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1. ERZURUM TEKNIiK UNIVERSITESI SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU MISYON, VIZYON VE DEGERLERI

Misyonumuz; Saglik Bilimleri Fakiiltesi olarak, ¢agdas bilgi ile donatilmis, arastirma ve
projelerinde cagin gereksinimlerine uygun bilgiler iireten ve edindigi bilgileri toplumun her
kesimine aktarma yetenegine sahip, evrensel degerler 1siginda insan haklarina saygili,
toplumsal sorunlara duyarli, saglik diizeyini gelistirmeyi hedeflemis, arastiran ve analitik
diisiinen saglik personeli yetistirmektir.

Vizyonumuz; Saglhk alaninda Tiirkiye'de ve Diinyadaki Universitelerle bilgi aligverisinde
bulunan, Saglik arastirmalarina onciilik eden lider bir kurum olmay1 hedefleyerek topluma
kaliteli saglik hizmeti sunacak personel yetitiren oncii fakiilte olmaktir.

Hemsirelik Boliimii Amaclari:

1. Hemsirelik Boliimii hemsirelik meslegini insan haklari, mesleki degerler ve etik ilkeler
cercevesinde yerine getiren, kendi kendine 6grenme, problem ¢b6zme, elestirel diisiinme
becerileri ile hemsirelik bakimini profesyonel standartlar ¢ergevesinde planlayan, uygulayan
ve degerlendiren hemsireler yetistirir. Egitim programi hemsirelik bakimina karar verme
becerisini yukseltme, hemsirelik girisimlerinde bagimsiz, arastirici, egitici davranma, ekip
caligmasi, hemsirelik bakiminda etik degerlere uygun hareket etme, liderlik roliinii listlenme,
bilimsel bir arastirma projesi planlayip basari ile tamamlama gibi beceriler gz 6niine alinarak
hazirlanmig ve siirekli giincellemesi saglanmistir.

2. Mezunlarimiz aglik hizmeti veren tiim 6zel ve devlet kuruluslarinda hemsire, yonetici
hemsire, egitim hemsiresi, kalite koordinatorti, isyeri hemsiresi, okul saglig1 hemsiresi olarak
caligabilirler. Pedagoji sertifikas1 alarak saglik mesleki liselerinde Ogretmen olarak,

yuksekdgretim kurumlarinda akademisyen olarak ¢alisabilirler.



Hemsirelik Boliimii Program Ciktilari;

Beceriler

Biligsel- Uygulamali

TYYC-1 - Kanita dayali edindigi temel hemsirelik bakim becerilerini yerine getirmek

TYYC-2 - Birey, aile ve toplumun en iist diizeyde fizyolojik, psikolojik ve sosyal islevlerini siirdiirebilmeleri igin gerekli
hemsirelik bilgisine sahip olmak

TYYC-8 - Toplumsal, ekonomik, siyasal degisim ve gelismeleri takip edebilecek genel kiiltiir bilgisine sahip olmak
TYYC-9 - Disipliner ve multidisipliner is birligi yapmak

TYYC-11 - Hemsirelik uygulama, arastirma ve yonetiminde bilisim teknolojilerini kullanmak

Yetkinlikler

Bagimsiz Cahisabilme ve Sorumluluk Alabilme Yetkinligi

TYYC-5- Saglik bakim uygulamalar1 ve hemsirelik mesleginin gelisimine katki saglayacak arastirma, proje ve

etkinliklerde yer almak

TYYC-6 - Kendi kendine 6grenme, problem ¢bzme, elestirel diisiinme becerileri ile hemsirelik bakimini profesyonel

standartlar ¢ergevesinde planlamak, uygulamak ve degerlendirmek

Ogrenme Yetkinligi

TYYC-2 - Birey, aile ve toplumun en Ust diizeyde fizyolojik, psikolojik ve sosyal islevlerini siirdirebilmeleri icin gerekli

hemsirelik bilgisine sahip olmak

TYYC-4 - Hemsirelik uygulamalari, arastirmalari ve yonetiminde kisilerarasi iletisim becerilerini kullanmak

TYYC-6 - Kendi kendine 6grenme, problem ¢6zme, elestirel disiinme becerileri ile hemsirelik bakimini profesyonel

standartlar cergevesinde planlamak, uygulamak ve degerlendirmek

TYYC-7 - Bilimsel bilgiye ulasabilmek ve uluslararasi meslektaslari ile etkili iletisim kurabilecek diizeyde en az bir

yabanci dili kullanmak

iletisim ve Sosyal Yetkinlik

TYYC-4 - Hemsirelik uygulamalari, arastirmalar1 ve yonetiminde kisilerarasi iletisim becerilerini kullanmak

TYYC-5- Saglik bakim uygulamalar1 ve hemsirelik mesleginin gelisimine katki saglayacak arastirma, proje ve

etkinliklerde yer almak

TYYC-7 - Bilimsel bilgiye ulasabilmek ve uluslararasi meslektaglari ile etkili iletisim kurabilecek diizeyde en az bir

yabanci dili kullanmak

TYYC-8 - Toplumsal, ekonomik, siyasal degisim ve gelismeleri takip edebilecek genel kiiltiir bilgisine sahip olmak

TYYC-9 - Disipliner ve multidisipliner is birligi yapmak

Alana Ozgi Yetkinlik

TYYC-3 - Hemsirelik meslegini insan haklari, mesleki degerler ve etik ilkeler ¢ercevesinde yerine getirmek

TYYC-11 - Hemsirelik uygulama, aragtirma ve yonetiminde bilisim teknolojilerini kullanmak




2. CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI
2.1. Dersin Tanimi ve Amaci

Bu dersin amaci; cerrahi hastaliklar1 hemsireliginin temel kavramlar1 ve uygulamalar1 hakkinda bilgi
vermek, cerrahi hastasinin temel gereksinimleri, sistemlerin cerrahi girisim gerektiren hastaliklari ,
cerrahi tedavinin basarisini etkileyen etmenler, cerrahi hemsiresinin nitelikleri, cerrahi hastaliklari
hemsireligi alaninda edinilen bilgilerin hemsirelik siirecinde kullanilabilmesi, fiziksel, psikolojik ve
sosyal olarak bireye biitiinciil yaklagimi kullanma becerisini kazandirmak ,yapilan uygulamalari
kaydetme ve rapor etmenin énemini kazandirmaktir. Ogrenciye; 6grendigi teorik bilgiyi uygulamaya
aktarabilme yetenegi kazandirmaktir.

2.2. Dersin Icerigi

Bu ders; Cerrahi hemsireliginde temel kavramlar, preoperatif- postoperatif bakim, ameliyathane
hemsireligi, sivi-elektrolit dengesi, sok ve hemsirelik bakimi, solunum sistemi ve cerrahi hastaliklari
hemsireligi, tiriner sistem ve cerrahi hastaliklart hemsireligi, sindirim sistemi ve cerrahi hastaliklar
hemsireligi, endokrin sistem ve cerrahi hastaliklart hemsireligi, bagisiklik sistemi ve cerrahi
hastaliklart hemgireligi, sinir sistemi hastaliklar1 ve hemsirelik bakimi, eklem bag dokusu ve cerrahi
hastaliklar1 hemsireligi, onkoloji ve cerrahi hastaliklar1 hemsireligi, kalp-damar hastaliklar1 ve
hemsirelik bakimi basliklarini icermektedir.

2.3. Dersin Genel Hedefleri

1. Cerrahi hastaliklar1 hemsireliginin roliinii, sorumluluklarini temel ilke ve 6nemini
kavrar.

2. Cerrahi hastaliklar1 hemsireligi ve hasta bakimi1 konusundaki koruyucu, tedavi edici ve
rehabilite etmeye yonelik teorik bilgi, becerileri 6grenir.

3. Biitiinciil goriis, elestirel diisiinme ve etik ilkeler dogrultusunda kanita dayali nitelikli hemsirelik
bakimi verebilmeyi 6grenir.

4. Kanita dayal nitelikli hemsirelik bakimina yonelik bilgileri uygulama alanina aktaracak
gerekli bilgi ve beceriyi kazanir.

5. Tedaviye yonelik hemsirelik girisimlerini ayn1 zamanda hasta haklarini ve etik yaklagimlari
bilir.

6. Temel insan gereksinimleri dogrultusunda, saglam/hasta bireylere etik ilkeler dogrultusunda,
ekip anlayisiiginde bakim verebilmeyi 6grenir.

