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1. ERZURUM TEKNIiK UNIVERSITESI SAGLIK BILIMLERiI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU MiSYON, ViZYON VE DEGERLERI

Hemsirelik Boliimii Program Amaci: Hemsirelik Boliimii hemsirelik meslegini insan
haklari, mesleki degerler ve etik ilkeler cergevesinde yerine getiren, kendi kendine 6grenme,
problem ¢6zme, elestirel diisiinme becerileri ile hemsirelik bakimini profesyonel standartlar
cergevesinde planlayan, uygulayan ve degerlendiren hemsireler yetistirir. Egitim programi
hemsirelik bakimina karar verme becerisini yiikseltme, hemsirelik girisimlerinde bagimsiz,
arastirici, egitici davranma, ekip calismasi, hemsirelik bakiminda etik degerlere uygun hareket
etme, liderlik roliinii tistlenme, bilimsel bir arastirma projesi planlayip basari ile tamamlama

gibi beceriler goz Oniine alinarak hazirlanmig ve siirekli giincellemesi saglanmistir.

Misyon: Bilimsel yontemlere, etik ilke ve degerlere bagl kalarak birey, aile ve toplumun
ithtiyaglarini karsilayabilen, liderlik 6zelliklerine sahip, sosyal sorumluluk bilinci gelismis

hemsgireler yetigtirmektir.

Vizyon: Hemsirelik mesleginin gelisimine katki saglayacak bilgiyi tireten, verdigi egitim ile
arastirmact ve uygulayici lider hemsireler yetistiren, ulusal diizeyde 6grenciler tarafindan

tercih edilen bir bolum olmaktir.

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 i¢in 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 Calisabilme 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 Ogrenme, problem ¢ozme, elestirel diisiinme becerileri ile
hemgirelik bakimini profesyonel standartlar ¢ercevesinde planlamak, uygulamak ve

degerlendirmek

Ogrenme Yetkinligi

TYYC-2 - Birey, aile ve toplumun en ist diizeyde fizyolojik, psikolojik ve sosyal

islevlerini siirdiirebilmeleri i¢in gerekli hemsirelik bilgisine sahip olmak

TYYC-4 - Hemsirelik uygulamalari, arastirmalari ve yonetiminde kigileraras: iletigim

becerilerini kullanmak

TYYC-6 - Kendi kendine 6grenme, problem ¢dzme, elestirel diisiinme becerileri ile
hemsirelik bakimin1 profesyonel standartlar c¢ercevesinde planlamak, uygulamak ve

degerlendirmek

TYYC-7 - Bilimsel bilgiye ulasabilmek ve uluslararasi meslektaslar ile etkili iletisim

kurabilecek diizeyde en az bir yabanci dili kullanmak

Tletisim ve Sosyal Yetkinlik

TYYC-4 - Hemsirelik uygulamalari, arastirmalari ve yoOnetiminde kisileraras: iletisim

becerilerini kullanmak

TYYC-5- Saglhk bakim uygulamalar1 ve hemsirelik mesleginin gelisimine katki

saglayacak arastirma, proje ve etkinliklerde yer almak

TYYC-7 - Bilimsel bilgiye ulasabilmek ve uluslararasi meslektaslar1 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 Ozgii Yetkinlik

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

yerine getirmek

TYYC-10 - Hemsgirelik uygulama, arastirma ve yonetiminde bilisim teknolojilerini

kullanmak

2. HEMSIRELIKTE YONETIM DERSI

2.1. Dersin Amaci

Bu ders; 0grenciye hemsirelik hizmetlerinin planlanmasi, orgiitlenmesi, yiiriitiilmesi,
degerlendirilmesi ve koordinasyonunda yer alan yonetim aktivitelerine iliskin bilgi, beceri ve

tutumlar1 kazandirmay1 amaglar.
2.2. Dersin Icerigi

Bu ders; yonetime giris, hemsirelikte yonetim, mesleklesme kriterleri, sorumluluklar ve
yasalar, hemsirelik hizmetleri yonetim siireci, stres, tilkenmislik ve 13 doyumu, gii¢ ve otorite,
yonetici ve liderlik iligkisi, problem ¢6zme, karar verme, ¢catisma yonetimi, zaman yonetimi,
motivasyon, iletisim, toplam kalite sistemleri konularini igerir.
2.3. Dersin Genel Hedefleri

1. Yonetim siireci i¢inde yer alan planlama, orgiitleme, yiiriitme ve degerlendirme

basamaklarina iliskin temel ilke, kavram ve kuramlar1 agiklar.

2. Hemsirelik hizmetleri yonetimindeki sorunlar belirleyebilir ve ¢dziim Onerisi

gelistirir.
3. Hemsirelik uygulamalarini ilgili yasa ve yonetmelikler ¢ercevesinde gergeklestirir.
4. Hemsirelikte hizmet i¢i egitim gereksinimlerini tanimlar.
5. Hemsirelikte kalite uygulamalarinin 6nemini kavrar.

2.4. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri



Bu ders, yiiz yiize olarak yiiriitiilecektir. Ders, sunum, tartisma, gorsel isitsel
materyaller, grup/bireysel ¢alismalar ve 6devlerin bir kombinasyonu olarak yiiriitiiliir. Dersin
isleyisinde; aktif 6gretim yontemleri (anlatim, tartisma, soru-cevap, beyin firtinasi, kavram
haritasi, akis semalari, balik kilgig1 diyagrami, SN1K metodu, yonetsel sorunlarin analizi
calismalar1 gibi yontem ve teknikler) kullanilir. Ayrica ders igeriginde yer alan bazi konularda
ogrencilerin sahada gozlemledikleri veya hemsirelerin  Ogrencilerle  paylastiklart

deneyimlerinden yararlanilir.

Ogrenciler, ders programinda belirtilen kaynaklar1 okumak, verilen raporu yonergesine
gore hazirlamak ve zamaninda teslim etmekle yiikiimliidiir. Kaynaklarin ders oncesinde
okunmasi ve ders notlarinin sonrasinda tekrar edilmesi dersin basarilmasi i¢in gereklidir.
Temel kaynak olarak tanimlanan kitaplara ek olarak verilen okumalar bireysel gelisimi

destekleyecektir.

Uygulama, dersin sorumlu ogretim elemani rehberliginde T.C. Saglik Bakanligi
Erzurum Sehir Hastanesi’nde yiiriitiilmektedir. Uygulamada Rapor hazirlig1 siirecinde kanita
dayali yonetim uygulamalarindan yararlanilmasi ve ilgili kaynaklara atifta bulunulmasi
gerekmektedir. Kanitlara Web of Science, Pubmed, Google Akademik, Ulakbim, Dergi Park,
org., edu. gibi ulusal ve uluslararasi bilimsel igerikli web sitelerinden yararlanilarak
ulagilabilir. Kanitlara ulagilabilecek web sitelerinin adresleri asagida verilmistir.

