SAKARYA UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERi FAKULTESI
HEMSIRELIK ESASLARI DERSI I-Il TANILAMA FORMU

golr(rjnu Ogrenci
Servis: o _hu_r_ma Hemsirenin Ad1

tarihi: soyadt:
Adi Soyadi: Yatig Tarihi Saati
Cinsiyeti: Ameliyat Tarihi
Yast: Yatak No Protokol No

Tekerlekli
Medeni Durumu: Gelis Sekli Sedye[] sandalye] Yiiriiyerek [ Diger[]
Egitim Diizeyi: Geldigi Yer Ev Poliklinik (J Acil O Diger[]
Meslegi: Z‘?.sya' . Var O Yok
ivencesi

Cocuk Sayist: Kan Grubu
Adres ve Tel: Allerjisi Yok O Var J
Acil Durumda Ulastlabilecek Kisinin: Bulasict Yok O Var O

Hastalik
Ad1 Soyadi:
Adres ve Tel:
Bilgi kaynag:
Yatis nedeni (Bireyin en onemli sikayeti ve ifadesi):
Sorunun basladifi zaman ve siiresi

Hastalik (Diabetes Mellitiis, Kalp Hastaliklari, Hipertansiyon, Kanser ve diger), ameliyat, kaza vd. saglik sorunlari:

TURU ZAMANI SONUCU
Daha 6nce hastaneye yattt m1? () Hayir () Evet Nedeni:
Siirekli kullandig ilaglar:
Adi Dozu (Siklik-yol) Kullanim Nedeni Kullanim Siiresi
Soy gecmisi: (Hastaliklar, 6liim nedenleri vs..) Anne: Baba:
Kardes: Yakin Akraba:
LABORATUVAR
BULGULARI '
Hemotoloji Biyokimya Idrar
WBC . AKS . URIK ASIT : DANSITE
RBC : Na : ALBUMIN : GLIKOZ
Mg . K . KOLESTEROL : KETON
Hb . Ca . TRIGILISERIT : ALBUMIN
HCT : BUN : INR : LOKOSIT
TKS : KREATIN : ERITROSIT

Verilerin yanlarina normal degerin iistii (1) ve altinda (}) olma durumuna gére ve isareti yaziniz.



YASAM AKTIVITELERI (YASAM MODELI)

1. GUVENLIi CEVRE SAGLAMA VE SURDURME AKTIiVITESI

SUBJEKTIF
Hastanede giivenlik 6nlemleri alinmasi gerekiyor mu? (enfeksiyon, yaralanma, vb.) () Hayir () Evet Agiklaymiz:
Agr1 / Rahatsizlik () Hayir () Evet
Baslangici
Stiresi
Niteligi
Lokalizasyonu
Yayilisi
Agri ile eslik eden sikayetler/yakinmalar olan faktorler
Agriy1 azaltan faktorler
Agriy1 arttiran faktorler
Agrinin siddeti
Visual Analog Scale (VAS)
0 10
| |
I I
Higagriyok Dayanilmaz
agr1
Yara iyilesmesi ile ilgili herhangi bir sorunu var mi1? Hayir ()  Evet() Tanimlaymiz..................
Bukonuileilgili benim deginmedigim fakatsizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir
konu varmi?
OBJEKTIF
1. Mental Durumu Bilinci () Agik () Bulanik () Kapali
2. Duyu Organlari:
Pupilla refleksi: Sag: () Normal..... () Anormal..... Sol: ()Normal..... () Anormal.....
Gorme:
Gozliik: () Evet.....  Tamimlayimz: ( )Hayir..... KontaktLens: ( )Evet..... ( )Hayir.....
Sag Kulak: ( ) Normal..... () Yetersiz..... ( )isitmiyor..... Isitme Araci:( )Evet.... ( )Hayir.....
Sol Kulak: () Normal..... () Yetersiz..... () Isitmiyor...... isitme Araci: ( )Evet..... ( )Hayur.....
Duyma:
Duymayi etkileyen sorun var m? (akinti, kasinti vb.) ( ) Evet..... ( ) Hayir.....
Hiskaybi(isi,aci,agri,basin¢vb.): () Var............. () YoKiin Tanmmlaymiz: ........................
Dokunma:
Ciltsisi: ( ) Normal .... () Anormal .... TanImlayIniz: .....o.ooieiei e
Koku alma duyusu: () Var............ () Yok: coiiie. Tanmlayiniz: .........c.oooooveiiiiniiiinniiin,
Sag Burun Deligi: ( ) A¢ik....... () Kapali........
Koklama
Sol Burun Deligi: ( ) Acik....... () Kapali........
Tad Alma Tad alma duyusu: () Var...... () Yok: e Tanimlayiniz:
GKS:




GLASGOW KOMA SKALASI

Eye
4

4- Spontan agik

3- Verbal uyaranla

2- Agriliuyaranla
—=4=Acmiyor

Movement
6
6-Emre uyma

5-Agriyi lokalize
4-Fleksor Yanit

Verbal
5
5-Oriente

4-Dezoriente
3-Uygunsuz cevap

GLASKOW KOMA SKALASI HAKKINDA ACIKLAMA:

Glaskow Koma Skalasi ile yapilan biling diizeyi degerlendirmesinde 3
parametrekullanilmaktadir. Herbiralaniginsayisal degerler verilerek bireyin
biling diizeyinin yeterliligine kararverilir. Skalayagoreeldeedilenenyiiksek
puan 15; en disiik puan ise 3’tir. Glaskow Koma Skalasinin puanlamasi
bireyin cevap verme ve iletisim kurma yetenegine temellen- dirildiginden; En

iyi soze cevapta hasta entiibe ise ‘E’, trake- ostomisi varsa ‘T”, 6deme bagli

3-Dekortike 2-Homurtu
2-Deserebe 1-Yanityok
1-Yanityok

gozlerkapaliise ‘K’ olarak belirtilmelidir.

itaki DUSME RiSKi OLCEGI

Hastanin Adi Soyadi

Yattig1 Bolim

Risk Degerlendirme Tarihi

Degerlendirme Zaman

ilk Degerlendirme

‘ ‘ Post-Operatif Dénem ‘ ‘ Hasta Diismesi ‘ ‘

Boliim Degisikligi | | Durum Degisikligi

RISK FAKTORLERI P
U

A

N

1. 65 yas ve Ustii. 1
2. Bilinci kapali. 1
3. Son 1 ay i¢inde diisme Oykiisii var. 1
4. Kronik hastalik dykiisii var.* 1
5. 5 Ayakta/yiiriirken fiziksel destege (yiiriiteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.) ihtiyaci var. 1
6. ng Uriner/Fekal kontinans bozuklugu var. 1
7. é Gorme durumu zayif. 1
8. 4'den fazla ilag kullanim var. 1
9. Hastaya bagli 3’iin altinda bakim ekipmani var.** 1
10. Yatak korkuluklari bulunmuyor/caligmiyor. 1
11. Yiiriime alanlarinda fiziksel engel(ler) var. 1
12. Biling ag1k, koopere degil. 5
13. Ayakta/ytiriirken denge problemi var. 5
14. o Bas donmesi var. 5
15. 1~ Ortostatik hipotansiyonu var. 5
16. EE‘? Gorme engeli var. 5
17. = Bedensel engeli var. 5
18. Hastaya bagl 3 ve iistli bakim ekipmani var.** 5
19. Son 1 hafta i¢inde riskli ila¢ kullanimi var. *** 5

* (Hipertansiyon, diyabet, dolasim sistemi hastaliklari, sindirim sistemi hastaliklari, artrit, paralizi,depreston,ndrolojik hastaliklar)
** (IV inflizyon, solunum cihazi, kalic1 kateter, gogiis tiipii, dren, perfiizator, pace-maker vb.)

*** (psikotroplar, narkotikler, benzodiyazepinler, ndroletikler,antikoagiilanlar, narkotik analjezikler, diiiretikler/laksatifler, antidiyabetikler, santral
vendz sistem ilaglar1 (digoksin vb), kan basinci diizenleyici ilaglar)

(5 Puan| Diisiik risk,5 puan? yiiksek risk)

TOPLAM

Teshit edici gereksinimi

Var

|:| Yok |:|

iZOLASYON

Gereksinim var mi1?

|:| |:| Yok

“Var” ise izolasyon uygulanan bireye uygun hemsirelik girisimlerini uygulaym.