7. Bilgileri sentezleyerek saglikli birey/hastaya biitiinciil yaklasimda bulunur.

2.4. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri

Bu ders, yuz ylze olarak yurutilecektir. Ders, sunum, tartigma, gorsel isitsel
materyaller, grup/bireysel ¢alismalar, laboratuvar calismasi ve 6devlerin bir kombinasyonu
olarak ydratulir. Dersin isleyisinde; aktif 6gretim yontemleri (anlatim, tartisma, soru-cevap,
beyin firtinasi, kavram haritasi, akis semasi, vaka tartismasi, sorun ¢ézme, yansitma ve klinik
karar verme (hemsirelik siireci), ddev, orneklendirme/gosterim (video, film gosterimi ve
tartismasi), laboratuvar ¢alismalari, gosterme ve gosterip yaptirma gibi yontem ve teknikler)
kullanilir. Ayrica ders igeriginde yer alan bazi konularda davetli konugmacilar ve klinisyen

hemsirelerin sunumlar1 ve deneyimlerinden yararlanilir.



Ogrenciler, ders programinda belirtilen kaynaklar1 okumak, verilen &devleri
yonergesine gore hazirlamak ve zamaninda teslim etmekle yiikiimliidir. Kaynaklarin ders
Oncesinde okunmasi dersin basarilmasi icin gereklidir. Temel kaynak olarak tanimlanan
kitaplara (Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi, Hemsirelik Tanilar1 El Kitab1) ek olarak verilen

okumalar bireysel gelisimi destekleyecektir.

Uygulama, 6gretim elemanlart ve klinik rehberler rehberliginde T.C. Saglik Bakanligi
Erzurum Sehir Hastanesi’nde ydrattilmektedir.

Bakim planlarmmn hazirlanmasinda Gordon’un Fonksiyonel Saghk Oriintiileri Modeli
kullanilmaktadir. Bakim planlarinda ve Odevlerin hazirhigi siirecinde kanita dayali bakim
uygulamalarindan yararlanilmasi ve ilgili kaynaklara atifta bulunulmasi gerekmektedir.
Kanitlara Web of Science, Pubmed, Google Akademik, Ulakbim, Dergi Park, org., edu. gibi
ulusal ve uluslararas1 bilimsel icerikli web sitelerinden yararlanilarak ulasilabilir. Kanitlara
ulasilabilecek web sitelerinin adresleri asagida verilmistir.

CINAHL - https://www.ebscohost.com/nursing/products/cinahl-databases
Cochrane Library- https://www.cochranelibrary.com/
Oncology Nursing Society- https://www.ons.org/
Rochester University Evidence-Based Resource
uidehttps://www.urmc.rochester.edu/search.aspx?q=Evidence%?20based
Ulakbim - http://ulakbim.tubitak.gov.tr/
PubMed- https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/
Ovid - https://www.ovid.com/site/index.jsp
ScienceDirect- https://www.sciencedirect.com/
BMJ Evidence-Based Medicine - https://ebm.bmj.com/
HEMAR-G - http://hemarge.org.tr/
Opengrey- http://opengrey.eu
NIHR- https://www.nihr.ac.uk/
Sigma Global Nursing- https://www.sigmanursing.org
Wiley Online Library https://onlinelibrary.wiley.com/
APA-PsycINFO- https://www.apa.org/pubs/databases/psycinfo/
Proquest Nursing & Allied Health
https://www.proquest.com/productsservices/pg_nursingahs_shtml.html
e Joanna Briggs Institute- http://joannabriggs.org
EBSCQ- https://www.ebsco.com
Campbell Collaboration - https://www.campbellcollaboration.org/
York Univesity of Evidence-Based Nursing Centerhttps://www.york.ac.uk/healthsciences
Agency for Healthcare Research and Quality(AHRQ)- https://www.ahrg.gov/

...........OO....



https://www.apa.org/pubs/databases/psycinfo/
https://www.ahrq.gov/

2.5. Dersin iceriginde Ele Alinan Hemsirelik Tanilar

Dersler hemsirelik bakis acisini gelistirecek sekilde hemsirelik problem ¢ézme sreci
basamaklari lizerinden planlanir ve anlatilir. Bu bakis agisini1 gii¢lendirmek tizere bu derste
ele alinacak hemsirelik tanilar1 asagidaki gibidir. 1lgili taninin ne zaman islenecegi dersin
haftalik ders programinda da belirtilmistir. Ogrenciler bakimini {istlendikleri bireyin
durumunun gerektirdigi diger hemsirelik tanilarina ek olarak, dénem boyunca asagida
belirtilen hemsirelik tanilarini ve uygulamalarini 6grenmekle 6zellikle yiikiimlidiir.

2.6. Dersin Degerlendirmesi

Dersin teori ve uygulamasina devam zorunludur. Teorik derslerin %30’undan ve
uygulamali derslerin %20’sinden fazlasina devam etmeyen &6grenci yartyil sonu sinavina
alinmaz. Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersinde uygulama notu 100 dzerinden en az 50
puan olmalidir. Uygulamadan 50 puandan diisiikk not alan 6grenci uygulamali egitimden
basarisiz sayilarak yilsonu/final smavlarma giremez. Ogrenci ders icin gerekli devam
zorunlulugunu yerine getirse bile uygulama notu 50’nin altinda ise (dersin teorik notu ne
olursa olsun) dersten basarisiz kabul edilerek (FF) harf notu verilir. Dersin tekrarinda 6grenci
dersin hem teorik hem de uygulamasina devam etmek zorundadir. Dersin degerlendirmesi bir
ara smav, bir kisa smav, bir yarityil sonu smavi ve uygulama notu ile yapilir. Dersin
degerlendirilmesinde; Erzurum Teknik Universitesi Smav Yénetmeligi, Erzurum Teknik
Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Uygulamali Dersler ilke ve
Esaslari ve Yiiksekdgretim Kurumlarinda Uzaktan Ogretime iliskin Usul ve Esaslar

uygulanir.

Tablo 1. Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi Dersinin Degerlendirilmesi

D“egerle_ndlrme ‘?Of‘em 16 Donem sonu etkinlikler notu Basar1 Notu
yontemi etkinlikler notu
Ara smav notu (%40) o o
+ Donem ici etkinlikler notu
Sinavlar Uygulama notu (%40) Yariyil sonu sinavi notu (%100) (%50) + Dénem sonu
+ etkinlikler notu (%50)
Kisa sinav (20)

Uygulama Notu

Klinik uygulama degerlendirme %60
notu
Bakim plani degerlendirme notu %40




2.7. Egitimde Ogrenciden Beklentiler

1.

Ders Belgelerini Okumak: Ogrencilerin dersin beklentilerini anlamak icin tim ders
belgelerini (6r. ders bilgi kitap¢igi, 6devler) okumalari 6nemlidir. Bu, 6grencilerin tim
ders etkinliklerini uygun sekilde planlamasina olanak tanir.

Ders basarisi i¢in derse katilim c¢ok onemlidir. YUz yUze bir derste, 6grenci katilima,
ogrenim planinda belirtilen derslere diizenli olarak giris yapmak, hazirlanmak ve 6gretim

elemanlar1 tarafindan gerekli gorulen tim akademik faaliyetlere katilmak olarak

tanimlanir.
Zaman Yonetimi: Derslerde zamani ve derse katilimi dikkate almalidir. Bu nedenle,

Ogrencinin iyi organize olmasi ve dersin programina ve énemli tarihlerine dikkat

etmesi gerekir.

Akademik Durustluk: Akademik duristltk, derslerin temel tasidir. Herhangi bir kopya,
asirma vb. etik ihlal, 6grencinin degerlendirmesinde dikkate alinir.

Gerekli Materyalleri Edinme: Ogrenciler agik erisimle ulasabildigi kiitiiphane
kaynaklarinin yani sira gerekli ders kitaplari, laboratuvar materyalleri vb. gerekli tum
ders materyallerini edinmelidir.

lletisimde Kalma: Derste dgrencilerin akranlart ve dgretim elemanlar ile etkilesimi,
oldukca 6nemlidir. Ogrenciler, dgrenmeyi kolaylastirmak icin derslerde tim iletisim
kanallarin kullanarak aktif rol almalidirlar.

Kiyafet ve Davranig: Tiim egitimlerde ogrenciler, gorgii kurallarina uygun kiyafetle

hazir bulunma ve davranma sorumluluguna sahiptir.

Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersine iliskin sorularinizi 6gretim elemanina asagidaki e-

mail adreslerinden iletebilirsiniz.