e CINAHL - https://www.ebscohost.com/nursing/products/cinahl-databases

e Cochrane Library- https://www.cochranelibrary.com/
e Ulakbim - http://ulakbim.tubitak.gov.tr/

e PubMed- https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/

e Ovid - https://www.ovid.com/site/index.jsp

e ScienceDirect- https://www.sciencedirect.com/

e BMJ Evidence-Based Medicine - https://ebm.bmj.com/
e HEMAR-G - http://hemarge.org.tr/

e Opengrey- http://opengrey.eu
e NIHR- https://www.nihr.ac.uk/

e Sigma Global Nursing- https://www.sigmanursing.org

e Wiley Online Library https://onlinelibrary.wiley.com/

e APA-PsycINFO- https://www.apa.org/pubs/databases/psycinfo/


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

e Proquest Nursing & Allied Health

https://www.proquest.com/productsservices/pg_nursingahs_shtml.html
e Joanna Briggs Institute- http://joannabriggs.org
e EBSCQ- https://www.ebsco.com

e Campbell Collaboration - https://www.campbellcollaboration.org/

e York Univesity of Evidence-Based Nursing Centerhttps://www.york.ac.uk/healthsciences

e Agency for Healthcare Research and Quality(AHRQ)- https://www.ahrg.gov/

2.5. Dersin I¢eriginde Ele Alinan Yénetsel Sorunlar

Dersler yonetsel sorunlarin ¢6ziimiinde hemsirelik bakis agisin1  gelistirecek sekilde
hemsirelik problem ¢dzme siireci basamaklar1 iizerinden planlanir ve anlatilir. Bu bakis
acisini giiclendirmek iizere bu derste ele alinacak konular asagidaki gibidir. ilgili konunun ne
zaman islenecegi dersin haftalik ders programinda belirtilmistir. Ogrenciler bu siiregte

gittikleri idari birimler ile ilgili rapor ve servisle ilgili klinik rehberi doldurmakla yiikiimlidiir.

2.6. Dersin Degerlendirmesi

Dersin teori ve uygulamasmma devam zorunludur. Teorik derslerin %30’undan ve
uygulamali derslerin %20’sinden fazlasina devam etmeyen 6grenci yartyil sonu sinavina
almmaz. Dersten basarili olmak i¢in, O0grenci devam sartin1 yerine getirmis olsa bile,
birimlerin uygulama esaslarinda belirtilen uygulamalar1 bagar1 ile tamamlamak zorundadir.
Devamsizliklar1 nedeniyle basarisiz sayillan Ogrencilerin listesi, yariyilin/yilin son haftasi
icinde ilan edilir. Dersin degerlendirmesi bir ara sinav, bir yariyil sonu sinavi ve uygulama
notu ile yapilir. Dersin degerlendirilmesinde; Erzurum Teknik Universitesi Smav
Yonetmeligi, Erzurum Teknik Universitesi Saglk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
Uygulamali Dersler Ilke ve Esaslari uygulamr. Uygulama notu; Klinik uygulama

degerlendirme notunun %100’1 dikkate alinarak hesaplanir.

Tablo 1. Hemsirelikte Yonetim Dersinin Degerlendirilmesi

Degerlendirme yontemi

Doénem igi etkinlikler Doénem igi Donem sonu

notu etkinlikler notu | etkinlikler notu | BasartNotu

Smavlar Ara smav notu (%30)

Klinik Uygulama | Final sinavi notu | Doénem notu
notu (%620) (%50) (%100)

Uygulama Notu

Klinik uygulama
degerlendirme notu

%100



https://www.ahrq.gov/

2.7. Egitimde Ogrenciden Beklentiler

1.

Ders Belgelerini Okumak: Ogrencilerin dersin beklentilerini anlamak igin tiim ders
belgelerini (6r. Ders Bilgi Kitap¢igi, 6devler) okumalar1 6nemlidir. Bu, 6grencilerin tiim
ders etkinliklerini uygun sekilde planlamasina olanak tanir.

Ders basarisi icin derse katilm ¢ok onemlidir. Yiiz yiize bir derste, 6grenci katilima,
ogrenim planinda belirtilen derslere diizenli olarak giris yapmak, hazirlanmak ve 6gretim

elemanlar1 tarafindan gerekli goriilen tiim akademik faalivetlere katilmak olarak

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

Ogrencinin iyi organize olmasi ve dersin programina ve onemli tarihlerine dikkat

etmesi gerekir.

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

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

fletisimde Kalma: Derste 6grencilerin akranlari ve dgretim elemanlar ile etkilesimi,
olduk¢a 6nemlidir. Ogrenciler, dgrenmeyi kolaylastirmak icin derslerde tiim iletisim
kanallari kullanarak aktif rol almalidirlar.

Kiyafet ve Davramg: Tiim egitimlerde 6grenciler, gorgli kurallarina uygun kiyafetle

hazir bulunma ve davranma sorumluluguna sahiptir.

Hemgirelikte Yonetim dersine iliskin sorularinizi 6gretim elemanina asagidaki e-mail

adresinden iletebilirsiniz.

Ogretim Elemanlar Tletisim/mail adresi

Dr. Ogr. Uyesi Fadime ULUPINAR fadime.ulupinar@erzurum.edu.tr




3. HEMSIRELIKTE YONETIM DERSI HAFTALIK DERS PROGRAMI

Haftalik Konular ve Hazirliklar

1.Hafta

2.Hafta

3.Hafta

4 Hafta

5.Hafta

6.Hafta

7.Hafta

B.Hafta

9.Hafta

10.Hafta

11.Hafta

12.Hafta

13.Hafta

14 Hafta

15.Hafta

Dersin bitin haftalarinda  http://www.dilekekici.com/bilgibankasi/yonetsel-sorunlarin-analizi/ sitesinde ve Saglik Hizmetinde Ydnetsel Sorunlarin Analizi (ISBN — 978-605-86352-2-7)

Teorik
¥ anetime girig, hemsirelikie yénetim

*Mesleklesme kriterleri, sorumluluklar
ve yasalar

*Hemsirelik hizmetleri yonetim sireci
(veri toplama, planlama Grgutleme)

*Stres, tikenmislik ve is doyumu
*GUc ve otorite

*Liderlik, yonetici ve liderlik iliskisi
*Problem cézme - karar verme
*Ara sinav

*Problem cdzme - karar verme
(devam)

*Slrtisme ve catismalarn énleme
*Zaman yanetimi

*Motivasyon, iletisim

*Hizmet ici egitim

*Toplam kalite sistemleri ve
akreditasyon

*Dedisim, hemsirelikte dedisim

Uygulama Laboratuvar
"Yonetime girig, hemsirelikte yonetim

*Mesleklesme kriterler, sorumluluklar
ve yasalar

"Hemgirelik hizmetleri yénetim slreci
(veri toplama, planlama &rgltleme)

*Stres, tukenmislik ve is doyumu
*3Glc ve otorite

*Liderlik, yonetici ve liderlik iliskisi
*Problem cézme-karar verme
*Ara sinav

"Problem cézme- karar
verme(devam)

*Sdrtisme ve catismalarn énleme
*Zaman yénetimi

*WMotivasyon, iletisim

*Hizmet ici editim

*Toplam kalite sistemleri ve
akreditasyon

"Dedisim, hemsirelikie dedisim

Hazirlik Bilgileri

*Ders icin &n okuma yaplimasi

*Ders icin &n okuma yapiimas!

*Ders icin 6n okuma yapiimasi

*Ders icin 6n okuma yapiimas!
*Ders icin 6n okuma yapiimas!
*Ders icin 6n okuma yapiimas!
*Ders icin 6n okuma yapiimasi
*Ders icin 6n okuma yapiimasi

*Ders icin 6n okuma yapiimasi

*Ders icin &n okuma yaplimasi
*Ders icin &n okuma yaplimasi
*Ders icin 6n okuma yapiimas!
*Ders icin 6n okuma yapiimas!