Varsa izolasyon
sekli

I:l Temas |:| Siki temas |:| Damlacik

[] solunum

|:| Diger




CEVRESEL GUVENLIK ONLEMLERIi
(] Hasta bilekligi takild: Oksijen sistemi ] Ak [] Kapan
I:l Hasta tinitesi tanitild Pencereler I:l Acik I:l Kapali
I:lYatak kenarliklar1 kaldirildi Yatak frenleri |:| Agik I:l Kapali
I:l Yatak basi diizeni saglandi Refakatci gereksinimi I:' Var I:l Yok

2. ILETISIM

SUBJEKTIF

Birey yalniz m1 yastyor () Hayir ‘ () Evet ’ Tanimlaymiz:
Hastalig1 kabul etme durumu

Dini inanci:

Hastaneye yatma, bireyin inanglarini etkiliyor mu? () Hayr () Evet

Bakimini sinirlayacak herhangi bir inanci var mi (diyet, kan

transfiizyonu vb.) () Hayr () Evet Tammlaymiz:

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1?

OBJEKTIF

Kullandig: dil (Lisan1): () Tirkge () Yabanc Tanimlaymiz:
Iletisime Engel Olacak Duyusal Kusurlar: () Hayir () Evet Tamimlaymiz:
Iletisim kurabilmek i¢in destek gereksinimi var mi1? () Hayir () Evet Tammlaymiz:
Goriigme sirasinda herhangi bir konugma sorunu fark ettiniz mi? ( ) Hayrr () Evet Tanmlaymiz:
Gorilisme sirasinda aile iletisiminde sorun oldugunu gézlemlediniz mi? () Hayir () Evet Tanimlaymiz:




3. SOLUNUM
SUBJEKTIF

Solunum sikintiniz var m1? () Hayir ‘ () Evet I Tanimlaymiz:

Solunum sikintiniz oldugunda kendinizi nasil
rahatliyorsunuz?

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1?

OBJEKTIF
SOLUNUM SiSTEMi: ‘
Solunum Hizi: (') Abdominal Diyafragmatik ( ) () Eforlu...... ( )Eforsuz........... () Ozel POZISYON...covvvvcvvvssrivrrnn
Derinligi: Yizeyel () Derin ()
Yardimeci solunum kaslarimin kullanimi: () Hayir ‘ () Evet ‘ Tanimlaymiz:
() Oksiiriik (') Sekresyon () Hemoptizi
() Var () Raller (higirtr) () Ronkuslar (huriltr) () Wheezing
Ek solunum sesleri: () Yok
( )Eupne ( )Bradipne () Tasipne () Apne () Biot
Solunum Tipi: () Cheynestokes () Kussmaul () Hiperventilasyon () Hiperpne () Hipopne
Apeks Kapiller Geri Dolum: () Vvar
() Pulsasyon\Vibrsasyon Juguler Vendz Basing: .
Odem:
(') Murmur () Yok
v 30-45 sn 4;&"
Juguler venoz basing (JVB) - e o A:H
w i ’\\\L 155n 15-30 sn
| Yy
\\\‘\KQ;-/ \

ands W\ N
lmast patolojiktir 5 [ 5 \\

\
4l basincinin Vi 0
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KARDiIYOVASKULER SiSTEM:

TUM VUCUT PALPASYON MUAYENESI
Nabiz Bolgeleri Sag Sol
Karotis
Brakial
Radial
Femoral
Popliteal
Posteriyortibial
Dorsalispedis

PULMONER
AORTIK

YASAM
BULGULARI
KALP SESLERINi DINLEME ODAKLARI TARIH
Nabiz Hiz: Radyal: Apikal: Saat
Nabiz . . I - . Viicut
Ogellikler: Diizenli () Aritmi ()  Filiform ()  Defisit () Stcaklif
Kan Basinci: Sol Kol: Sag kol: Nabiz
. . Solunum\
Pozisyon: Ayakta () Otururken () Yatarken () Saturasyon
Siyanoz: Hayir () Evet () D4 S Kan Basinci
Agn