Ogretim Elemanlan Tletisim/mail adresi
Dr. Ogr. Uyesi Mustafa KAVAK mustafa.kavak@erzurum.edu.tr
Ars. Gor. Suheda ZORER YILMAZ suheda.zoreryilmaz@erzurum.edu.tr




3. CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELIiGi DERSi HAFTALIK DERS PROGRAMI

4 saat Dr. 1. Cerrahi Stzel 1. Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
o hastaliklari anlatim/Ornek Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Ogr.Uyesi h relizini olay/Bilgisayar 2. Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve

el,l_lsl,_re 1ginin destekli Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Mustafa KAVAK roldnd, uygulamala/Tarti Akademisyen Tip Kitabevi.
sorumluluklarini sma 3. Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
temel ilke ve hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.
Cerrahi dnemini kavrar. 4, Aksoy, G Kanan, N., Akyolcu, N. (2018).. Cerrahi
. 2 Cerrahi hqms1rehg1 II. Istanbul: Nol?el tip Kitabevi. o
hemsireliginde hastalikl 5. Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
temel astalikrar ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Kavramlar hemsireligi ~ ve 6. Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
hasta ba:klml Kavram Haritas1 ve Akis Semali. Vize Yayncilik.
konusundaki 7. Tlge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
koruyucu, tedavi Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
edici ve Yayinlari.
rehabilite 8. Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
etmeye yonelik H_emsire_ligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
teorik  bilgi, Kitabevi.
becerileri 9. Yavuzvan Giersbergen M. (2023). Cerrahi
bgrenir Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.
4 saat Dr. Preoperatif- 3. Biitii ..'1 e Sozel 1. Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
; - Butuncu . gorus, anlatim/Ornek Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Osr.Uvesi postoperatif elestirel diigiinme ve o : o
Ogr.Uyesi €s sunt olay/Bilgisayar 2. Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
bakim etik ilkeler destekli Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Mustafa KAVAK dogrultusunda kanita uygulamala/Tarti Akademisyen Tip Kitabevi.
dayal nitelikli | yma 3. Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsirelik  bakimi hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.
verebilmeyi 6grenir. 4.  Aksoy, G, Kar]an, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
4. Kanita dayali hemsireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.
nitelikli 5. Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
hemsirelik ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
bakimma yonelik 6. Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayincilik.




4 saat Dr. Ameliyathane
Ogr.Uyesi hemsireligi
Mustafa KAVAK
4 saat Dr. Swvi-elektrolit
Opr.Uyesi dengesi

Mustafa KAVAK

bilgileri
uygulama alanina
aktaracak gerekli
bilgi ve beceriyi
kazanir.

5. Tedaviye yonelik
hemsirelik
girisimlerini ayn
zamanda  hasta
haklarim1 ve etik
yaklagimlari
bilir.

6. Temel insan
gereksinimleri
dogrultusunda,
saglam/hasta
bireylere etik
ilkeler
dogrultusunda,
ekip anlayisi
icinde bakim
verebilmeyi
Ogrenir.

7. Bilgileri
sentezleyerek
saglikli
birey/hastaya
bittincul
yaklagimda
bulunur.

flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi II. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semal. Vize Yayincilik.
Ilge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yayinlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemgireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi . Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi II. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri




ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemgireligi 1-2
Kavram Haritas1 ve Akis Semali. Vize Yayimncilik.
flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

4 saat Dr. Sok ve
Ogr.Uyesi hemsirelik
bakimi
Mustafa KAVAK
4 saat Dr. Solunum
Ogr.ﬁyesi sistem I- ve
cerrahi
Mustafa KAVAK hastalhiklar:
hemsireligi

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayincilik.
Ilge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemgireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.
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Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi II. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemgireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayincilik.
Ilge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yayinlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

4 saat Dr. Uriner sistem
Ogr.Uyesi ve cerrahi
hastaliklar:
Mustafa KAVAK hemsireligi
4 saat Dr. Sindirim
Or.Uyesi S|stem|_ ve
cerrahi

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayimncilik.
flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

- Sozel
anlatim/Orn
ek
olay/Bilgisa

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
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Mustafa KAVAK hastaliklar:
hemsireligi
Bakim

4 saat Dr. Endokrin
Ogr.ﬂyesi sistem - ve

cerrahi

Mustafa KAVAK hastaliklar1
hemsireligi

yar destekli
uygulamala/
Tartigma
Soru-cevap

Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi II. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemgireligi 1-2
Kavram Haritas1 ve Akis Semali. Vize Yaymcilik.
flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemgireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yayinlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt | ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi II. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritas1 ve Akis Semali. Vize Yaymecilik.
flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yayinlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.
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4 saat Dr. Bagisikhik
Ogr.Uyesi sistem I. ve
cerrahi
Mustafa KAVAK hastaliklar:
hemsireligi
4 saat Dr. Sinir  sistemi
Ogr.Uyesi hasta.llklfll‘l ve
hemsirelik
Mustafa KAVAK bakimi

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yaymcilik.
Ilge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Glincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemgireligi Uygulama Rehberi. istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi II. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayimncilik.
flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yayinlar.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemgireligi Uygulama Rehberi. istanbul: istanbul tip
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Kitabevi.
Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve 1l.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayincilik.
Ilge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemgireligi Uygulama Rehberi. istanbul: istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

4 saat Dr. Eklem bag
Ogr.Uyesi dOkUSU- ve
cerrahi
Mustafa KAVAK hastaliklar1
hemsireligi
4 saat Dr. Onkoloji  ve
Ogr.Uyesi cerrahi
hastaliklan
Mustafa KAVAK hemsireligi

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsgireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritas1 ve Akis Semali. Vize Yaymncilik.
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flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: Istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

4 saat Dr. Kalp-damar
Ogr.Uyesi hasta.llklfll‘l ve
hemsirelik
Mustafa KAVAK bakim
4 saat Dr. Ders tekrari
Ogr.Uyesi

Mustafa KAVAK

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve II.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi I. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritasi ve Akis Semali. Vize Yayincilik.
Ilge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yayinlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemgireligi Uygulama Rehberi. istanbul: istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

Sozel
anlatim/Ornek
olay/Bilgisayar
destekli
uygulamala/Tart1
sma

Celik S. (2021). Cerrahi Hemsireliginde Giincel
Uygulamalar. Cukurova Nobel Tip Kitabevi.
Karadakovan A., Eti Aslan F. (2017). Dahili ve
Cerrahi Hastaliklarda Bakim. Cilt I ve I1.
Akademisyen Tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2017). Cerrahi
hemsireligi 1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2018). Cerrahi
hemsgireligi I1. Istanbul: Nobel tip Kitabevi.

Eti Aslan F. (2017). Cerrahi Bakim Vaka Analizleri
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ile Birlikte. 2. Baski. Akademisyen Tip Kitabevi.
Karadag M., Bulut H. (2022). Cerrahi Hemsireligi 1-2
Kavram Haritas1 ve Akis Semali. Vize Yayincilik.
flge A. (2018). Cerrahi ve Ameliyathane
Hemsireliginde Giincel Konular 1. Hatipoglu
Yaynlari.

Aksoy, G., Kanan, N., Akyolcu, N. (2011). Cerrahi
Hemsireligi Uygulama Rehberi. Istanbul: istanbul tip
Kitabevi.

Yavuz van Giersbergen M. (2023). Cerrahi
Hemsireligi. Ankara Nobel Tip Kitabevi.

4. HEM 202 CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELiIGIi DERSIi KANITA DAYALI BIiLGi VE UYGULAMALARA

TEMELLENDIRILMESI

Dersin Konusu

Uygulanan Kamita Dayali Rehber/Kanit 2022-2023

e Cerrahi hemsireliginde temel
kavramlar
e Preoperatif-postoperatif bakim

https://eras.org.tr/page.php?id=10

AORN. Guideline at a Glance: Hypothermia. AORN J. 2017 Mar;105(3):342-344. doi:
10.1016/S0001-2092(17)30093-5. PMID: 28241957.

e Sivi-elektrolit dengesi
o Sok ve hemsirelik bakimi

Ameliyathane hemsireligi

109: 68-78. https://doi.org/10.1002/aorn.12451

Bashaw, M.A. and Keister, K.J. (2019), Perioperative Strategies for Surgical Site Infection Prevention. AORN J,

Seeman, K. Patient Radiology Shielding. AORN J. 2022;115(2):178-180.
https://aornjournal.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1002/ aorn.13611

Kalp-damar hastaliklari ve hemsirelik
bakimi
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https://eras.org.tr/page.php?id=10
https://doi.org/10.1002/aorn.12451
https://aornjournal.onlinelibrary.wiley.com/doi/epdf/10.1002/

Solunum sistemi ve cerrahi hastaliklari
hemsireligi

Sinir sistemi hastaliklari ve hemsirelik
bakimi

Gu J, Huang H, Huang Y, Sun H, Xu H. Hypertonic saline or mannitol for treating elevated intracranial pressure
in traumatic brain injury: a meta-analysis of randomized controlled trials. Neurosurg Rev. 2019 Jun;42(2):499-
509. doi: 10.1007/s10143-018-0991-8. Epub 2018 Jun 15. PMID: 29905883.