*Ders icin 6n okuma yapiimas!

*Ders icin 6n okuma yapiimasi

Ogretim Metodlan

*Sdzel anlatim,

*Sdzel anlatim,

*Sozel anlatim,

*Sdzel anlatim,

*Sozel anlatim

*Sozel anlatim,

*Sozel anlatim,

*Sozel anlatim,

*Sdzel anlatim,

*Sdzel anlatim,

*Sozel anlatim

*Sozel anlatim,

*Sozel anlatim,

*Sozel anlatim,

tartisma

tartisma

tartisma

tartisma

, tartisma

tartisma

tartisma

tartisma

tartisma

tartisma

| tartisma

tartisma

tartisma

tartisma

kitabindaki konu ile ilgili en az bir yonetsel sorun analiz edilecektir. Bu analizlerde kok-neden analizi, balik kilgigi diyagrami, SN1K gibi sorun ¢ozme yontemleri kullanilacaktir.


http://www.dilekekici.com/bilgibankasi/yonetsel-sorunlarin-analizi/

4, KLINIK CALISMA ILKELERI

I.  Uygulamada “Erzurum Teknik Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
Uygulamal1 Dersler Ilke ve Esaslari’nda belirtilen ilkelere uygun olarak {iniforma giyilmesi ve

ogrenci kimlik kartinin {iniforma iizerine takilmasi zorunludur.

1. Uygulama T.C. Saglik Bakanlig1 Erzurum Sehir Hastanesi’nde yiiriitiilmektedir. Klinik
uygulamalar hastanelerin Gastroenteroloji 1, Gastroenteroloji 3, Gogiis Hastaliklar1 1, Genel
Cerrahi 2, Palyatif Bakim, Beyin Cerrahi servislerinin yaninda 6grenci kabul eden Kalite,
Satin Alma, Faturalama, TiG (Teshisle Iliskili Gruplar) ve Egitim Birimi idari birimlerinde
gerceklestirilecektir. Ogretim elemani tek olmasi sebebiyle dgrenciler klinik uygulamaya iKi
grup halinde ¢ikacaklardir.Uygulamanin 6 haftasina sali giinii 6gleden sonra, 6 haftasina
cuma giinii sabah katilacaklardir. Uygulamaya baslama ve bitirme saatleri, Sali Giinii 13:00-

16:00 saatleri arasinda cuma giinii 08:15-12:00 saatleri arasindadir.

I11. Ogrencilerden;

e Klinige ilk geldiklerinde servisin fizik ortamini, yapilan uygulamalar1 ve ortami tanimaya
calismalari,

e Servis sorumlusunu gozlemlemeleri,

e Servislerde Klinik Uygulama Rehberinde ilgili haftalarin doldurulmasi ve idari birimlerde rapor
hazirlamalari,

o Servislerdeki destek hizmetleriyle ilgili sorunlari tesbit etmelerini hemsirelige yansimalarini fark
edebilmeleri,

e Uygulamalarda ekip is birligi i¢inde ¢aligmalari,

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

¢ Klinik caligmalarda mesleki etik ilkelere bagli kalmalar1 ve Kisisel Verilerin Korunmasi
Kanununa (KVKK) uygun davranmalar1 beklenmektedir.

Hazirlanacak olan klinik uygulama rehberinin ilk 1-6 konusu ara sinav 6ncesi 6-12 dahil konusu
doénem sonu smavindan once ilgili 6gretim elemanina tek bir dosya halinde, usuliine uygun bir
sekilde teslim edilecektir.

Rapor hazirlanmasinda asagida belirtilen 6zellikler dikkate alinacaktir.

1. Kapak sayfasinda ad soyad, gidilen {initenin ad1, gidilen tarih yazilacak,
2. Girig boliimiine gidilen idari birimde ¢alisan personelin sayis1 ve niteligi hakkinda kisa bilgi

verilecek,



3. Gozlemlenen islemler (egitim, satina alma sartnamesi, faturalama vs.) ve bu islemlerin kimler
tarafindan nasil yapildigi,
. Islemler hakkinda dgrenilen teorik bilgiler ve bu birimlerin gorevleri,

. Uygulamanin size kattiklari,

4
5

6. Yeni edinilen bilgiler,
7. Gidilen idari birim ile ilgili goriisler (siireglerin avantaj ve dezavantajlari)
8. Elestirdiginiz yonleri sizce nasil olmal,

9. Size neler kazandirdiklar1 yazilacaktir.

10. Raporu yazarken profesyonel dil kullanilacaktir.

11. Raporlar ara sinav dncesinde ve final 6ncesinde ilgili 6gretim elemanina teslim edilecektir.

IV. Klinik uygulamalarin her giinii i¢in genelden sorumlu sorumlu iki 6grenci hemsire segilecektir.
Sorumlu 6grenci hemsirenin sorumluluklari;

e Ogrencilerin takibinde 6gretim elemany/klinik rehberle birlikte hareket etmek,

o Arkadaslarinin klinik uygulama rehberini uygulamaya getirip getirmedigini ve ilgili haftanin
doldurulup doldurulmadigini takip ederek ilgili 6gretim elemanina bildirmek,

e Servis sorumlusu ve 6gretim elemant ile is birligi yapmak,

V. Kilinik uygulamalarda gelisebilecek herhangi acil durumlart mola igin ayrilmadan once ilgili

klinik sorumlu hemsiresi ve 6gretim elemanina bilgi vermekle sorumludur.

VI. Erzurum Sehir Hastanesi’nde uygulamaya ¢ikacak olan 6grenciler 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.
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6. EK-1 HEMSIRELIKTE YONETIM DERSI UYGULAMA REHBERI FORMU

T.C.
ERZURUM TEKNiK UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI Dokiiman No
HEMSIRELIKTE YONETiIM DERSI ilk Yayin Tarihi 17.10.2023
UYGULAMA REHBERiI FORMU Revizyon Tarihi 0
ERZURUM Revizyon No 00
TEKNIK U2l(\}l]lg’ERSlTESl

Sevgili Ogrencimiz,
Bu rehberde “Hemsirelikte Yonetim” dersinin uygulamasinda sizden beklenenler yer almaktadir. Bu beklentiler
dersimizin teorik cergevesinde ele aldigimiz konular1 uygulamaya gec¢irmenizi gerektirmektedir. Uygulama i¢in cevap
satirlarinda gerekli bosluklar1 artirabilirsiniz. Zamam etkin kullanarak bu beklentileri yerine getireceginize inaniyor
basarilar diliyoruz.

OGRENCININ ADI SOYADI:
UYGULAMAYA CIKTIGI HASTANE VE BiRiM:

1.

R/
L4

X/

*0

*0

ORGANIZASYON

A) HASTANE ORGANIZASYONU

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin bagh oldugu kurulusun ada:

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin tarihcesi: (Ek no... )

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin amac ve hedefleri:

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin hemsirelik hizmetleri yonetiminin amac ve hedefleri:

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin mevcut olan boliimleri:

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin toplam yatak sayisi:
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o> Hastane konseyi (yonetim kurulu) hangi iiyelerden olusmakta, ne sikhikla toplanmaktadir?
Saglik ve Bakim Hizmetleri Miidiirii yonetim kuruluna katihyor mu? Saglik ve Bakim Hizmetleri
Miidiirlinin hastanede alinan kararlara katilma diizeyi nedir?