4. BESLENME

SUBJEKTIF

Giinliik 6giin sayisi

Beslenme aligkanligi (hoslandig1 besin gruplari; karbonhidrat, protein, yagdan zengin besinler):

Istahin1 nas1l tanimliyor? () lyi () Yetersiz () Kotii Tammlayimz:
Herhangi bir diyet sinirlamast var mu (Bireyin kendisinin Tanimlayimiz:
uyguladigi / Hekimin dnerdigi () Haymr () Evet
Bir giinde ortalama ne kadar sivi aliyor? Su: Diger:
Sevdigi ve sevmedigi yiyecek tiirlerini tanimlayiniz
Asagidaki durumlarla ilgili bir sorunu var mi?

Bulant: () Haywr () Evet Tammlaymiz: ...........

Kusma: () Hayr () Evet Tanimlayiniz: ............

Yutma: () Hayr () Evet Tanimlayiniz: ...

Cigneme: () Hayir () Evet Tammlayiniz:
Sindirme: () Hayir () Evet Tamimlayiniz:
Bukonuileilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle
agiklamak istediginiz bir konu var mi?
OBJEKTIF
Boy: Kilo: ‘ Varsa Diyeti: ADR:
Kendini Besleme Durumu ( ) Bagimli () YanBagimli () Bagimsiz
Beslenme Sekli () Oral ‘ () Enteral ‘ () Parenteral
Son alt1 ayda kilo ald1 m1? () Hayir () Evet
Son alt1 ayda kilo verdi mi? () Hayr () Evet
AGIZ DEGERLENDIRME
FORMU (ADR)
KATEGORI 1Puan 2 Puan 3 Puan
A: Ses Normal Normalden daha Boguk Konusmada zorlaniyor
B: Yutkunma Normal Yutkunma Sirasinda hafif Agri Yutkunamiyor
C: Dudaklar Piliriizstiz, Pembe, Nemli Kuru veya Catlamig Dudaklarda yara, kanama var
Dilinistii Kirli Sar
D: Dil Piiriizsiiz, Pembe, Papilla Mevcut kapllsi?S?giank Catlamig
E; Tiikiiriik Sulu Koyu veya yapiskan Yok
Kirmizi/ Beyaztabakaylakaplanmis,
F; Oral Mukoza Pembe, nemli yara yok Agiz Yarasi kanama var
G; Dis Etleri Pembe, nemli Odemli, Kizariklik var Ka\rl]::na
. ) Protezinyerlestigialanda plak/6lii

H; Disler / Protez Temiz, Oli Doku Yok doku mevcut

ADR PUANI: (A+B+C+D+E+F+G+H)

AgizBakim Sikligi: ADR puanina gore planlanir.Agizbakim sikligi, ADRpuani8ise 3x1, 9-19 puanise 6x1, 20puanise12x1olarakplanlanmalidir.

Beden Kitle indeksi

Boy:

Kilo:

BKI:

() 18.5< Az kilolu

() 25.0 - 29.9 Fazla Kilolu

() 40.0> Morbid (ciddi) Obez

() 18.5 - 24.9 Normal Kilolu

(1) 30.0 - 39.9 Fazla Kilolu

Son bir aylik kilo degisimi

() Hayir

() Evet

Tanimlaymiz:




5. BOSALTIM

SUBJEKTIF

Barsak Bosaltimi:

Siklik Artma: ............ Azalma:........ Siire:............

Bosaltim gereksinimini farketme: () Hayir () Evet

Bosaltimda degisim: () Hayr () Evet () Artma.......... () Azalma....... () Siire:

Miktarda herhangi bir degigim: () Hayir () Evet () Artma.......... () Azalma............ () Slre.n
Son lay iginde digkilama aligkanhiginda degisim oldu mu? () Hayir () Evet ( )Artma......... () Azalma.......... () Sire:...........
Konstipasyon: () Hayir () Evet Siklik.......... Tanimlaymniz: Siire: .......
Diyare: () Hayrr ()Evet Siklik.......... Tanimlaymiz: ........... Siire
Distansiyon: () Hayr ()Evet Siklik.......... Tanimlaymiz : Siire

idrar Bosaltimu:

Siklik Azalma: .......... Artma : .o Stre: ..o
Bosaltim gereksinimini farketme: () Hayir () Evet (' )Artma........ () Azalma...........Slre....cc.ccuweeee
Bosaltimda degisim: () Hayir () Evet ()Artma........ () Azalma...........Slre....cooccuvneee
Miktarda herhangi bir degigim: () Hayir () Evet ()Artma.... () Azalma..