Sindirim sistemi ve cerrahi hastaliklar:
hemsireligi Bakimi

Joliat, GR., Kobayashi, K., Hasegawa, K. ve ark. Karaciger Cerrahisi igin Perioperatif Bakim Rehberi:
Cerrahiden Sonra lyilesme Hizi (ERAS) Dernegi Onerileri 2022. World J Surg (2022).
https://doi.org/10.1007/s00268-022-06732-5

Uriner sistem ve cerrahi hastaliklari
hemsireligi

Eklem bag dokusu ve cerrahi hastaliklari
hemsireligi

Thomas W Wainwright, Mike Gill, David A McDonald, Robert G Middleton, Mike Reed, Opinder Sahota, Piers
Yates & Olle Ljungqvist (2020) Consensus statement for perioperative care in total hip replacement and total
knee replacement surgery: Enhanced Recovery After Surgery (ERAS®) Society recommendations, Acta
Orthopaedica, 91:1, 3-19, DOI:10.1080/17453674.2019.1683790

Endokrin sistem ve cerrahi hastaliklar
hemsireligi

Onkoloji ve cerrahi hastaliklari
hemsireligi

Temple-Oberle, Claire M.D., M.Sc.; Shea-Budgell, Melissa A. M.Sc.; Tan, Mark M.D.; Semple, John L. M.D.,
M.Sc.; Schrag, Christiaan M.D.; Barreto, Marcio M.D.; Blondeel, Phillip M.D., Ph.D.; Hamming, Jeremy M.D.;
Dayan, Joseph M.D.; Ljunggvist, Olle M.D., Ph.D.; for the ERAS Society. Consensus Review of Optimal
Perioperative Care in Breast Reconstruction: Enhanced Recovery after Surgery (ERAS) Society
Recommendations. Plastic and Reconstructive Surgery: May 2017 - Volume 139 - Issue 5 - p 1056e-1071e doi:
10.1097/PRS.0000000000003242
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5. KLINIK CALISMA ILKELERI

I. Uygulamada “Erzurum Teknik Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
Uygulamali Dersler ilke ve Esaslari’nda belirtilen ilkelere uygun olarak tniforma giyilmesi ve

ogrenci kimlik kartinin tiniforma {izerine takilmasi zorunludur.

Il. Uygulama T.C. Saglik Bakanligi Erzurum Schir Hastanesi’nde yulritilmektedir. Klinik
uygulamalar hastanelerin Onkoloji Servisi, Kalp-Damar Cerrahisi Servisi, Genel Cerrahi 1-2
Servisi, Beyin Cerrahisi Servisi, Uroloji 1-2 Servisi, Ortopedi 1-2 Servisi, ve Ameliyathane
birimlerinde gergeklestirilecektir. Uygulamaya baslama ve bitirme saatleri, 08:00-16:00’d1r. Klinik

uygulama yapilacak tinitelerin ¢aligsma saatlerine uyulmasi zorunludur.

I11. Ogrencilerden;

e Klinige ilk geldiklerinde servisin fizik ortamini, yapilan uygulamalari ve ortami tanimaya
calismalari,

e 1-2 hastanin bakiminin sorumlulugunu almalari,

o Dizenli veri toplamalari, hastalara yonelik formlar1 klinik uygulamaya baslar baslamaz (verinin
niteligine gore ve hastanin durumu uygunsa) doldurulmaya baglanmali ve birincil, ikincil ve
ucuncil koruma diizeylerini igeren hemsirelik bakim planini yapmalari, uygulamalart ve kayit
etmeleri (Klinikte ve dogumhanede bakim plan1 diger tinitelerde rapor hazirlamalart),

e Bireylerin bakim gereksinimlerini belirleyerek, bakimlari diizenli olarak uygulamalari,

e Sorumlulugu altindaki hastalar ile ilgili degisme ve gelismelerden o6gretim elemani, klinik
hemsire ve/veya doktorlarini haberdar etmeleri,

e Uygulamalarda ekip is birligi i¢cinde ¢alismalari, sabah ve aksam bakimini verdikleri bireylerin
teslimlerine ve vizitlerine katilmalari,

e Birey ve aileyi olabildigince bakima katabilmeleri,

e Hastalarini taburculuga hazirlamalari

e Uygulamaya gelinemedigi zamanlarda veri toplama formlar1 ve bakim planlarini, ilgili 6gretim
elemanina teslim etmeleri ya da iletmeleri

e Klinik ¢alismalarda mesleki etik ilkelere bagli kalmalart ve Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanununa (KVKK) uygun davranmalar1 beklenmektedir.

e Her 6grenci bagli bulundugu birimde, klinikten sorumlu o6gretim elemanima herglin vaka

sunumu yapacaktir.
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e Kiliniklerde 1. rotasyonda grup halinde kavram haritasi, 2. ve 3. rotasyinda ise her 6grenci
bireysel olarak birer tane bakim plan1 hazirlayacaktir.

e Kilinik dis1 birimlerde (ameliyathane) her 6grenci tarafindan rapor hazirlanacaktir. Hazirlanacak
olan raporlar donem sonunda ilgili 6gretim elemanina tek bir dosya halinde, usuliine uygun bir
sekilde teslim edilecektir.

Rapor hazirlanmasinda asagida belirtilen ozellikler dikkate alinacaktir.

1. Kapak sayfasinda ad soyad, gidilen Gnitenin adi, gidilen tarih yazilacak,

2. Giris boliimiine gidilen tinitenin fizik sartlar1, genel 6zellikleri, {initede galisan personelin sayisi
ve niteligi hakkinda kisa bilgi verilecek,

3. Gozlemlenen uygulamalar ve bu uygulamalarin kimler tarafindan yapildigi,

4. Yaptiginiz uygulamalar, uygulamalarin amaci, uygulama hakkinda 6grenilen teorik bilgiler,
uygulamanin nasil yapildigi, kullanilan malzemelerin 6zellikleri,

5. Gun i¢inde kullanilan ve izlenilen hemsirelik rolleri (bakim verici rolii, egitici rolii, danigmanlik
rolii, koordinasyon rolii, yonetici rolii, destekleyici rolii, arastirici rolii, hasta savunuculuk rolii gibi)
ve bu rollerin hangi uygulamalarda kullanildig,

6. Uygulamanin size kattiklari,

7. Yeni edinilen bilgiler (uygulanilan ilaglar, tan1 ve tedavi yontemleri gibi),

8. Gidilen tinite ile ilgili goriisler yazilacaktir.

9. Raporu yazarken profesyonel dil kullanilacaktir.

10.Raporlar en geg bir hafta icinde ilgili 6gretim elemanlarina teslim edilecektir.

IV. Klinik uygulamalarin her giinii i¢in bir sorumlu 6grenci hemsire secilecektir.

Sorumlu 6grenci hemsirenin sorumluluklari;

e Her 6grenciye uygun hasta paylasimi yapmada 6gretim elemani/klinik rehberle birlikte hareket
etmek,

e Tedavi ve bakim grubu listelerini hazirlayarak dgretim elemani/klinik rehberin goriisiine sunmak
ve listeyi klinik hemsgireleri ile paylasmak, bu listelerin diizenli uygulanip uygulanmadigini izlemek,

e Yeni yatislar izleyip, gerekiyorsa 6grencilere dagitimi igin 6gretim elemant ile is birligi yapmak,

V. Kilinik uygulamalarda hastanede yemek molasi 6glen 12:00-13:00 saatleri arasinda verilir.
Ogrenciler hastalarmin durumu yemek molast igin ayrilmalarina uygun degilse 6gretim elemanimin
bilgisi dahilinde bu saati degistirebilir. Hastalarinin durumu ile ilgili acil durumlari mola igin

ayrilmadan once ilgili klinik hemsiresine bildirir.

19



V1. Erzurum Sehir Hastanesi’nde uygulamaya cikacak olan &grenciler uygulama planinda yer

aldig1 gruptaki liste sirasina gore dagilacaktir. Grup sorumlusu olan 6grenci ise bu dagilimi kontrol

etmeli ve gruptaki 6grencilerin hangi servis ya da poliklinikte bulundugu bilgisine sahip olmalidir.

6. GUNLUK KLINIK CALISMA FORMU
UNITENIN ADI: TARIH:

Ogrencinin Oda no Hastalarin Hastaneye yatis tarihi Tanist
Adi soyadi Ad soyad1

1.Hafta
08-12.00

1.Hafta
13-16.00

1.Hafta
08-12.00

Tarih Gelmeyen Ogrenciler Tedavi Grubu Ogrenciler Takip Grubu Ogrenciler

1. Hafta
08-12.00

1. Hafta
13-16.00

1. Hafta
08-12.00

Sorumlu Ogrencinin Ad1 Soyadi imzas::
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7.1. HEM 202 CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELIGI DERSI HASTA
BAKIMINA ILiSKIN VERi TOPLAMA DEGERLENDIRME FORMU

ERZURUM TEKNIK UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
HEM 202 CERRAHi HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI
HASTA BAKIMINA iLiSKiN VERi TOPLAMA DEGERLENDIRME FORMU

> Ogrencinin
Adi Soyadi:
Ogrencinin Numarast:
Uygulama Klinigi:
Tarih:

> Hastanin
Adi Soyad:

Yasi:

Cinsiyeti:

Egitimi:

Medeni durumu:
Meslegi/isi:
Hastane yatis tarihi:

Veri Toplama Tarihi:

Tibbi Tanis::

Yapilan/Yapilacak ameliyatin adi..........cccceeueeee.

