaklar1 birlestirilir, kollar1 govdesine iyice yaklastirilir.

[N
=

Hastanin basi, dondiiriilecegi yoniin ters tarafina cevrilir.

12. | Hastanin bas1 dondiiriilecegi tarafin ters tarafina cevrilir.

13. | Yatak kenarlar1 kaldirilir ve yatagin kars: tarafina gegilir.

14. Hasta dnce lateral sonra prone pozisyonuna getirilir.

15. | Hastanin bag1 rahat nefes alabilmesi icin sag ya da sola cevrilir ve

gerekirse kiigiik bir yastikla desteklenir.

16. | Karm ve gogiis arasindaki bosluga ince bir havlu yerlestirilir.

17. | Hastanin bacak ile ayak arasindaki a¢1 90°olacak ve ayak parmak
uclar1 yataga degmeyecek sekilde bilekten dize kadar yastikla

desteklenir.

18. Yatak kenarlar1 kaldirilir.

19. | Yatak en diisiik seviyeye indirilir.

20. | Malzemeler toplanir.
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21. | Kullanildz ise tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

22 Eller yikanur.

23. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel
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HASTANIN PRONE POZiSYONUNDAN SUPINE POZiSYONUNA
GETIRILMESI

AMAGC: Hastay1 prone pozisyonundan supine pozisyonuna getirme becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven, yastik.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. Eller yikanur.

no

Hastanin kimligi dogrulanir.

w

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

Yatak bel seviyesine indirilir.

Calisilacak taraftaki yatak kenarlig: indirilir.

©|® N | o &

Yatak bas1 tamamen ya da hastanin tolere edebilecegi duizeye indirilir.

10. Hasta, dondiiriilecegi yonln zit tarafina dogru yatagin kenarina ¢ekilir.

11. | Hastanin bas1 dondiiriilecegi tarafin ters tarafina gevrilir.

12. | Hastanin bacaklar1 yan yana uzatiir ve kollar1 govdesine iyice

yaklastirilir.

13. | Yatak kenar1 kaldirilir ve kars: tarafa gegilir.

14. | YUz ve govde hastaya dontllr, bir ayak geriye alnir, dizler bukullr ve

yakin diz yataga dayanir.

15. | Hastanin uzak taraftaki omuz ve kalgasi kavranarak yatagm kenarma
cekilir, sirastyla lateral pozisyona sonra da supine pozisyonuna getirilir.

Bu sirada agirlik 6ndeki ayaktan arkadaki ayaga verilir.

16. | Yastikla hastanm bas, boyun ve omuzlar1 desteklenir.

17. Yatak kenarlar1 kaldirilir.

18. | Yatak en diisiik seviyeye indirilir.

19. Malzemeler toplanir.
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20. | Kullanild1 ise tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

21. Eller yikanur.

2o | Yapilan uygulama g6zlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Tyi Diizeyde Mukemmel
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HASTANIN YATAKTA OTURTULMASI

AMAQGC: Hastayi yatakta oturtma becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

Yatak bel seviyesine indirilir.

Caligilacak taraftaki yatak kenarlig: indirilir.

© | | N g & W NPF

Yatak bas1 tamamen ya da hastanin tolere edebilecegi diizeye indirilir.

Hasta sirt Ustl pozisyona getirilir.

=
©

Yasli bakim teknikerinin yiizii ve gévdesi yatagin basucuna donik,
ayaklar1 agiktir.

Yasli bakim teknikeri yataga yakin olan koluyla hastanin uzak
taraftaki omzunu kavrarken bas ve boynu destekler.

[N
=

[E=y
o

13. | Yash bakim teknikeri diger elini yataga dayar ve vicut agirhigmni
ondeki ayaktan arkadaki ayaga kaydirarak hastay:1 oturur pozisyona
getirir.

14. Yatak kenarlar1 kaldirilir.

15. | Yatak en diisiik seviyeye indirilir.

16. | Malzemeler toplanir.

17. | Kullanild1 ise tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

18. | Eller yikanr.

19. | Yapilan uygulama formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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HASTANIN YATAK KENARINDA OTURTULMASI

AMAQGC: Hastayi yatak kenarinda oturtma becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

N o g &~ W e

Yatagin basi, hasta dik oturur duruma gelinceye kadar yukseltilir.

Hastanin bel kismina yakin durulur.

oo

9. Bir kol, hastanin kol ve Ust sirt bolgesinin altna konulur, diger kol

hastanin bacaklarmin tUstiinden gegirilir.