Son lay i¢inde idrar aliskanliginda degisim oldu mu? () Hayir () Evet ()Artma......... () Azalma............. Siire:
inkontinans: () Hayir () Evet Ne Zaman................... Tanimlaymiz..........ccocevevvrics
Retansiyon: () Hayir () Evet Tanimlayiniz:
idrar yaparken yasanan sorunlar () Diziiri () Noktiiri () Anuri () Hematiiri () Eniirezis () Oligiiri
Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle aciklamak istediginiz bir konu var m?

OBJEKTIF
Barsak Bosaltimu
Sikhik Kez/Giin

igerik: () Kats () St () Yumusak
Diskinmn Ozelligi Renk: () Sart () Siyah () Kahverengi

Diger sorunlar (kan, parazit,
sindirilmemis besin,)
Bosaltim yardimcilar: kullanir mi? (Laksatif, Suppozutiar., Diyet) () Hayir | () Evet | TanmlayInz: ..o
Batin cevresi
Batin Oskiiltasyonu
Barsak Sesleri: () Normal | () Artmug | () Azalmig () Yok |
Batin Palpasyonu:
Gerginlik () Hayir () Evet Nerede:

Sertlik: () Hayir () Evet Nerede: Sag hipokondriak bolgede

Stoma: () Yok () Var () Yeri | () Turd
idrar Bosaltim (Miksiyon\Urinasyon)
Sikhk Kez/Giin

idrarn ozelligi
Renk () Berrak () Bulanik () Koyu Sart
Diger sorunlar (kan, bakteri vb.):

Bosaltim yardimcilar: kullamir mi? (TAK, Diiiretik vb.) () Hayir () Evet Tanimlayimz
idrar sondast () Yok () Var () Tiirii




6. KiSISEL TEMIZLIiK VE GiYINME

SUBJEKTIF
Hijyen aliskanhklari:
Viic_utw Siklik: Kullanilan {iriin: Sorun | () Hayr () Evet Tammlayimiz:
temizligi
ftt?riizzligi Siklik: Kullanilan tiriin firga: Sorun | () Hayir () Evet Tanimlaymiz: ...
Banyo Siklik: Kullanilan tiriin: Sorun | () Hayir () Evet Tanimlayimz: ................
Tuvalet hijyeni:
Kullanilan iiriin (tuvalet kagidi, bez, ped vb.): ‘ Sorun ‘ () Hayr ‘ () Evet ‘ Tammlayimz: ..............
Mensturasyon hijyeni:
Kullanilan tiriin (tuvalet kagidi, bez, ped vb.):......c.co....... ‘ Sorun | () Hayir ‘ () Evet ‘ Tanimlayimz : ................
Giyinme/kusanma ahiskanliklari: () Ince () Kaln (') Mevsime Uygun
Giyinme/soyunmada zorluk ¢ekiyor mu? () Hayrr () Evet Tammlayiniz:
Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle aciklamak istediginiz bir konu var mi1?
OBJEKTIF
Deri Muayenesi:
Deri () Sicak ()Soguk | () Nemli () Kuru \
Turgor (') Normal () Dehidrate () Diger
Renk () Soluk () Pembe () Siyanotik () Sar ‘ () Diger
Deride diger sorunlar (6dem, kizariklik, yara, dekibitiis, (1) Hayir () Evet Yeri:
ameliyat yarasi vb.): Biiyiikliigi:. ‘ Gériiniimii:
Mukoz Membran:
Agiz () Kuru (') Nemli
Renk () Beyaz () Soluk () Pembe ‘ () Kirmiz () Siyanoze
Dis: Sorunvarmi? (giiriik, dolgu, protez): () Hayr () Evet Tammlaymz: ...........
Dis Eti: Sorun var mi? (kizariklik, kanama, ¢ekilme): () Hayir () Evet Tanimlaymiz: ...
Dil: Sorunvar mu? (kuru, kirmizi, pasl, gatlak, beyaz): () Hayir () Evet Tanimlaymz: ...
Dudak: Sorun var mi? (kuru, kirmizi, gatlak, beyaz): () Hayir () Evet Tanimlaymz: ...
Goz: Sorunvar mi? (kizariklik, kaginti, akintr): () Hayir () Evet TanmIayinIz: ......oocoovverveearneiseeeiieneees
Kulak: Sorun var mi? (kagint1, akint) () Hayr () Evet Tanmlayimiz: .......oc.cooeeeeveveernsreseieeieens
Burun: Sorun var mi? (kizariklik,tahris): () Hayr () Evet Tanimlayimz: .......cc.cooeeevevvimnrrnenrrenrieeens
Tirnak: Sorun var mi? (sararma, batma, enfeksiyon): () Hayr () Evet TanimIayimiz: ......oooovvvvverevesrriesiiesiienns
Sag:Sorunvarmi? (kepek, kellik, bit): () Hayr () Evet TanmIaYIIZ: ..o,
Ayak: Sorun var mi? (kuruma, nasir, catlama): () Hayr () Evet Tanmlayimiz: ......ooc.cooveeeverevesreienrereeienes
Giysilerin goriiniimii: () Temiz () Kirli Tanmlayimiz: ..........coovvvevervvesrvenrisesines