)/

> Hastanenin ve hemsirelik hizmetlerinin organizasyon semasi varsa fotokopisini raporunuza
ekleyiniz. Organizasyon semasi yoksa orgiitlenme yapilarin1 (kimin kime bagli oldugunu, hangi
pozisyonlarin bulundugunu) 6grenerek siz ¢iziniz ve raporunuza ekleyiniz. (Ek no...)

X Uygulamaya ¢iktiginiz hastanenin organizasyon semasinin hangi organizasyon tiiriine
(merkezi/merkezkac) uydugunu aciklayimz ve modern organizasyon semasina uygun olup
olmadigim1 yorumlayiniz.

X2 Hemsirelik hizmetleri yonetiminin bu organizasyon semasindaki yerini yorumlayarak asil
bulunmasi gereken yeri ve nedenini belirtiniz.
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K/

« Uygulamaya c¢iktiginiz hastanede calisan toplam hemsire sayisim (kadrolu, sézlesmeli) ve bu
hemsirelerin egitim durumlari, deneyimleri, 6zel uzmanhklar vb. niteliklerini belirtiniz.

> Uygulamaya ¢iktiginiz hastanede tiim hemsirelik personelinin (Saghik ve Bakim Hizmetleri
Miidiirti, Saglik ve Bakim Hizmetleri Miidiirii yard, servis sorumlu hems, servis hemsiresi vb.) gorev
tamimlar: (gorev- yetki ve sorumluluklari) yazih olarak var m? Var ise bir gérev tanimi érnegi
alarak raporunuza ekleyiniz ve hemsirelerin bu gorev tamimlarini bilip bilmedigini
yorumlayiniz.? Yoksa Hemsirelik Yonetmeligi’nden hemsirelerin gorev, yetki ve sorumluluklarini
ogrenerek raporunuza ekleyiniz. (Ek no...... )

% Saghk ve Bakim Hizmetleri Miidiiriiniin hemsirelik hizmetleri biit¢esi, malzeme
gereksinimlerinin belirlenmesi, alimi, depolanmas1 ve sarf edilmesi konusundaki gorevi ve
roliinii 6grenerek yaziniz.
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B) SERVISIN ORGANIZASYONU

K/

- Uygulama yaptiginiz servisin yatak sayisi:

K/

X Uygulama yaptigimiz servisteki hemsirelik personelinin sayisi, egitim diizeyi, uzmanliklari,
deneyimleri vb. nitelikleri:

> Uygulamaya ¢iktiginiz servisin krokisini ¢izerek raporunuza ekleyiniz (Ek no....)

<> Uygulama yaptiginiz servisteki hemsirelik hizmetlerinin asagidaki organizasyon ilkelerine
uygun olarak yonetilip yonetilmedigi gozlemleyerek her bir ilkeye gore yorumlaymmz (Bkz. Ders
notu).

v Amac birligi ilkesi:

> Yonetim alani ilkesi:

> Hiverarsi ilkesi:

> Emir —komuta birligi ilkesi:

> Yetki gocerme (yetki devri) ilkesi:
v Sorumluluk ilkesi:
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v Yetki ve sorumluluk denkligi ilkesi:

- Yetki diizeyi ilkesi:
- Avyriklik ilkesi:
v Ekinlik ve verimlilik ilkesi:

s Uygulama yaptigimmiz servisteki hemsirelik hizmetleri yonetimini, etkin hemsirelik hizmetleri
yonetimi standartlarina uygun olup olmadigim karsilastirarak yorumlaymmz (Bkz. Ders notu).

% Uygulamaya ¢iktiginiz serviste servis sorumlu hemsiresinin, hemsirelikle ilgili kararlara katilma
oranini arastirarak yorumlayiniz.
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% Ise yeni baslayan hemsirelerin kuruma ve ise oryantasyonunu saglamak igin bir ‘Personel El
Kitabr’ hazirlaymmiz (Personel El Kitab1 icinde 6ns6z, hastanenin tarihgesi, hastanenin amag ve
hedefleri, organizasyon semasi, hastanenin krokisi, kuruma giris kosullari, oryantasyon
programlari, is tanimlart (gorev, yetki ve sorumluluklar), performans degerlendirme sistemi ile
ilgili bilgiler, hastanede kullanilan formlar, isbirligi yapilan kuruluslar, hasta siniflandirma
sistemi, hemsirelik formlari, vb. kurumla ve hemsirelik hizmetleri ile ilgili bilgiler olmalidir)

NOT: Personel el kitabi, her hastane icin o hastanede staja ¢cikan tiim 6grenciler tarafindan ortak
olarak bir tane hazirlanacak ve édev tesliminde staj hocalarina teslim edilecektir.

2. DESTEK HiZMETLER

Ogrencinin Ad1 Soyada:

Uygulamaya ¢iktig1 hastane ve birim:

Uygulama yaptiginiz kurumda, asagida belirtilen destek hizmetlerin kim tarafindan ve nasil
yiiriitiildiigiinii, yasanan sorunlar:1 ekte verilen tablo dogrultusunda analiz ederek, bu hizmetlerin
hemsirelik hizmetleri iizerindeki etkisini yorumlayiniz.

. Ev Idaresi Hizmetleri: Camasirhane, temizlik, depolama, yemek saglanmasi, teknik hizmetler,
bakim-onarim, ambulans, hastane i¢i transfer- tasima vb.

. Tibbi Destek Hizmetler: Eczane, diyet, laboratuvarlar, radyoloji, kan bankasi, tibbi boliimler arasi
konsiiltasyon vb.*

. Mali-Idari Destek Hizmetler: Sekreterlik, personel yonetimi (insan kaynaklar yonetimi), tibbi kayit
ve dokiimantasyon, hasta kayit, kabul, taburculuk iglemleri, giivenlik vb.

Uygulama yaptigimiz servisteki c¢ahsanlarin (hemsire, hekim, diger calisanlar) aracg-gerecleri, insan
kaynagini, zamani, enerjiyi ve malzemeleri (1siklandirma, 1sitma, besin, su, kirtasiye, déseme/mobilya,
carsaflar, giysiler, ilaclar, soliisyonlar, steril/disposible malzemeler, temizlik ve diger tiiketim
malzemelerini) uygun ve ekonomik kullanip kullanmadiklarini gézlemleyerek yorumlayiniz.

0 Arac gerec:

0 Insan kaynagi:
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0 Enerji:

0 Zaman:

0 Malzeme:
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DESTEK HIZMETLER ANALIZ FORMU

( Camasirhane, temizlik, depo, yemek, teknik hizmetler, bakim - onarim, ambulans, hastane i¢i transfer-tasima, eczane, diyet, laboratuvar, radyoloji, kan

bankasi sekreterlik, personel yonetimi, tibbi kayit ve dokiimantasyon, giivenlik, hasta kayit kabul ve taburculuk, vb.)

Hizmet Birimi

Uygulama alanimizda bu hizmetler nasil yiiriitiilmektedir?