10. Hasta dizlerinden kavranir, tek bir hareketle bacaklar1 yatak kenarindan

sarkitilir ve gdvdesi dik pozisyona getirilir.

11. | Malzemeler toplanir.

12. | Kullanild1 ise tek kullanimlik eldiven ¢ikarilir.

13. Eller yikanir.

14. | Yapilan uygulama g6zlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Dulizeyde Mukemmel
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HASTANIN YATAKTAN SANDALYEYE ALINMASI

AMAQGC: Hastay: yataktan sandalyeye alma becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Kaymaz tabanl terlik.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

Eller yikanur.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Malzemeler kolay ulasilabilir bir yere birakilir.

Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

o g B W NP

Yatak ayaklar1 sabitlenir.

Hasta bir slire yatak kenarinda oturtulup gozlenir.

~

7. Terlikleri giydirilir.

8. Hastanin y(izU yatak ayakucuna bakacak ve sandalye yatagin basucuna

paralel olacak sekilde yerlestirilir.

9. Sandalyenin tekerlekleri kilitlenir.

10. | Yash bakim teknikeri ayaklarmi hafifce yana acar. Hastadan sandalyeye
uzanmasi Ve sandalyenin kolunu yakalamasi istenir ve bu esnada
hastanin Kkoltuk

altindan tutularak ona destek olunur.
11. | Hastayla birlikte koordineli hareket edilerek once hastanin sandalyeye

gecmesi sonra da sandalyeye yerlesmesi saglanir.

12. | Eller yikanir.

13. | Yapilan uygulama g6zlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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HASTANIN SANDALYEDEN YATAGA ALINMASI

AMAQGC: Hastay1 sandalyeden yataga alma becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven.

Gozlem Kriterleri
UYGULAMA BASAMAKLARI 1 5 3

1. | Eller yikanir.

Hastanimn kimligi dogrulanir.
4. Hastaya islem hakkinda agiklama yapilir.
5. | Hasta mahremiyeti saglanir.
6 Yatak ayaklar1 sabitlenir.
7 | Hastanm yzu, yatak ucuna bakacak, sandalye yatagin basucuna paralel

olarak sekilde yerlestirilir.
7. | Sandalyenin tekerlekleri Kilitlenir.
8. | Yash bakim teknikeri ayaklarmn hafifce yana acar.
9. | Hasta yataga yakm olan eli ile yash bakim teknikerinin omzundan

diger eliyle de

sandalyenin kolundan destek alir.
10. | Hastanm Koltuk altindan tutularak yataga ge¢mesi saglanirken hastayla

birlikte koordineli hareket edilir.
11. | Hastanm ayaklar1 yataga kaldirilarak uygun pozisyon almasi saglanir.
12. | Yatak kenarlar1 kaldirilir.
13. | Eller yikanur.
14. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 . 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duzeyde Mukemmel
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HASTANIN YATAKTAN SEDYEYE ALINMASI

AMAQGC: Hastay yataktan sedyeye alma becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Gerekli ise tek kullanimlik eldiven.

Gozlem Kriterleri

UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3

1. Eller yikanur.

2. Hastanin kimligi dogrulanir.

4. Hastaya islem hakkinda ac¢iklama yapilir.

5. Hasta mahremiyeti saglanir.

6 Yatak ayaklar1 sabitlenir.

7 Sedye yatagin ayakucuna dik ag1 yapacak sekilde konur sedyenin
tekerlekleri kilitlenir. Bu islem igin en az (¢ kisi gereklidir.

7 En uzun boylu kisi yatagin basinda olmak Uzere boy sirasina gore
stralanir.

8. Bas taraftaki kisi; hastanin bas ve omuz kismindan tutar, bir kolunu
hastanin bas ve boynunu destekleyecek sekilde omzunun altindan
gecirir, diger kolunu yanindaki kisinin kolunun hemen yanina koyar.

9. Ortadaki kisi; bir kolunu hastanin belinin, diger kolunu hastanin

kalcasinin altina yerlestirir.

10. | Ayakucunda duran kisi; bir kolunu ortada bulunan kisinin kolunun
hemen yanma, diger kolunu hastanin ayak bileklerinin altina

yerlestirir.

11. | Bir komutla hasta yataktan gogiis hizasma kadar kaldirildiktan sonra

sedye ye dogru doniip tek bir hareketle sedyeye yerlestirilir.

12. | Sedyenin kenarlar1 kaldirilr.

13. | Eller yikanur.

14. | Yapilan uygulama gozlem formuna kaydedilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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BOLUM X

SICAK SOGUK UYGULAMALAR
TERMOFOR UYGULAMASI

AMAGC: Sicak uygulama becerisini kazanmak.