Preoperatif..................... giin

Postoperatif.........c.ceue.. glin

Bilgi Kaynagi:

Kendisi....... YaKinl....oeeeeeeennnns Saghk Elemani.............. Diger............
Hastaneye gelis yeri: Ev... Acil... e, Hastanesinden Sevk...
Hastaneye gelis sekli: Yiiriiyerek..... Yardimla........ Sedyeyle...... Yalniz...... Diger.......

Ameliyatin tarihi:

Anestezi tiirii: Genel Anestezi[d Spinal Anestezild Epidural Anestezild Lokal Anestezi[l

1. SAGLIGIN ALGILANMASI VE SAGLIK YONETiM BiCimi
Saglk Sikayeti / Oykiisii:

Gegmis Saghk Oykiisii (Hastaliklari baslangig tarihleri ile belirtiniz):

Gegmis Cerrahi Hikayesi (Ameliyatlari baslangig tarihleri ile belirtiniz):



Alerijileri:

Yasam Stili Nedeni ile Saghgini Tehdit Eden Risk Faktérleri:

Sigara Kullanimi: Yok[d Var[l adet /giin Birakma istegi var mi ?Hayir[d  Evet[]
Sigara Kullanim Oykdisii: Tip: ....cccoooevvvervennnee. Yil i e Birakma Zamani.............ccccveuvene.
Alkol 0  Aktivite EksikligiCl Diger: ....ccceveveveevererenenn

Ailesel Risk Faktorleri (iliskisini Belirtiniz)

Diabetes Mellitus o Kardiyovaskiiler Hastaliklari / Hipertansiyon / Strok o
Kanser O

Solunum sistemi Hastaliklari o

Diger:

Genetik faktoér var mi?.......

Uygulanan izolasyon: Solunum Damlacikd Temas[ Diger]

2. BESLENME- METABOLIK DURUM

Boy: Kilo: Beden Kitle indeksi:

Kilo artigi (zaman)/ Kilo azalmasi (zaman)

Oral alimi Yok O Varo

Diyeti Yok O Var O eeeeeeeenns

Enteral Beslenme Yok O Var Oueeeeennens

Tipi NG O Gastrostomik/jejunosnostomik o

Total paranteral beslenme Yok O Var Duceeeeeeeeens

Tipi Periferal o Santral o Port O Diger O
IV yolun goriiniimu.........ccceceeuneee Takilma zamaniu...... Yeri....uu..

Yeme Problemleri / Sindirim: Yutma giigligii O Bulanti O Kusma o Diger
Oral mukoza Pembe O Kirmizi o Nemli o Kuruo Lezyon O

Disler: Digler Tam O Disler Eksik o Takma dis O
Cilt: Normalo Sariliko Morluk o Ekimoz O Petesi O

Sicak o Soguk O Kuru o Nemli o Diger (agiklaymiz)......

Deri Turgoru: Normalo Azalmigo Artmis O

...........
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Tirnaklar: Renk........ Sekil........ Diger..........

Varis: Yok O Var O ceeeeeecveneeeeecseneees

Hemsirelik Tanilari: Sivi Voliim Defisiti; / Sivi Voliim Fazlaligi ;

Sivi Voliim Dengesizligi; Kusma; Beslenme: Gereksinimden Az/ Cok Beslenme ; Yutma Guglugi; Oral Mukoz

Membranda Bozulma.; Doku Biitiinliigiinde Bozulma; Cilt Biitiinliigiinde Bozulma

3. BOSALTIM BiCiMi

Normal Barsak Aliskanligi: Normal / Sikhgu......

Barsak Eliminasyonu: Problem yok... Diyare.... Konstipasyon.... Fekal inkontinans ...

Diger............
Gaita: Renk .....ceeeee cevenenee Miktar ............... Diskida kan......Diskida mukus....
Abdomen: Yumusak..... Yari yumusak..... Gergin..... Sert.... Diiz... Hassasiyet.....

Barsak sesleri: Var... Yok... En Son Sayilan Barsak Hareketi:
Ostomi: Var... Yok...

Rektum: Problem yok.... Lezyon.......... Hemoroid.... Diger ......ccceeeeveecennn

idrar : Problem yok... idrar Kagirma... Acil idrar...  Sik Sik... Sizinti /damla damla... Agri ..
Bulanik.... Tortulu....

Kateter... Suprapubik Kateter... Prezervatif Sonda... idrar: Seffaf / Acik... Sari...
Glop: .....  Aniiri...... Diziiri: ...... EEEEEOIligiiri:...... BE

Diyaliz: Hemodializ....  Periton Dializi....

Hemgirelik Tanilari: Risk/Konstipasyon; Risk/Diyare;
Risk/Gaita inkontinansi; Risk/idrar inkontinansi;

Risk/Uriner bosaltim yetmezligi; Risk/Uriner retansiyon ;
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SIVI iZLEM FORMU

SAAT

ALDIGI CIKARDIGI

DAMAR YOLU ORAL NGT iDRAR NGT GOGUST |DREN KUSMA DISKI

imza

08-16

16-24

24 -08

TOPLAM

AKTIiVITE-EGZERSIiZ / DINLENME

Tarih /Saat Ates Nabiz Solunum Kan basinci
Yasam Bulgulari
ApikalRitm: Duzenlild Duzensiz[d KapillerDolum: Normal(d Gecikmis(]
Oksijen Kullanimi: Yok [0 Var[d Nazal Kantl /L/min.......ccceeveverennnne Maske O2 ....ccccevvvvreennen

Solunum : Duzenlild Giglik yok[d Guglikle[d Solunum Derinligi : Yizeyelll Normal(d Derind
Solunumda Zorluk: Hayir[l Evet[d Dinlenmekleld Cabaylald........ccooivevirivevirievcrieeereee e

Oksiiriik : HayirD  Evet[d BalgamsizCd Balgam[ Renk............... Yogunluk ............. Miktar ............
Triflow: Ulastigi Seviye......coovevveriinennns hangi siklikla kullanildigi........coooviveenneninecncninnne.

Aspirasyon: Hayir[d Evet[d Hangi siklikta Renk/Miktar

Yapay Havayolu: Hayir[l Evet[d Tipi....ccoeveeenee. / Yeri .

GO6gus Tupu: Sagld  Sold Drenaj Miktari/Rengi .......cccceeeenenee Aspirasyon: Hayir[dl Evet[]

Giinlitk Yasam Aktivitesi / Kendine Bakabilme Yetenegi:

MODIFIYE BARTHEL GUNLUK TEMEL YASAM AKTIiVITE iNDEKSI

Aktivite Degerlendirme Puan
Beslenme 0: Bagimh 5: Yardimh 10: Bagimsiz
Banyo 0: Bagimh 10: Bagimsiz
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Kisisel Hijyen 0: Bagimh 5: Yardimh 10: Bagimsiz

Giyinme 0: Bagimli 5: Yardimh 10: Bagimsiz

Bagirsak Bosaltimi 0: inkontinans 5: Ara sira kagirma  10: Bagimsiz

Mesane Bosaltimi 0: inkontinans/Bagimli/Kateterize  5: Ara sira kagirma 10:
Bagimsiz

Tuvalet Kullanimi 0: Bagimli 5: Yardimli (Kisi, Fiziksel)

10: Yardimh (Sozel/Fiziksel) 15: Bagimsiz

Hareket 0: immobil 5: Tekerlekli sandalyede bagimsiz

10: Yardimh Yiriyor 15: Bagimsiz
Merdiven GCikma 0: Bagimh  5: Yardimli (s6zel/fiziksel) 10: Bagimsiz
Toplam

Modifiye Barthel indeksi Degerlendirme Talimati: Her madde ii¢ basamakli skorlama sistemiyle ayri ayri

skorlanarak toplam skor (0-100) hesaplanmaktadir. Toplam skor 0 ile 100 arasinda degismekte olup, “0” tam

bagimlilik, “100” ise tam bagimsizlik durumunu géstermektedir.

Yardima arag kullanimi: Yiiriitiicio Bastono Tekerlekli Sandalyeo  Koltuk Degnegio
Kas-iskelet-nérolojik sistem: Krampo Tremoro  Eklemlerde sisliko Eklemlerde kizarikliko
Eklemlerde hassasiyeto Hareket kisitlihgin Deformiteo  Kontraktiiro Atrofio Pleji/paralizic
Diyabetik ayaka.........