Hemsirelik Hizmetlerine Yansimasi ve Onerileriniz
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3. YASAL VE ETiK DUZENLEMELER

Ogrencinin Ad1 Soyadi:

Uygulamaya ¢iktig1 hastane ve birim:

» Hemsirelik hizmetlerini ilgilendiren yasal diizenlemeleri (yasa, yonetmelik, tiiziik, yonerge vb.)
inceleyip bu diizenlemeler ile ilgili yorumlarimz1 yazimz. Bu diizenlemelerin hemsirelik ile ilgili
boliimlerinin kopyasini haftalik raporunuza ekleyiniz (Ek no.....)

» Uygulamaya ciktiginiz servisteki hemsirelerin yasal hak ve sorumluluklarindan haberdar olma
durumlarim 6grenerek yorumlayiniz.

» Uygulamaya ciktiginiz servisteki hemsirelerin hasta haklar1 konusunda bilgi sahibi olma ve
uygulama durumlarini inceleyerek agiklaymiz.
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v Hastalar1 yasal-etik olmayan uygulamalardan korumak i¢in neler yapilmaktadir?

v Hemsirelerin “hemsirelik etik kodlar1” konusundaki bilgi ve farkindalik diizeyleri nasildir? (Insan
onuruna saygi, 6zel yasama saygi, mahremiyete saygi vb.)

v Uygulamaya ¢iktiginiz servisteki tiim personelin etik ilkelere uyma (otonomi, zarar vermeme,
hastanin iyiligi i¢in ¢alisma, dogruyu /gercegi sdyleme, adil olma, mahremiyet, sdziinde durma)
diizeyini yorumlayimz?
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HASTA HAKLARI

Hemsire, bireyin 1rk, dil, renk, cinsiyet, etnik kdkenine, sosyo-ekonomik, kiiltiirel durumuna, politik
gorilisiine bakmaksizin insan onuruna uygun, bireyselligine saygili ve adil bakim hizmetleri sunar.
Hasta ve ailesi, hastalik tanisina, tedavi ve seyrine, bakim alternatiflerine ve icerdigi risklerle ilgili
bilgi sahibi olma hakkina sahiptir.

Hastalarin, kendi saglik bakimlarina iligkin kararlara katilimlar i¢in bilgi alma haklari vardir.
Hastanin, verilen ilag ve uygulanan tedaviyi, deney niteliginde yapilacak arastirmalari reddetme
hakki vardir.

Yapilan goriisme, muayene, tedavi ve bakim siiresince hasta haklar1 dogrultusunda mahremiyete,
gizlilige saygili olmak gerekir.

Hasta ve ailesine ait tiim kayit vb. yazili ya da sozIi iletisim verilerinin giivenlik i¢cinde saklanmasi
zorunludur.

Kurumun durumuna bakilmaksizin, belirlenen profesyonel standartlar Slgiisiinde bireyin saglik
bakimini alma hakki: vardir.

Hastanin, kendisine saglik bakimi sunan sorumlu personelin (hemsire, hekim, vb.) isim, unvan ve
niteliklerine iliskin bilgi edinme hakki vardir.

Birey, koordine bir sekilde ve siirekli saglik bakimi alma hakkina sahiptir.

Hasta, kendi saglik kayitlarini istedigi zaman edinme, eksik bilgileri tamamlama ve diizeltme,
stirekli bir bakim i¢in gerektiginde tiim kayitlart diger bir kuruma transfer etme hakkina sahiptir.
Bakimut ile dogrudan iligkisi olmayan kisilerin gézlem ya da girisimini reddetme hakkina sahiptir.
Hastanin, ziyaretine gelen kisileri se¢gme, goriisme ya da konugmada 6zgiirliik ve gizlilik hakki
vardir.

Bireyin, optimal diizeyde esenligini ve saglhigini saglayacak saglik bakimi elemanindan ( hemsire,
ebe) temel saglik gereksinimlerini ve kendisine gerekli ve uygun egitimi alma hakk: vardir.

Bireyin, saglik kurumlarinda belirtilen “ Hasta Haklar1” na iligkin bilgiye sahip olma hakki vardir.
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4. ILETISIM
Ogrencinin Ad1 Soyadi:

Uygulamaya ¢iktig1 hastane ve birim:

e Uygulamaya ciktiginiz servisteki bireyler, gruplar ve boliimler arasindaki yazili ve sozlii iletisimi
inceleyerek, asagida verilen iletisim ¢esitlerinde yasanan sorunlar1 yaziniz.

o Hemsire-hemsire arasindaki iletisim:

o Hemsire-hasta arasindaki iletisim:

o Yonetici hemsire —hemsire arasindaki iletisim:
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o Yonetici hemsire —hekim arasindaki iletisim:

e Kurum ici ve kurum dis1 iletisimin (sozlii, yazil)) nasil yapildigim (hemsirelerin-personelin
giinliik is boliimii, grup toplantisi, vizit raporu, servis toplantilari, ilan tahtasi, rapor defteri, cagri
zili, telefon vb.) inceleyerek yaziniz.

e Uygulamaya ¢ikti§iniz servis icin “is akis plam1” 6rnegi hazirlaymiz.
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e Servis toplantilan (egitsel, yonetsel ve sosyal) diizenli yapiliyor mu? Miimkiinse bir toplantiya
katilip gbzleyiniz ve rapor ediniz.

e Uygulamaya ¢iktiginiz serviste yonetim ve ¢alisma diizeni ile ilgili, hasta bakim ile ilgili ne tiir
kayitlar ve raporlar var? Yaziniz.

o Yonetim ve calisma diizeni ile ilgili kavitlar:

o Hasta bakimi ile ilgili kayitlar:
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e Saglik ve Bakim Hizmetleri Miidiiriiligin hemsirelik hizmetlerini degerlendirmek {izere diizenli
olarak vizit yapip yapmadigini, yapiliyorsa ne sikhikta yapildigimi, vizitte nelerin kontrol
edildigini, hemsirelik hizmetlerini degerlendirmek i¢in standart bir vizit formunun olup
olmadigim arastirip, yaziniz. Sizce Saglik ve Bakim Hizmetleri Midiiri vizitte neleri kontrol
etmelidir? Aciklayniz.

e Servis sorumlu hemsirenizin 6zelliklerini asagida verilen liderlik 6zellikleri ile karsilastirarak
yorumlayiniz.

Hemsirelik hizmetleri ile ilgili amac belirleyebilme:

O

o Meslegivle ilgili bilgi ve beceri sahibi olma:

o Kendini tanima (guclii ve zavif yonlerinin farkinda olma):

o QGiuvenilir olma:

o Etkin iletisim becerilerine sahip olma:

o Enerjik -dinamik olma (sinerji yaratabilme):

o @Girisimei olma:

o Yenilikci olma ve degisim varatabilme:
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Insanlara deger verme:

Problem ¢cozme becerisine sahip olma:

Sahip oldugu giic kaynaklarinin farkinda olma ve kullanabilme:

Enerjisini ve zamanin iyi kullanma:

Uygulamaya ¢iktiginiz serviste yoneticiniz hangi yonetim yaklasimini benimsemektedir ve hangi
yonetici tipi 6zelliklerini gostermektedir? Aciklayiniz.
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5. PROBLEM COZME

Ogrencinin Adi Soyada:
Uygulamaya ciktig1 hastane ve birim:

e Uygulama yaptiginiz serviste, hemsirelik bakimi ve hemsirelik hizmetleri yonetimi ile ilgili
algiladigimiz sorunlarin listesini yapiniz.