GEREKLIi MALZEMELER: Termofor kilif/6rtii, sicak su (yetiskinlerde 41-46/46- 52 C), termofor,
su termometresi, havlu.

Gozlem Kriterleri

UYGULAMA BASAMAKLARI 1 P 3
1. Doktor istemi kontrol edilir.
Eller yikanr.
3. Malzemeler hazirlanir

e Termoforun delik olup olmadigi kontrol edilir.

e Termoforun agiz kismi yiksekte tutularak diz bir zemine
brrakilir.

e Termoforun 2/3’i doldurulur.

e Termoforun kapagi sikica kapatilir.

e Termofor ters gevrilerek kapakta sizint1 olup olmadigi kontrol
edilir.

e Termoforun dis1 kurulanir.

e Termofor kilifina gegirilir.

4. Malzeme tepsisi hasta odasinda gorebilecegimiz sekilde kolay

ulasilabilecek bir yere birakilir.

Hastanin kol bandindan kimlik kontrolu yapilir.

Hastanin adin1 soyadini1 sdylemesi istenir.

Hastaya islem hakkinda bilgi verilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

© X N o o

Hasta yatagi bel seviyesine getirilir.

10. Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar: indirilir.
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11. El hijyeni saglanir.

12. | Hastaya yapilacak islem ag¢iklanir.

13. Islem uygulanacak bélgeye gore hastaya pozisyon verilir.

14. | Termoforun agz1 hastadan uzak tarafa gelecek sekilde uygulama

yapilacak bolgeye yerlestirilir ve havlu ile sarilir.

15. Uygulama yapilan bdlge kontrol edilir (Uygulama stiresi maksimum 20-
30 dk’drr).

16. | Hastaya rahat edecegi pozisyon verilir.

17. Yatak kenarliklari kaldmilir.

18. | Yatak en diisiik seviyeye getirilir.

19. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

20. Eller yikanr.

21. | Yapilan islem g0zlem formuna kaydedilir.

29 | Hastaya rahat edecegi pozisyon verilir

DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Dizeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mikemmel
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BUZ KESESI UYGULAMASI

AMAGC: Soguk uygulama becerisini kazanmak.

GEREKLI MALZEMELER: Buz torbasi ve kilifi, buz pargalari, tahta kasik, havlu.

Gozlem Kriterleri

UYGULAMA BASAMAKLARI 1 2 3
1. Doktor istemi kontrol edilir.
Eller yikanur.
3. Malzemeler hazirlanir.

e Buz torbasinin delik olup olmadig: kontrol edilir.

e Buz torbasmin agiz kismi yiksekte tutularak diz bir zemine
brrakalir.

e Buz torbasinin 2/3’1 uygun 1sidaki su ile ya da buz pargalari ile
doldurulur.

e Buz torbasmin kapag1 sikica kapatilir.

e Buz torbasi ters gevrilerek kapakta sizint1 olup olmadigi kontrol
edilir.

e Buz torbasinin dist kurulanir ve kilifina gegirilir.

4. Malzeme tepsisi hasta odasinda gorebilecegimiz sekilde kolay

ulasilabilecek bir yere birakilir.

Hastanin kol bandindan kimlik kontroll yapilir.

Hastanin adin1 soyadini1 sdylemesi istenir.

Hastaya islem hakkinda bilgi verilir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

© © N o o

Hasta yatagi bel seviyesine getirilir.

10. Calisilacak taraftaki yatak kenarliklar1 indirilir.

11. El hijyeni saglanir.

12. Hastaya yapilacak islem agiklanir.

13. | Islem uygulanacak bélgeye gére hastaya pozisyon verilir.

14. | Buz torbasnmn agzi hastadan uzak tarafa gelecek sekilde uygulama
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yapilacak bolgeye yerlestirilir ve havlu ile sarilir.

15. Uygulama yapilan bolge kontrol edilir (Uygulama stiresi maksimum 20-
30 dk’drr).

16. | Hastaya rahat edecegi pozisyon verilir.

17. Yatak kenarliklari kaldmilir.

18. | Yatak en diisiik seviyeye getirilir.

19. | Kullanilan malzemeler uygun bir sekilde yerlerine kaldirilr.

20. Eller yikanur.

21. | Yapilan islem gozlem formuna kaydedilir.

2o | Hastaya rahat edecegi pozisyon verilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Duizeyde Mikemmel
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BOLUM XI
BAKIM UYGULAMALARI
YARA BAKIMI

AMAQGC: Yashlarda yara bakim becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Temiz tek kullanimlik eldiven, el antiseptigi, steril eldiven, el antiseptigi,
%0,9 flaster, steril gazli bez, malzeme tepsisi, atik kabu.