Hemgirelik Tanilari: Aktivite intoleransi; Fiziksel harekette bozulma; Diisme riski; Hava yolu
acikhiginda yetersizlik; Giigsuizliik; Doku perfiizyonunda bozulma; Gaz degisiminde bozulma; Kardiyak out-
putta bozulma; Viicut isisinda degisim; Oz-bakim defisiti: banyo,hijyen,giyinme/ beslenme,tuvalet;

5. UYKU - DINLENME BiCimi

Uyku Diizensizligi: Hayiro  Evet O ...cccceveevcvcnnenene
Uyku Diizeninde Goriilen Degisikligin Nedeni: Anksiyeteo Agrio Guriiltio Diger(Agiklaymiz)......
Hemgirelik tanilari: Risk/Uyku Duzeni Bozuklugu; Diger:

6. BiLiSSEL ALGILAMA BiCiMi

Hafiza/Hatirlama : Normalo Yakin hafiza bozukluguo Uzak hafiza bozukluguo
Pupil Reaksiyonu: Varo  Yoko

Gorme: Normalo Gozliiko Lens o Agiklayiniz:

Periferal duyu algisi: Sicak/Soguk intoleransio  Uyusukluk/Karincalanmao Agiklayniz:...
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BASI YARALARI RiSK TANILAMA

(Bu béliimii basi yaralari agisindan risk altinda oldugunu diisiindiigiiniiz hastalara uygulayiniz)

AKTIVITE

|_| Sandalyeye Oturabilir 2

Ara-Sira Yiirir

3

SURTUNME VE CiziLME

|_| Tamamen Sinirh 1 |_| Tamamen immobil 1
|_| Cok Sinirh 2 |_| Cok Sinirh 2
DUYGUSAL ALGILAMA MOBILiZASYON
Hafif Sinirh 3 Biraz Sinirh 3
|_| Normal 4 |_| Aktif 4
|_| Surekli Islak 1 |_| Kasektik 1
|_| Cok Sik Islak 2 |_| Kismen Yeterli 2
VUCUT TEMIZLiGi BESLENME
Ara-Sira Islak 3 Yeterli 3
|_| Cok Seyrek Islak 4 |_| Cok lyi 4
|_| Yataga Bagimh 1 |_| Problem Var

|_| Problem Olabilir

Problem Yok

|_| sik Sik Yiiriir

*TOTAL PUAN: Total Puan 16’dan diisiik ise hasta risk grubuna alinmali ve her giin izlenmelidir.
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Biling Diizeyini Degerlendirme:
(Glasgow Koma Skalasi)

Yanit Diizeyi Puan
G6z Agma  |Gozlerini agamiyor 1
Agrili uyarilara yanit olarak gézlerini agiyor 2
Konusmaya yanit olarak gézlerini agiyor 3
Kendiliginden gozlerini agiyor 4
Motor yanit yok 1
Motor Yanit |Agriile ektensor yanit 2
Agri ile fleksor yanit 3
Geri gekme seklinde 4
Lokalize edici 5
Komutlar yerine getiriyor 6
Cevap yok 1
Sozel Yanit  |Anlasilmaz sesler 2
Uygun olmayan yanit 3
Daginik, konfiize yanit 4
Orayante (uyumlu) yanit 5
Toplam Puan
Puan:3-8 :ciddi beyin hasari, 9-12:orta beyin hasari, 13-14: hafif beyin hasari, 15:bilingli
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iTAKi DUSME RisKi OLCEGI

Degerlendirme Zamani
RISK FAKTORLERI ilk Post Hasta | Bolim Durum
Degerlendirme Operatif Donem Diismes| Degisikligi | Degisikligi
Tarih/Saat Tarih/Saat Tarih/Sq Tarih/Saat | Tarih/Saat
PUAN PUAN PUAN | PUAN PUAN
1 65 yas ve Ustu. 1 1 1 1 1
2 Bilinci kapall. 1 1 1 1 1
3 Son 1 ay iginde diisme oykisi var. 1 1 1 1 1
4 Kronik hastalik 6ykusu var.* 1 1 1 1 1
Ayakta/yurirken fiziksel destegi 1 1 1 1 1
5 (yuruteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.)ihtiya
var.
6 | 5| Uriner/Fekalkontinans bozuklugu var. 1 1 1 1 1
7 § Gorme durumu zayif. 1 1 1 1 1
8 E 4’den fazla ilag kullanimi var. 1 1 1 1 1
9 | % Hastaya bagli 3’lin altinda bakim 1 1 1 1 1
& | ekipmanivar. **
10 =§ Yatak korkuluklari bulunmuyor/calismiyor. 1 1 1 1 1
11| S| Yirime alanlarinda fiziksel engel(ler) var. 1 1 1 1 1
12 Biling acik, koopere degil. 5 5 5 5 5
13 Ayakta/yirurken denge problemi var. 5 5 5 5 5
14 Bas donmesi var. 5 5 5 5 5
15 E Ortostatik hipotansiyonu var. 5 5 5 5 5
16 :§ Gorme engeli var. 5 5 5 5 5
17 E Bedensel engeli var. 5 5 5 5 5
18 z’ Hastaya bagl 3 ve Ustl bakim ekipmani var. **| 5 5 5 5 5
E§. Son 1 hafta iginde riskli ilag kullanimi 5 5 5 5 5
19| © o
S | var.
TOPLAM PUAN

*pDUSUK RISK: Toplam 5 puanin altinda
*YUKSEK RISK:Toplam 5 ve 5’in iizerinde

iTAKi DUSME RiSKi OLCEGi BiLGILENDIRME TABLOSU

[J Hipertansiyon L[] Diyabet [J Dolasim Sistemi Hastaliklari JArtritCISindirim Sistemi HastaliklariC

*Kronik Hastaliklar
Paralizi [ Depresyon [ Norolojik hastalklar

**Hasta Bakim O IV infizyon [ Solunum Cihazi [ Kalici Kateter [ Gégiis Tipi ] Dren
Ekipmanlari [PerfizatorIPacemaker vb.
[PsikotroplarCINarkotikler [JBenzodiazepinler CONoroleptikler
***Riskli ilaglar OAntikoagilanlar 0 Narkotik Analjezikler [Ditretikler/Laksatifler
DAntidiayebetikler DSantral Venoz Sistem
[ ilaglari(Digoksinvb) [ Kan Basincini Diizenleyici ilaglar
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Agn Degerlendirme/Y6netimi:
6 Aydan Daha Uzun Siiren Agrimi? Hayiro Eveto

Agri Degerlendirme/Yonetimi: Agri ile ilgili Degerlendirmelerinizi Eksiksiz Olarak Altta Gordiigiiniiz Sekilde
Kodlayiniz

Agri Degerlendirme Tarih /Saat Tarih /Saat | Tarih /Saat

Agri skoru (0-10)

Farmakolojik tedavi

Agrinin Niteligi ve Agni icin Uygulanan Girisimler

Agrinin Niteligi Uygulanan Farmakolojik tedavi Non-farmakolojik tedavi

1. igneleyici 1. IV Non-Steroid 1. Masaj yapma
Antienflamatuar (NSAID) o

2. Yanici 2. Dikkati dagitma

2. Oral Non-Steroid

3. Kramp Antienflamatuar 3. Miizik dinleme

4. Kesici 3. IMilag 4. Pozisyon verme

5. Yanici 4. Hasta Kontrollii Analjezi 5. Sicak/soguk uygulama
6. Batici (PCA) 6. Diger

7. Spazm-kasilma 5. Epidural ¢ .

8. Zonklayic 6. Diger

9. Diéer .......




Hemgirelik Tanilari: Akut Konfiizyon ; Kronik Konfiizyon; Kronik Agri Duyusal Algilamada Bozulma;
Diisiince Siirecinde-Hatirlamada Bozulma;  Akut Agri  Diger:.....ccvveveeereceerenrcnnnnens

7. KENDINi ALGILAMA - KAVRAMA BiCiMi

Su anki saghk probleminiz sizde ne tiir duygular yaratiyor?

Endisen Korkuo Ofkeo Huzursuzluko  Yetersizliko Caresizliko Digero
Bireyin genel goériinusii:

Bireyin saghgini algilama durumu: iyio Ortao  Kétiio

Hemsirelik Tanilari: Adaptasyonda Bozulma ;Umitsizlik

Giigsuizliik; Kederlenme

Diger:

8. ROL - iLiSKi BiCiMi

Hastaliga bagh ¢alisma durumunda etkilenme: Varo Yoko

Destek Sistemleri (aile, arkadas, ekonomik, sosyal, kiiltlirel ruhsal ...) Yok o Var o
Aciklayiniz: ...