e Belirlediginiz sorunlardan sizin c¢ozebilece@iniz bir tanesini nedenlerini de belirterek sorumiu
hemsirenizle birlikte se¢iniz.

e Sectiginiz sorunun nedenini /nedenlerini balik kilgig1 yontemine gére analiz ediniz.
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e Sectiginiz sorunun ¢ozlimii ile ilgili ¢6ziim onerilerinizi siralayiniz.

e Bu ¢0ziim Onerilerinden bir tanesinin nasil uygulanacagii gosteren bir "eylem plami'"m (degisiklik
plani) ekteki forma gore hazirlayiniz (Ek no..)

e Sorunun ¢odziimii i¢in belirlediginiz ¢6ziim Onerileri uygulanirken hangi degisim stratejilerinin
kullamilmasi gerektigini nedenleri ile birlikte agiklayiniz.
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e Uygulamaya ¢iktiginiz serviste, belirlediginiz sorunun ¢oziimiinde kullanilacak degisim stratejileri
uygulanirken hangi zorluklarla karsilasilabilir? Yaziniz

e Uygulamaya ¢iktiginiz serviste hangi konularda degisime ihtiya¢ oldugunu diisiiniiyorsunuz? Yaziniz.

e Uygulamaya ¢iktiginiz serviste, hemsirelerin herhangi bir sorunla karsilastiklarinda nasil bir ¢6ziim
yolu izlediklerini yaziniz.
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EYLEM PLANI

Ne yapilacak? Nasil yapilacak? Kim / kime yapacak? Ne zaman ve nerede yapilacak?
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6. BAKIM UNITESININ YONETIMI

Ogrencinin Adi Soyadi:

Uygulamaya ciktig1 hastane ve birim:

e Uygulamaya ¢iktiginiz serviste insangiicii planlamasi yapilirken herhangi bir yontem
kullanihhyor mu? Yaziniz.

e Uygulamaya ¢iktiginiz serviste isler neye gore yapilmaktadir? ( Hemsirelerin ¢calisma sekli
nedir ?) Agiklaymiz.

e Uygulamaya ¢iktiginiz servise 6zgii “hasta stniflandirmasi” yapiliyor mu? Size tanitilan hasta
smiflandirmast modelini kullanarak ekteki form dogrultusunda serviste o giin yatan hastalari
siniflandirimiz. Bu siniflandirmaya goére serviste bir giinde (giinliik hemsire sayisi) ¢alismasi
gereken hemsire sayisini hesaplayiniz.

Not: Giinliik calisma saati 8 saattir.

@® Servisinizde olmasi gereken TOPLAM HEMSIRE SAYISINI asagidaki formiil dogrultusunda
hesaplayarak hemsirelerin vardiyalara gore dagilimini yapiniz.

Birimde Olmasi Gereken Toplam Hemsire Sayisinin Belirlenmesi
a) Servise gore gereksinilen
hemsirelik bakimui siiresi
a=her hasta icin gereksinim duyulan

axbxc stire Dahiliye 3.2
_ b= ortalama hasta sayisi Cerrahi 3.2
(c-d)xe c= yillik giin say1s1 Dogum 4.2
d=her personelin bir yilda izinli oldugu Cocuk 4.3
giin sayisi Ozel 5.4

e= her personelin gilinliik ¢caligsma saati
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1. Vardiya:
2. Vardiya:
3. Vardiya:

e Uygulamaya ¢iktigiiz serviste hemsirelik bakimi verilirken hangi hemsirelik bakimi sunum
modeli KULLANILMAKTADIR? Agiklaymiz.

e Sizce uygulamaya c¢iktiginiz serviste hangi hemsirelik bakimi sunum modeli
KULLANILMALIDIR? Aciklaymiz.

e Servisinizde hemsirelerin nébet listesi yapilirken nelere dikkat edilmektedir?

e Buldugunuz toplam ve giinliik hemsire sayisim1 ve nobet listesi hazirlama kriterlerini dikkate
alarak en az iki haftahk nébet listesi hazirlayip raporunuza ekleyiniz (Ek no.....) Yaptiginiz
bu liste ile ger¢cek durumu sorumlu hemsirenizle tartisarak yorumlayiniz.

e Uygulamaya c¢iktiginiz serviste vardiya/nobet teslimi nasil yapilmaktadir? Nobet tesliminde
rapor ya da nobet defteri kullaniliyor mu? Kullaniliyorsa bir 6rnegini aliniz.
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4 Hasta ve yakinlarinin kuruma oryantasyonunun saglanmasi igin asagidaki aciklamalar1 iceren
bir "SERVIS TANITIM REHBERI" hazirlayimz. (i¢inde 6ns6z, kurumun tarihgesi, servisin
krokisi, kurum ve birimin telefonu-adresi, kurum ve birimin béliimleri ve her boliimiin kisaca
hangi amagla kullanildigi, kurumun hizmetlerinden yararlanma, muayene olma sartlari, kuruma
yatis ve ¢ikis islemleri, ilaglarin istemi kurumun ve birimin kurallar1 ve hasta haklar1 vb. bilgiler
olmali)

NOT: Servis tamitim rehberi ayni serviste staja ¢cikan 6grenciler tarafindan ortak olarak her
servis icin bir tane hazirlanacak ve 6devlerle teslim edilecektir.
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GUNLUK HEMSIRE SAYISINI BELIRLEME YONTEMI

(RUSH UNIVERSITESI MODELI)

HASTA SINIFLANDIRMA KRiTERLERI

PUAN UYGULAMALAR YATAK NO /HASTA ADI
3 Kabul edilme
2 Taburcu edilme
0 Yasi
24 Suursuz
18 Inkontinans
15 Oryantasyon bozuk
12 Korliik ya da ileri derecede gérme bozuk.
9 Izolasyon
9 Kismi hareketsizlik
24 Tam hareketsizlik
24 Monitore bagh
24 Respiratore bagli
24 Kapsamli yara/deri bakimi gerekli
6 Trakeostomi
10 Yatak istirahati
5 Yardimla kalkar
3 Yardimla banyo yapar
4 Total banyo
3 Yardimla oral beslenme
10 Tamamen oral beslenme
2 Ormnek toplanacak
2 Aldig1 ¢cikardigi izle
8 Tiip bakimi
8 Yara ve deri bakimi
6 Oksijen terapi
12 2 saat arayla/ daha sik vital bulgu alma
12 IV girigimler
12 Ozel egitim gerekli
12 Ozel emosyonel destek
3 Tani testi hazirlig
TOTAL
HASTA TiPi
Hemsirenin imzasi
Sekreterin imzasi
HASTA TiPi TOTAL PUAN HASTANIN 24 SAATTE HEMSIRELIK
BAKIMINA IHTIYAC DUYDUGU SURE
1 0-24 0-2 saat /1saat
2 25-48 2-4 saat / 3 saat
3 49-120 4-10 saat / 7 saat
4 121- stii 10 saat veya daha fazla / 10 saat

7. IS ANALIZI
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Ogrencinin Ad1 Soyada:

Uygulamaya ¢iktig1 hastane ve birim:

e Uygulama yaptiginiz servisin sorumlu hemsiresinin (veya birim hemsirelerinden birinin) bir
giinde yaptig isi “Is Analizi Formu”na gore analiz ediniz ve raporunuza ekleyiniz (08.00-
12.00 saatleri arasinda). (Ek no...... )

e Hazirladiginiz analiz listesini ekte belirtilen liste dogrultusunda gruplandirip, yiizdeleyerek
pasta dilimi halinde gosteriniz.