7. BEDEN ISISININ KONTROLU

SUBJEKTIF
Hastaligin hava olaylar ile ilgisi var m1? () Hayir () Evet Tanimlayimz: ..............
Hava olaylarindan etkilenir mi? () Hayir () Evet Tanimlayinz: ................
Sevdigi 1s1 () Sicak (') Normal () Soguk
Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1?
OBJEKTIF

Ist: Oral..... Rektal..... Aksillar Timpanik
Kabulsirasinda bireyhavaya uygungiysiler giymis miydi? () Hayir () Evet Tammlayiniz:




8. HAREKET

SUBJEKTIF

Genel yasam tarzinizi tanimlaymiz: () Aktif () Sedanter (Sakin)

Diizenli olarak egzersiz /spor yapiyor mu?( ylriiyiis, yiizme vb () Hayir () Evet ‘ Tammlaymz: ................
Hareket sonrast yorgunluk hali: () Hayr () Evet Tanmlaymz

Harekette zorlanma: () Hayir () Evet Tanimlayinz: ................ Zaman-Yeri: .......ocvveven.

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1? ................

OBJEKTIF

Ekstremite kaybi: () Hayr () Evet YOI oo
Bireykendikendine kolaylikla hareketedebiliyor

mu?(Dénme, Yiiriime) () Hayir () Evet Sinirlamalart Tanmlayiniz: .........ccooeeoevevevvveeerrrrnnns
Denge: (') Normal () Ayakta duramam (') Sendeleme Tanmlayiniz: ......c.cooevevcrrecinn
Postiir: (') Normal () Kifoz () Lordoz Diger:
Sekil bozuklugu:

(konraktiir, eklem kisithiig1, gekilme, kasilma) () Hayr () Evet Tanimlayiniz: YEIL: oo
Kullandig1 hareket yardimeilart:

(Walker, Koltuk Degnegi, vb.) () Haywr () Evet Tanimlayiniz:

Tremor: () Hayr () Evet Tanimlaymiz:

Traksiyon / Alg1 / Splint/Korse/Boyunluk Varligi: () Hayr () Evet Tanimlaymiz:

Paralizi Varlig: () Haywr () Evet R I

BASI YARASI RiSKi OLCME: BRADEN

SKALASI*
DERININ NEM HAREKET FIZIKSEL e
m DUYGUSAL ALGI DURUMU YETENEGI AKTIVITE BESLENME SURTUNME - BASI
E Tamamen Sl | 1 | Her zamannemli | 1 Tam hareketsiz | 1 Yataga bagiml 1 | Koti 1 Sorunlu 1 o
o) O
% g Cok Smnirl 2 Genellikle nemli 2 Kisitl hareketli | 2 Pandalyeye bagimli 2 | Yetersiz 2 Potansiyel 2 X
& |TARIH: sorunlu g
—
5 Biraz Sirlt 3 Ara sira nemli 3 Azhareketli | 3 | Destekle yurtiyor | 3 | Yeterli 3 Sorunsuz 3 i
QO o
= Oryante 4| Nadirennemli | 4 Tam hareketli | 4 Yardimsiz 4 | Cokiyi 4 41 o
a yiiriiyor [l
SKOR SKOR SKOR SKOR SKOR SKOR
Braden Skalasinda 18 ve daha diisiik puan alan hastalar risk grubunda kabul edilir.
*18 puan altindaki skorlarda bas1 yarasi riski her giin degerlendirilir.
Not: Olusmus bir bas1 yaras: varsa asagidaki ** basi yaras1 6zellikler boliimiinii”* doldurunuz.
BASI YARASI GZELLIKLERI
BAS| YERLERI /EVRE/TARIH

OKSiPITALS 7 KOSTAL ARKS i DizZ DIg YOZEYi/ i EL/ i SPiNOS PROSES/ 7

KULAKS Fa DIRSEKS & PLANTAR YUZEYS Fi KoL/ r EKSTERNAL GLUTEALS ri

ENSE/S £ iLi~AK KREST/ Fi AYAK PARMAKLARIS Fi TREKOSTOMIS / INTERNOL MALLEOLS 74

BURURN / / SAKRUM/ / EL/ / SIRTS / PERAES /

DUDAES f TORAKOMNTERS ri SAG AYAK PARNMAKS isSKiury ri UST BACAK ON YOZ/ ri

SRARULEL £ GLUTEALY ! SOLAYAK PARMAKS ! TOPUKS ! EXTERNOL MALLEOLS  f

BASI YARASI SINIFLANDIRMASI

Progression of decubitis ulcer

EVRE |I: Bolge kizarik, cilt bozulmamis, parmak basi testi pozitif.

EVRE Il: Cilt batunligi bozulmus, yuzeyel dlser ve eritem mewvcut.

EVRE I1V: Cilt alti kasa ve yvag tabakasina yvayilim mewvcut.

EVRE V: Kemikleri tutan ulser mevcut.




9. CALISMA VE EGLENCE

SUBJEKTIF
Geliri giderini karsiliyor mu? ‘ () Hayir ‘ () Evet ‘ Yaptigi is:
Calisma durumu: saat/ giin: .......... ‘ () Hig calismiyor

Sonbiraydirsaglik sorununabagliolarak normal giinlik )
isleri aksadr mi1? (Ev isi, Calisma Hayat1): () Hayir () Biraz () Evet

Sonbiraydirfizikselsaghigiveruhsalsorunlarisosyal
aktivitelerini/ hobilerini engelledimi? () Hayir () Evet Tammlayimz:

Calistyorsa,son6aydirsagligiyiiziindenisegidemedigi
oldu mu? () Hayir () Evet Kag Giin.....oooveecrcees

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1?

OBJEKTIF

Bos zamanlarini1 degerlendirme bi¢imi ‘

10. CINSELLIGI IFADE ETME

SUBJEKTIF

Erkek:

Kendi Kendine Testis Muayenesi yapiyor mu? () Hayir ‘ () Evet ‘ Hangi SikliKla.........cooovvovrinniinins
Herhangi bir cinsel sorunu var m1? () Hayir () Evet

Prostat ile ilgili sorun var mi? () Hayir () Evet

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1?

Kadin:
Kendi Kendine Meme Muayenesi yaptyor mu? () Hayr () Evet ‘ Hangi Siklikla:
() Diizenli () Diizensiz ‘ SIKIZL: e
Menstriiasyon sikliisii Kulland1g1 iiriiniin (ped,bez vb) giin igindeki saysi:
Sorun (agr1,fazla miktarda kanama) () Hayr ‘ () Evet ‘ Tanmlayiniz: ........ccoococecovmereevennerennnn.
Kag hamilelik gecirmis?
Menapoza girdi ise ne zaman?
Normal olmayan vajinal kanama veya akinti () Hayir ‘ () Evet Tanmlaymiz: ..o

Herhangi bir cinsel sorunu var m1?