Hemgsirelik Tanilari: Kederlenme; Yalnizlik; Etkisiz Rol Performansi; Sosyal Etkilesimde Bozulma;Sosyal
izolasyon; Adaptasyon Giigliigii

Diger: ....
9. CINSELLiK - UREME BiCiMi
Tedavi ve hastaligin cinsellige etkisi: Varo Yoko Agiklayiniz: .......cceeeeiiiinnnnnns

Cinsellikle ilgili danismanlik gereksinimi: Varo Yoko
Hemgsirelik tanilari: Seksuel Disfonksiyon ; Etkisiz Seksuel Kaliplar ; Etkisiz Saghk Yonetimi
Diger:

10. BASETME - STRESI iLE BASETME BiCiMi

Yakin bir zamanda yasadigi kriz ve bas etme mekanizmasi:

Stresle Bas Etmek i¢in Evde ilag/Madde Kullanimi:  Hayir... Evet... Aciklayiniz:
Hemsirelik Tanilari: Adaptasyonda Bozulma; Risk/ Etkisiz Basetme; Risk/ Etkisiz inkar:
Diger:

11. iNANC VE DEGERLER

Hastanin hastaligini kabullenme durumu:
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Hastaligi ile bas etmk igin kullandigi destek giigler:

Dini inanglarindan dolayi yapmak istedigi 6zel bir uygulama var mi? Hayir... Evet... Aciklayiniz:

Oliime dair sorulari var mi?

Hemsirelik Tanilari: Spirituel Sikinti (Manevi Sikint1);  Spirituel iyiligi Giiglendirmeye Hazir Olamama

Diger:

12. EGIiTiM GEREKSINiMi

Egitim eksikligi: Yoko

Egitim gereksinimlerini yaziniz

Var o

YAPILAN TANI VE TETKiK iSLEMLERI (Tarih/Saat ve Tanisal Bulgular/Sonuglar)

Tomografi:

Angiografi:
Bronkoskopi:
Endoskopi:
Biyopsi:

Diger

KULLANILAN PARANTERAL SIVILAR

Jenerik Adi

IV Hizi

IV Sivi Siniflamasi /
Major Etkisi

Major Yan Etkileri

Hemsirelik Girisimleri
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KULLANILAN iLACLAR

Jenerik Adi

Doz /Siklik/ IV Hizi

ilag Siniflamasi / Major
Etkisi

Major Yan Etkileri

Hemgirelik Girigsimleri
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HASTANIN TIBBi TANISI:

HASTALIGIN TANIMLANMASI

HASTAVYA iLiSKiN HASTALIK SURECI

HASTALIGIN ETiYOLOJiSi:

FiZYOPATOLOJiSI:

HASTADA GORULEN ETiYOLOJi:

FiZYOPATOLOVJISI:

HASTALIGIN TANI YONTEMLERI

HASTAYA YAPILAN TANI YONTEMLERI

HASTALIGIN KLINiK BELIRTi/BULGULARI

HASTADA GORULEN KLINiK BELIRTi/BULGULAR

HASTALIGIN KOMPLIKASYONLARI

HASTADA GORULEN KOMPLIKASYONLAR

HASTALIGIN TEDAVI YONTEMLERI

HASTAYA YAPILAN TEDAVI YONTEMLERI

HEMSIRELIK YONETIMi

HASTAYA YAPILAN HEMSIRELIK YONETIMI

Kullanilan Kaynak/Kaynaklar (YALNIZCA MAKALE ve KiTAP)
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LABORATUAR GALISMALARI

Tetkik
WBC

NEU%
NEU
LYM%
LYM
MONO%
MONO
EOS%
EOS
BASO%
BASO
RBC
HGB
HCT
MCV
MCH
MCHC
RDW
PLT
MPV
CRP

DIGER

pH

PCO2

pO2

HCOs

Tarih

HEMATOLOJI

Sonug-|N1t

Tetkik

Dansite
Bilirubin

Henoglobin

Normal Deger
5.2-12.4 Bin/mm?3
41-73 %

2.1-6.1 K/uL
19.4-44.9 %
1.3-3.5 K/uL
5.1-10.9 %
0.3-0.9 K/uL
0.9-6 %

0-0,5 K/uL
0.3-1.5 %

0-0.2 K/uL

4.38-5.77 Milyon/mm?

13.6-17.2 g/dI
% 39.5-50.3
80.7-95.5 fL
27.2-33.5 pg
32.7-37.5 g/dL
11.5-14.3 %

156-373 Bin/mm?3

Tetkik
Glukoz

BUN

Kreatinin (Kan)
Kolesterol

HDL

LDL

Trigliserid
Alkalen Fosfataz
AST

ALT

LDH

GGT

Total Protein
Albumin

Total Bilirubin
Direkt Bil.
Indirekt Bil.

CK

CKMB

6.9-10.8 fL Kalsiyum (Kan)
0-10 mg/L Fosfor (Kan)
Urik Asit (Kan)
KAN GAZI Sodyum (Kan)
7.35-7.45 Potasyum (Kan)

Erkek=35-48 mmHg
Kadin=32-45 mmH1]g

83-108 mmHg

Klor (Kan)

Amilaz (Serum)

Erkek=22.2-28.3 mmol/L Lipaz
Kadin=21.2-27 mmol/L

DIGER
IDRAR
Sonug N. Deger Aralig
1.01-1.03

0-0.5 mg/di

0-0.06 mg/dI

BiYOKIMYA
Sonug-| N1

Tetkik

Eritrosit

Lokosit

Protein

Normal Deger
70-110 mg/dL
5-18 mg/dL
0.66-1.09 mg/dL
0-200 mg/dL
35-60 mg/dL
35-165 -

30-150 mg/dL
30-120 U/L
0-37 U/L

0-65 U/L
100-190 U/L
5-85 U/L
6.4-8.2 g/dL
3.4-5 g/dL
0.3-1.2 mg/dL
0-0.2 mg/dL
0-0.7 mg/dL
0-232 U/L

0-20 U/L
8.5-10.3 mg/dL
2.5-4.5 mg/dL
2.6-7.2 mg/dL
136-146 mmol/L
3.3-5.1 mmol/L

85-110 mmol/L

28-100 U/L

21-67 U/L

Sonug N. Deger Aralig

0-3 /HPF
0-5 IHPF

0-30 mg/dl
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TABURCULUK PLANI

Taburcu Eden Hemgire

Taburculuk Tarihi

Yatis Siiresi

Taburculuk Notu
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Tarih

Prb.

No

TANILAMA PLANLAMA

Hemgirelik Tanilari JAmag /
(G/P/0) Sonug

. Kriterleri
Kolloboratif

Problemler( PK)

Miidahaleler
/Girisimler

UYGULAMA

DEGERLENDIRME

Etyolojik Faktorler: §Amag:

Tanimlayici Sonug
kriterler: Kriterleri:
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7.2. Cerrahi Hastalhiklar1 ve Hemsireligi Dersi Uygulama Beceri Listesi

T.C.

ERZURUM TEKNIK UNIVERSITESI

Saghk Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik BolUmU

Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi Ana Bilim Dah
Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Beceri Listesi

Ogrencinin Ad1 Soyadi: Klinik:
Numarasi: Klinik Egitici Ad-Soyad:
Tarih:
BECERILER CERRAHI HASTALIKLARI
HEMSIRELIGi
Ameliyat 6ncesi egitim verilmesi Agiklama:
Biyokimya tetkikleri Aciklama:
idrar tetkikleri Aciklama:
EKG gekilmesi Aciklama:
Akciger grafisi cekilmesi Agiklama:
Gerektiginde ameliyata gidecek ilaglarin istenmesi Aciklama:
Kan cross kontrolii Aciklama:
Anestezi konstltasyonu Aciklama:
Dr. istemine gore sedatif verilmesi Agiklama:
Hastanin yeterli stire a¢ birakilmasi Aciklama:
Cerrahi onam belgesinin kontrol edilmesi Aciklama:
Ameliyat bolgesindeki tiylerin temizlenmesi Aciklama:
Dr. sistemine gore bosaltici lavman Aciklama:
Makyaj ve ojenin temizlenmesi Agiklama:
Normal banyo / povidon iodinle banyo Agiklama:
Protez ve takilarin gikariimasi Aciklama:
Degerli esyalarin saklanmasi / emanete alinmasi Agiklama:
Hasta tanitim bandindaki bilgilerin kontrol edilmesi Aciklama:
Tum diger camasirlarin gikarildigindan emin olunmasi Agiklama:
Ameliyat godmlegi ve bone giydirilmesi Agciklama:
Dr. istemine gére IV. mayi takilmasi Aciklama:
Anestezi hekiminin istemine gére premedikasyon Acgiklama:
Transport sedyesinin kenarlarinin kaldirilmasi Aciklama:
Ameliyattan gelmeden Once hastanin yataginin hazirlanmasi. Agiklama:
(Basucuna bobrek kivet, kagit mendil konulmasi).
Hastanin  yasamsal bulgularinin, ameliyat bdlgesindeki Agiklama:
kanamanin, bulanti ve kusmanin diizenli araliklarla gézlenmesi.
Hasta tamamen uyanincaya kadar vyatak kenarlarinin Agiklama:
kaldiriilmasi. (Cocuk hastalarda uyandiktan sonra da kalkik
birakilmasi).
Normal beden sicakliginin saglanmasi ve siirdiiriilmesi Agiklama:
Agriyi hafifletmek igin hekim istemine gore analjezik verilmesi. Agiklama:
Yapilan operasyona uygun gidalarin hasta tarafindan Agiklama:
alinmasinin saglanmasi ve bunun strekliliginin saglanmasi
Kusma sirasinda aspirasyonu oOnlemek icin hastanin oturur Agiklama:
pozisyona getirilmesi ya da basinin yana ¢evrilmesi.
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ilk kusmadan sonra gerektiginde hekim istemine gore
antiemetik yapilmasi.