e Yaptiginiz analizin gercegi yansitip yansitmadigimm daha Onceki gozlemlerinizle
karsilastirarak yorumlaymiz.

e Yaptiginiz analizinden sonra, isini analiz ettiginiz hemsirenin is tanimni inceleyiniz.
Hemsirenin is tanimin1 ne kadar gerceklestirdigini yorumlayimz.
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IS ANALIZi FORMU

Analiz yapilan birim:
Analiz edilen hemsirenin unvani:
Analizi yapan 6grencinin adi1 soyadi:

FAALIYETLER

(Faaliyet tiirii: Bakim, tani-tedavi, koordinasyon, egitim, yonetim, aragtirma

Saat

Yapilan faaliyetler

Faaliyetlerin tiirii

Siiresi (dk.)
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IS ANALIZINDE FAALIYETLERIN GRUPLANDIRILMASI
ILE ILGILI ORNEK LISTE*

1. BAKIM, TANI- TEDAVi, KOORDINASYON

. Bizzat yapilan hemsirelik bakim faaliyetleri; (hasta kabulii ve taburcu islemleri, tiim
bakimlar, hastanin mobilizasyonu, psikolojik destek)

. Hastaya uygulanan tiim girisimler ve bunun koordinasyonu

. Tiim ila¢ uygulamalar1 ve kayd1 (PO, IM, 1V,SC)

. Pre-op, post-op bakim, takipler ve kayd1

. Vital bulgu 6l¢me, kaydetme ve takibi

. Aldig1 ¢ikardigi sivi takibi

. Kan alma, tiim laboratuar tetkikleri ve koordinasyonu, sonuglarin alinmasi

. Pansumanlar

. Diger saglik ekibi iiyeleri ile hasta i¢in kurulan iletisim ve koordinasyon, konsiiltasyon, bilgi

alig- verisi (hekim vizitlerine katilma)

2. HEMSIRELIK YONETIMI

. Calisma ¢izelgesi (nobet listesi, hasta paylasimi) hazirlama

. Toplantilar (astlar ve iistlerle sorun ¢ozme, idari islemler ile ilgili rutin ve rutin olmayan
toplantilar)

. Hemsirelik vizitleri

. Hemsirelik bakimi, tani-tedavi islemleri ve takiplerin kontrolii

. Hasta dosyalari ve kayitlari inceleme

. Personelin ise alimi, goriismeler

. Performans degerlendirme, sicil raporlari

. Nobet teslim defteri, vardiya raporu kontrolii ve imzalanmasi

. Depo, sarf malzemelerinin talebi, kontrolii ve saglanmasi

3. DESTEK HiZMETLERIN YONETIMi

J Sekreterlik islemleri (hekim raporlari, kayitlar, taburcu dosyasi hazirlama, hasta listesi
cikarma, yemek rasyonu, diyet listesi hazirlama, demirbas kaydi, telefonlara bakma vb. tibbi
sekreterlik isleri)

4.  EGITIM

. Stajyer 6grencilere rehberlik, egitim ve denetim i¢in ayrilan zaman

. Hizmet ici egitim toplantilari (hemsirelere ve yardimci personele)

. Is bas1 egitimleri (hemsire ve yardimci personele)

. Yeni personelin oryantasyonu

. Yani alet ve malzeme tanitim ve kullanimi i¢in yapilan egitimler (yeni teknolojiye uyum)
. Saglik egitimi (bireye, hastaya, ailesine)

5. ARASTIRMA
. Diger saglik ekibi iiyeleri ve meslektaslarla planlanmis hemsirelik bakimi, yonetimi, egitimi
ile ilgili her tiirlii aragtirma faaliyetlerini kapsar.

6. DINLENME /OZEL

. Yemek, cay ve sigara molalari i¢in ayrilan siire
. Ozel telefon goriismeleri, 6zel ziyaretgi kabulil ve sohbet i¢in ayrilan zaman
. Calisanlarin kendi aralarinda giinliik konugmalar1 ( hasta ile ilgili olmayan, egitimsel,

yonetimsel veya bir sorun ¢ézmeye yonelik olmayan) i¢in ayrilan siire
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8. PERFORMANS DEGERLENDIRME

Ogrencinin Ad1 Soyada:

Uygulamaya ¢iktig1 hastane ve birim:

e Uygulamaya ¢iktigiiz serviste hemsirelerin performansi kim / Kimler tarafindan, nasil, ne
siklikta, ne tiir Kriterler dikkate alinarak degerlendirilmektedir? Yaziniz.

e Sizce hemsirelerin performansi degerlendirilirken hangi kriterlere gore degerlendirilmelidir?
Yaziniz.

o Yonetsel sorumluluklari ile ilgili kriterler:

o Hasta bakimi ile ilgili kriterler:

o Egitimci rolii ile ilgili kriterler:
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o Arastirmaci rolii ile ilgili kriterler:

9. GUVENLIK ONLEMLERI — HASTA GUVENLIGI

Ogrencinin Adi Soyadu:

Uygulamaya ciktig1 hastane ve birim:

o Uygulamaya ¢iktiginiz kurumda cahsanlarin, hastalarin, hasta yakinlarinin, ziyaretcilerin
giivenligi acisindan alinan 6nlemler nelerdir?

e Hastanedeki giivenlik 6nlemlerini ekte verilen degerlendirme formu dogrultusunda inceleyip,
gbzlem ve aciklamalarinizi yaziniz (Ek no...... ).
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10. KALITE YONETIMi

» Uygulamaya ¢iktigimiz serviste kalite kontrol, kalite giivencesi, kalite iyilestirme ve gelistirme ile
ilgili ne tiir caligmalar yapiliyor? Yaziniz.

* Sizce uygulamaya ciktiginiz serviste hemsirelik hizmetlerinin kaliteli sunulmasi ic¢in neler
yapilmalidir?
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HASTANEDEKIi GUVENLIK ONLEMLERINi DEGERLENDIRME FORMU

HASTA UNITESI

EVET

HAYIR

KISMEN

GOZLEM VE ACIKLAMA

Hasta odalarmin biiyiikligi yeterli mi
(uygun mu)?

Hastaya karyolanin iki yanindan miidahale
yapilabiliyor mu?

Hasta cagr1 zili var mi1?

Karyolanin yakininda yeterince priz var
mi1? (En az 2-3 adet, toprakli priz)

Hastanin okuma lambasi1 var mi1?

Karyola kenarlar kalkabiliyor mu?

Karyola istenen pozisyona gore
ayarlanabiliyor mu?

Hasta odasinin zemini kaygan mi?

Her hastaya 6zel siirgii/ordek veriliyor mu?

Hastanin kendine ait tuvaleti var mi?

Hasta tuvaletinde zemin kaygan m1?

Hasta tuvaleti temiz kokusuz mu?

Hasta tuvaletinin biiyiikliigii normal m1?
(Hasta hareketini engelleyen bir darlik var
mi?)

Hasta tuvaletinde hastanin tutunmasi igin
tutacaklar var mi1?

Hasta tuvaletinde ¢agri zili/alarm var mi1?

Hasta odasinda havalandirma/klima var
mi1?

Hasta odasinda aydinlatma iyi mi?

Hasta odasinda 1sitma iyi mi?