Gozlem Kriteri

Uygulama Basamaklari 1 5 3

Hastaya kendini tantir.

Hastanin kimligini kontrol eder.

Hastaya yapilacak islemi agiklar.

Elleri yikar.

Malzemeleri hazirlar.

Hastanin mahremiyetini saglar.

Pozisyonu verir.

Steril eldiven giyer.

9. Buyuk kesilerde gerekirse steril gomlek giyer.

10.  [Yarayr muayene eder.

11.  [Ihtiyag¢ halinde lokal anestezik madde uygular.

12.  |Merkezden ¢evreye dogru dairesel olarak yaray: dezenfekte eder.

13.  |Order edilen medikal icerikle silme islemi yapilir.

14. Yara}yl pansuman malzemesi ile kapatarak flasterleme islemi
apluir.

15. }élgivenlerinizi ¢ikarip kullanilan malzemeleri uygun atik

kutusuna atilir.

16. |Malzemeler ortamdan uzaklastirilir.

17.  |Hastaya rahat bir pozisyon verilir.

18.  [Elleri yikanur.

19. |Yapilan islemi ve gozlemler kaydedilir.

O NoO A WNE

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5
Gelistirilmeli | Yeterli Duzeyde Degil Yeterli Iyi Diizeyde Mukemmel
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GASTROSTOMI/JEJUNOSTOMI BAKIMI

AMAQGC: Yashlarda gastrostomi/jejunostomi bakim becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Temiz tek kullamimhk eldiven, el antiseptigi, steril eldiven, el
antiseptigi, %00,9 serum fizyolojik, steril gazh bez, malzeme tepsisi, atik kab.

Gozlem

UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri

1 2 3

Eller yikanr.

Malzemeler hazirlanir.

Malzemeler kolay ulasabilecek sekilde uygun ve temiz bir alana yerlestirilir.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Bireye islem agiklanir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

El hijyeni saglanir.

Tek kullanimlik eldiven giyilir.

© X N o g & W NP

Hastaya uygun pozisyon verilir.

[N
©

Steril gazli bez %0,9 serum fizyolojik ile slatilir.

[E=N
=

Hastanin stoma etrafindaki steril gazli bezi ¢ikarilir.

[E=N
N

Gastrostomi/jejunostomi tupi etrafi degerlendirilir.
Kizariklik +/-
Akint1 +/-
Kanama +/-
Koku +/-

13. | Kirli eldiven g¢ikarilir, eller el yikama protokolii dogrultusunda tekrar yikanir.

14. | Steril eldiven giyilir.

15. | Pasif olan el ile gastrostomi/jejunostomi tlipi tutulur.
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16. | Aktif olan ele serum fizyolojik ile 1slatilmis steril gazli bez alinarak
stomanietrafi yamusak ve dairesel hareketlerle temizlenir. Gerekiyorsa

islem ayr1 steril gazli bez ile tekrarlanir.

17 | Steril gazli bez ile kurulanur.

18. | Stoma etrafina steril gazli bez yerlestirilir.

19. | Hastaya uygun pozisyon verilir.

20. | Steril eldiven gikarilir.

21. | Atiklar atik kutusuna atilir.

22. | Eller yikanur.

23. | Tum bulgu, gozlemler ve islem gdzlem formuna kaydedilir.

24. | Malzemeler bir sonraki kullanima hazir hale getirilir.

25. | Hastanm durumuna gore bakim sikligi planlanir.
- Rutin bakim gunde bir kez yapilir
- Enfeksiyon varliginda rutin bakim en az 12 saat ara ile yapilir.

- Stoma etrafindaki steril gazli bezde 1slaklik/nem gézlendiginde bakim

yenilenir.
DEGERLENDIRME OLCUTU:
1 2 3 4 5
Gelistirilmel Yeterli Duzeyde Yeterli Iyi Muikemmel
i Degil Diizeyde
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ILEOSTOMIi / KOLOSTOMIi BAKIMI

AMAQGC: Yashlarda ileostomi/kolostomi bakimi becerisi kazandirabilmek.

GEREKLI MALZEMELER: Temiz tek kullammhk eldiven, steril eldiven, el antiseptigi,
enjektore gekilmis % 0.9 serum fizyolojik, steril gazh bez, fleostomi/kolostomi torbasi,
ileostomi/kolostomiadaptord, bariyer pasta, makas, stoma 6l¢tim cetveli, malzeme tepsisi, atik
kabi.