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var m1?

OBJEKTIF

Perine bolgeilnde normal olmayan kizariklik,kanama veya akintt vb () Hayir () Evet

sorun var mi?

Goriigmede sorulari cevaplama durumu: () Girisken () Cekingen () Utangag () rijit
Skrotal herni () Var () Yok

Kasiklarda agri () Vvar () Yok

Diger




11. UYKU VE DINLENME

SUBJEKTIF

Genel uyku aligkanlklari: ‘ Gece: ‘ Gilindiiz:

Sekerleme yapiyor mu? () Haywr () Evet Zamant ve STIECI: ....ovvvreveeeierrierieeenns
Kendini dinlenmis hissediyor mu? () Hayir () Evet Tanimlayiniz: .....cccooovevenirininennnns
Giin boyunca uyku hali var mi1? () Hayir () Evet Tanimlaymiz.......ccoovvvririnrninninns

Uyurken kag yastik kullanir?

Herhangi bir sorun var mi? () Hayir () Evet ‘ Kag Gl
Uykuya dalmada giiglik: () Hayir () Evet Sire: Nedeni:
Gece uyanma: () Hayir () Evet Siire: Nedeni:
Erken uyanma () Hayir () Evet Siire: Nedeni:
Uykusuzluk: () Haywr () Evet Siire: Nedeni:

Uykuyu saglamak i¢in kullandig1 metodlari tanimlaymiz(siit igme,miizik dinleme,kitap okuma,sessiz ortam,tv seyretme vb.)

Bu konu ile ilgili benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var mi1?

OBJEKTIF

() Davranig/Performansta Degisiklikler () Irritabilite

() Ajitasyon () Laterji

() Rahat Edememe () Sik Esneme

() Goz Cevresinde Morluk () Dikkat Siiresinde Azalma
() Dinlenmis Bir Goriiniim () Yirtirken Yorgunluk Hali
GENEL SORULAR

1. Bu goriismede benim deginmedigim fakat sizin 6zellikle agiklamak istediginiz bir konu var mi1 ?

2. Saghginiz, bakim, tedaviniz ve bu kurumla ilgili sormak istediginiz bir soru var m1 ?

3. Yardim edilmesinden memnun olacagimiz 6ncelikli sorununuz nedir ?

Ogrencinin Goriismeyi Degerlendirmesi:

Goriisme sirasinda bireyin tutumu (Istekli, isteksiz, depresif,ajite,6forik...vb ‘ ‘

Goriismeye herhangi bir nedenle ara verildi mi? () Hayir ‘ () Evet ‘ Siire: Nedeni:

Goriismeye herhangi bir nedenle ara verildi ise sonraki gériisme saati ve siiresi ‘ ’

Ogrenci hemsirenin notu ‘

YASAM AKTIiVITELERI BAGIMLI YARI BAGIMLI BAGIMSIZ

1.GUVENLI CEVRE SAGLAMA VE SURDURME
AKTIVITESI

2.ILETiSIiM

3.SOLUNUM

4. BESLENME

5.BOSALTIM

6.KiSISEL TEMIZLiK VE GiYINME

7.BEDEN ISISININ KONTROLU

8.HAREKET

9.CALISMA VE EGLENCE

10.CINSELLiGi iFADE ETME

11.UYKU VE DINLENME




SIVI iZLEM FORMU

Tarih

Saat:

1. SIVI DDS

SISE

SEVIYESI

GIDEN
MIKTAR

1. SIVI DDS

SISE
SEVIYESI

GIDEN
MIKTAR

08:00

09.00

10.00

11.00

12.00

13.00

14.00

15.00

16:00

ALDIGI CIKARTTIGI TAKIP

(ACT) FORMU

Tarih

Saat

ALDIGI

CIKARDIGI

IV Sivi

Oral

NG

Idrar

NG

Gogilis
Tiipti

Drenler

Kusma

Diski

imza

08:00

09.00

10.00

11.00

12.00

13.00

14.00

15.00

16.00

TOPLAM

DENGE

DEVIR NOTU

Devir Eden Hemsire

Devir Alan Hemsire

Devir Tarihi

Bakim Suresi

Devir Notu




Hemsirelik Tanilar
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