Aciklama:

Erken dénemde ates icin sivi diyetin zamaninda ve tam olarak Agiklama:
alinmasinin 6neminin hasta ve ailesiyle konusulmasi

Yapilan hemsirelik aktiviteleri ve ortaya ¢ikabilecek hemsirelik Agiklama:
sorunlari hakkinda hasta ve ailesinin bilgilendirilmesi.

Ameliyattan gelmeden 6nce hastanin yataginin hazirlanmasi. Agiklama:
(Basucuna bobrek kivet, kagit mendil konulmasi).

Hasta ve yakinina taburcu olacaginin bildirilmesi Agiklama:
Hasta veya ailesine diyetinin 6neminin vurgulanarak anlatilmasi Aciklama:
ve diyet, listesinin verilmesi (ameliyata 0zgli; kalp damar

cerrahisi, obesite cerrahisi vs.)

Hastanin evde kullanacagi ilaglarinin agiklanarak yazili olarak Agiklama:
verilmesi

Cerrahiye 6zgl egitim verilmesi(stoma, yara, egzersiz, katater Aciklama:
vs. )

DiGER..... Aciklama:

*HEM 202 Cerrahi Hastaliklart Hemsireligi dersini alan 6grencilerin bu beceri listesindeki maddeleri

uygulamasi/izlemesi gerekmektedir.
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ERZURUM TEKNIiK UNiVERSITESi SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELIiGi DERSI
UYGULAMA SORUMLUSU
OLCME VE DEGERLENDIiRME FORMU

UYGULAMA YAPAN OGRENCI Fotograf

Adi Soyadi

Ogrenci No

Uygulama Baslangic Tarihi

Uygulama Bitis Tarihi

Ders Sorumlusu Dr. Ogr. Uyesi Mustafa KAVAK

UYGULAMA YAPILAN KURUM

Kurum adi

Uygulama yapilan boliim(ler)

Uygulama yapan 6grencinin gosterdigi performanst asagidaki kriterleri dikkate alarak degerlendirmeniz rica olunur.

A. DAVRANISLAR, DIS GORUNUM VE ETIK

Cok Yeterli Orta Yetersiz Cok
yeterli | (4 puan) (3 puan) (2 puan) yetersiz
(5 puan) (1 puan)

Ogrencinin Kendine giiven, kendini ifade
edebilme, 6z elestiri yapabilme becerisi

Forma biitiinliigiine ve hijyene uyum

Saglikli/Hasta birey ve kendisi igin
giivenli olan uygulamay1 yapma

Mesleki degerlere ve etik ilkelere uygun
davranma becerisi

Uygulama saatlerine uyum

Etkili calisma ve zamani verimli
kullanabilme

Sorumluluk alma ve yerine getirme

Toplam puan (<+sr./35 puan)

B. ILETiSiM BECERILERI

Cok Yeterli Orta Yetersiz Cok
yeterli | (4 puan) (3 puan) (2 puan) yetersiz
(5 puan) (1 puan)

Kisiler aras1 iliski kurabilme ve sirdiirme
becerisi

Saglikli/ Hasta birey ve yakinlari ile
iletisim

Caligma arkadasi ve ekip ile iletigimi

Toplam puan (coeeee /15 puan)




C. TEORIK BiLGi DUZEYi

Cok yeterli
(5 puan)

Yeterli
(4 puan)

Orta
(3 puan)

Yetersiz
(2 puan)

Cok
yetersiz
(1 puan)

Edindigi teorik bilgileri sentez edip
kullanabilme ve gelistirme

Saglikly/ hasta bireye dogru/yeterli
diizeyde bilgi verme

Kanita dayali bilgiye ulagsma ve
sunma becerisi

Toplam puan

O /15 puan)

D. MESLEKIi BECERILERIi UYGULAMA

Cok yeterli
(5 puan)

Yeterli
(4 puan)

Orta
(3 puan)

Yetersiz
(2 puan)

Cok
yetersiz
(1
puan)

Dogru ve yeterli bilgi toplama ve
kayit altina alma

Is akisin1 dogru saptama ve planlama

Dogru ve yeterli uygulama siirecini
saglama

Oneri gelistirme, ¢oziim iiretme

Mesleki kavramlari anlama ve
uygulama yetenegine sahip olma

Uygulama sonuglarini saptama,
degerlendirme ve raporlama

Kendini gelistirme konusunda istekli
olma

Toplam puan

A /35 puan)

GENEL DEGERLENDIRME [Toplam puan yaziniz]

Ogrenci ile ilgili diger diisiincelerinizi yazmaniz rica olunur.

Uygulama Sorumlusu

Tarih ve imza

Ders Sorumlusu

Tarih ve imza
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ERZURUM TEKNIiK UNIiVERSITESiI SAGLIK BiLIMLERiI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI
BAKIM PLANI DEGERLENDIRME FORMU

OGRENCININ ADI VE SOYADI:

TARIH:

Asagida verilen degerlendirme olgiitlerini kullanarak 6grencinin bakim planini degerlendiriniz.

BAKIM PLANI DEGERLENDIRME OLCUTLERI

DEGERLENDIRME
PUANI

Bireyin hastaligi, tan1 ve tedavi yontemleri hakkinda teorik bilgi
sahibi olmas1

10

Bireyin laboratuvar bulgularini agiklamasi

Bireyin ilaglarini agiklamasi

Bireyin verilerini toplayarak mevcut durumu tanilamast

Bireye 0zgu hemsirelik tanisi belirlemesi

Hemgirelik tanilarini 6ncelik sirasina koymast

Hemgirelik tanilarinin tanimlayici ve etiyolojik Ozelliklerini
belirtmesi

U1 | 00| 00|00 00| 0

Hemsirelik tanilarina uygun bireye 6zgii hemsirelik girisimlerini
oncelik sirasina koymasi

Uyguladig1 hemsirelik girisimlerini agiklamasi

Hemsirelik tanilara 6zgii sonug kriterlerini belirlemesi

Hastaya verilen bakimi degerlendirmesi

Birey ve ailesine egitim yapmasi

Taburculuk plani hazirlamasi

Dogru/ yeterli, ders notu/literatlr kullanilmasi

Tibbi terminolojinin dogru kullanilmasi

Anlagilabilir ve 6zenli sekilde yazilmig olmasi

Tlgili anabilim dali dersinin bakim plani formunu kullanmas1

Bakim planinin zamaninda teslim edilmesi

AN~ OO O] OO

Toplam puan

100

Ders Sorumlusu

Kase/imza
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ERZURUM TEKNIiK UNIiVERSITESI SAGLIK BiLIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELIiGI DERSI
VAKA SUNUMU DEGERLENDIiRME FORMU

OGRENCININ ADI VE SOYADI:
TARIH:

Asagida verilen degerlendirme olgiitlerini kullanarak 6grencinin vaka sunumunu degerlendiriniz.

DEGERLENDIRME OLCUTLERI ]F?SAGE{LENMRME NOT
Hastalik, tan1 tedavi yontemlerini agiklamasi 8
Vaka anemnezinin verilmesi 8
Vakanin laboratuvar bulgularinin yorumunun yapilmasi 8
Vakanin ilaglarinin yorumunun yapilmasi 8
Vakaya 6zgii 6ncelik siralamasina gore hemsirelik 8
tanilariin yapilmasi

Vakaya 0zgu hemsirelik tanilarina uygun hemsirelik 5
girisimlerini siralamasi

Vakaya 6zgu sonug Kriterlerini belirlemesi 5
Vakaya 6zgii egitim planlanmasi 5
Anlatim dili* 5
Sunum siresine uyum 5
Tibbi terminolojinin dogru kullanilmasi 5
Sorulara yanit verme yeterliligi 30
Toplam puan 100

Ders Sorumlusu
Kase/imza
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