Gozlem

UYGULAMA BASAMAKLARI Kriterleri

1 2 3

Eller yikanr.

Malzemeler hazirlanir.

Malzemeler kolay ulasabilecek sekilde uygun ve temiz bir alana yerlestirilir.

Hastanin kimligi dogrulanir.

Bireye islem agiklanir.

Hasta mahremiyeti saglanir.

El hijyeni saglanir.

Tek kullanimlik eldiven giyilir.

© © N o g &M W NP

Hastaya uygun pozisyon verilir.

[E=y
©

Hastada var olan kolostomi torbasi/adaptor yavasca ¢ikarilir.

[E=N
=

Stoma etrafi degerlendirilir.
kizariklik +/-
nekroz +/-
akmt1 +/-
kanama +/-
tikaniklik +/

12. | Torba icindeki gaita miktar1 6l¢lur, ¢ikarilan torba atik kutusuna atilir.

13. | Eldiven gikarilir, el hijyeni saglanir ve steril eldiven giyilir.

14. | Enjektore ¢ekilmis serum fizyolojik basing uygulanmadan stoma lizerine
sikilarak stomanm temizligi saglanir.
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15. | Serum fizyolojikle 1slatilmis steril gazli bez alinarak stoma ¢evresi yumusak
hareketlerle atusman yapilarak silinir. Gerekiyorsa islem ayr1 steril gazli bez ile

tekrarlanar.

16. | Stoma etrafi steril gazli bez ile kurulanir.

17. | Stomanin ¢ap1 stoma 6lgtim cetveli ile dlculdr.

18. | Arkasindaki kagidi ¢ikartmadan énce torba/adaptor 6lciilen stoma ¢apindan

1,6-3mm daha biyuk kesilir.

19. | Adaptoriin yapiskan koruyucusu kaldirilir, cilde yapistirilmadan dnce bariyer
pasta (adaptor ve stoma arasinda acgikta kalan cildi gaita ve idrardan korumak
icin) adaptOrun agikliginin kenarina daire seklinde uygulanir, kurumasi

beklenir.

20. | Adaptoriin kagidi ¢ikarilarak stomayi icine alacak sekilde yerlestirilir ve
torbanin alt ucu hastanin st bacagina parallel olacak sekilde cilde yapistirilir.

21. | Adaptoriin cevresine parmaklarla 30 saniye- 1 dakika yavasca basing

uygulanir.
22. | Adaptdre uygun stoma torbasi bir noktadan baslayarak dairesel hareketlerle

adaptore yerlestirilir sonra varsa adaptorin tzerinde bulunan kilit kapatilir.

23. | Torbanin agik kismi yukariya dogru katlanarak klembi kapatilir.

24. | Torbay1 hafifce cekilerek adaptdre iyi yerlesip yerlesmedigi kontrol edilir.

25. | Hastaya uygun pozisyon verilir.

26. | Steril eldiven ¢ikarilir.

27. | Atiklar atik kutusuna atilir.
28. | Eller yikanur.

29. | TUm bulgu, g6zlemler, dlciilen gaite miktar1 ve islem gézlem formuna

kaydedilir.
30. | Malzemeler bir sonraki kullanima hazir hale getirilir.

31. | Torba ve adaptor degisimi i¢in uygun planlama yapilir.
-Torbanin Ugte biri/yarist doldugunda bosaltilir.
-Torbanin gaz ile doldugu gozlemlendiginde bosaltilir.

-Stoma ¢evresinde herhangi bir sizint1 yoksa adaptor 3-5 giin aralarla degistirilir.
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-Kolostomi/ileostomi torbasi 2 giin aralarla degistirilir.

DEGERLENDIRME OLCUTU:

1 2 3 4 5)
Gelistirilmel Yeterli Dlizeyde Yeterli Iyi Muikemmel
i Degil Diizeyde

Aydogdu Mahallesi, 1267/1 Sokak, No:4, Buca / zmir
0 (850) 822 49 88 - info@tinaztepe.edu.tr
www.tinaztepe.edu.tr




	İÇİNDEKİLER
	BÖLÜM I YAŞAMSAL BULGULAR
	BÖLÜM II BİREYSEL HİJYEN
	BÖLÜM IV
	BÖLÜM V SOLUNUM GEREKSİNİMİ
	BÖLÜM VI
	BESLENME GEREKSİNİMİ
	BÖLÜM VII
	BÖLÜM VIII
	BÖLÜM IX
	BÖLÜM X
	BÖLÜM XI