Hasta odasinda ¢ok giiriiltii oluyor mu?

Hasta odasinin penceresi yeterli biiyiikliikte
mi?
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Hasta odasinda oda kapisi dogrudan
koridora mi agiliyor?

Hasta odasmnin kapist  sedye/karyola
cikisina uygun mu?

Hasta odasi yangin merdiveni ¢ikisina
yakin mi1?

Hasta odasinin yakininda yangin séndiirme
tlipli var mm?

Hasta odasinda buzdolabi var mi?

Hasta odasinda bocek/hagere oluyor mu?

Hasta odasinda ¢opler giinde en az ii¢ kere
almiyor mu?

Hasta odasmin genel temizligi iyi mi?
(Giinde en az iki kere temizleniyor mu?)

Hasta odasinda fazla gereksiz/
kullanilmayan ara¢ gereg¢ var mi?

Hasta carsaflar1 her giin degistiriliyor mu?

Hasta c¢arsaflart gerektikge degistiriliyor
mu?

Hasta odasinin bitisiginde siiit oda varsa bu
odalarin arasin1 ayiran bolme yangina
dayanikli malzemeden mi yapilmig?

HASTA UNITESI (HASTAYA SORULACAK)

Odaniza kabul edildiginizde hemsireniz
veya gorevli personel odanizi tanitip bilgi
verdi mi?

(Cagn zili, yatak, dolaplar, yemek-ziyaret
saatleri, vb.)

Odanizda ihtiya¢ duydugunuz her sey
elinizin altinda mi1? ( Cagn zili, 151k, tv,
telefon, vb.)

Odaniz sessiz, dinlendirici mi?

Odanmizda sik stk rahatsiz  ediliyor
musunuz? (Hastane gorevlileri farkh
amagclarla, farkli saatlerde sik sik geliyorlar
mi1?)

Yemeginiz uygun diyetle ve uygun sekilde
(1s1, goriintii, temizlik, vb.) mi sunuluyor?

Yemeginizi  kendiniz  yiyemediginizde
yardim eden oluyor mu?

Hastane gorevlileri girisim yapmadan 6nce
size kendilerini tanittilar mi1?

Gorevliler size isminizle mi hitap ediyorlar
?

Duygu ve disiincelerinizi tartigmak
istediginizde hastane personelinden ilgi
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gordiiniiz mii?

Gorevliler girisimlerde mahremiyetinize
sayg1 gosterdiler mi?

Gilinlik bakiminizi yiiriitemediginizde tam
olarak  karsilanabilecegini  diisiiniiyor
musunuz?

Taniniz1 belirleme konusunda bilgi verildi
mi?

Hangi ilaci ni¢in aldigimizi ve taburcu
aldiktan sonra nasil alacaginiz konusunda
egitim verildi mi?

Hastaneden ayrildiktan sonra bakiminiz
/tedaviniz i¢in ne yapacagimiz konusunda
bilgi verildi mi?

Hastanede  kendinizi  giiven altinda
hissediyor musunuz?

Odanizda mal emniyetizin saglandigim
diisiiniiyor musunuz?

SERVIS (GOZLEM VE SORGULAMA)

Servis koridorlar1 yataklarin gegebilecegi
genislikte mi?

Koridorda gegisi engelleyen arag gereg var
m1?

Yangin ¢ikis kapilar, duman tutucu
bolmeler elle agilip kapantyor mu?

Yangin alarm-piiskiirtme veya duman
alarm sistemlerinin c¢aligmast  halinde
yangin kapilarimi acacak ve agik tutacak
elektrik donanimi var mi?

Servisteki hasta oda kapilart  kilitli
tutuluyor mu?

Serviste yangin hortumu var mi?

Serviste yeterli sayida yangin tiipii var mi?

Servisin genelindeki yer, duvar, tavan
dosemeleri alevin yayilmasmna duman
olugmasina engel olacak malzemeden mi
yapilmig?

Servisteki perdeler, dosemeler aleve, atese
dayanikli mi?

Serviste malzeme deposu olarak kullanilan
bir boliim var m1?

Servis deposu biiyiikligii yeterli mi?

Servis deposu temiz ve diizenli mi?

Servis deposunda bdcek ve hagereye
rastlaniyor mu?
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Serviste oksijen tiipii varsa (kullaniliyorsa )
ayr1 saklama odas1 var m1?

Serviste yeterli sayida tasima (nakil)
araglarn (sedye/tekerlekli iskemle) var mi1?

Servisin tahliye asansorii (acil durumlarda
calisabilen 6zel elektrik hatli) var m?

Hasta karyolas1 veya sedyenin sigabilecegi
bir asansor var mi1?

Servis acil c¢ikis kapisi icten agilabilir
ozellikte mi?

Servis acil ¢ikis kapisi giivenli bir boliime
mi agiliyor?

Servisin acil/afet durumlarina hazirligini
saglayacak acil / afet eylem plan1 var m?

Servisin acil/afet durumlarda kapasite tistii
hizmet verebilmek igin yeterli donanimi,
malzeme ve ara¢ gereci var mi1?

Afetlerde/acil durumlarda personel bu
araclart kullanma ydntemini biliyor mu?
Egitim yapilmis mi?

HEMSIRELIK BAKIMIYLA ILGILI KRITERLER

Hastaya kimlik bilezigi takilmig mi1?

Hasta dosyast hasta odasinda m
bulunduruluyor?

Hastaya  yapilan  girisimler = hemen
kaydediliyor mu?

Hemsgirelik tanim formu-bakim plani
kullaniliyor mu?

Hemsirelik raporlar1  hastanin  glincel
durumunu yansitiyor mu?

flaglar dogru ve zamanminda kaydediliyor
mu?

Vital bulgular uygun sekilde ve dogru yere
kayzt ediliyor mu?

Hastamin sivi takipleri diizenli yapiliyor
mu?

Normalden sapma durumu (beden 1sis1, kan
basinci vb.) kaydediliyor ve bildiriliyor
mu?
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11. HIZMET iCi GITIMIN YONETIMI

Ogrencinin Ad1 Soyada:

Uygulamaya ¢iktig1 hastane ve birim:

% Uygulamaya ¢iktiginiz kurumda hizmet i¢i egitim koordinatorii veya egitim hemsireleri var
mi1? Varsa gorevlerini yaziniz.

¢ Uygulamaya ¢iktiginiz kurumda hizmet i¢i egitimler ne sikhikta yapilmaktadir? Egitim
konular1 nelerdir?

% Hizmet i¢i egitimlere kimler katilmaktadir?

s Egitim programlar1 hazirlanirken nelere dikkat edilmektedir? Egitim ihtiya¢c analizi
yapiliyor mu?

¢ Egitim sonras1 degerlendirmeler nasil yapilmaktadir?
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+¢ Uygulama alanimizda goreve yeni baslayan hemsirelerin ise alistirilmalari, kurumu tanimlari ile
ilgili oryantasyon egitimleri yapiliyor mu? Yapiliyorsa nasil, kim tarafindan, nerede
yapihiyor? Yaziniz.

% Siz yeni mezun hemsire adayi olarak bir kurumda goreve baslarken yoneticilerinizin hastaneye
oryantasyonunuzu saglamak {lizere nasil bir oryantasyon / alistirma programm (hangi
konularda bilgilenmek ) isterdiniz?

12. SAGLIK EGITIMININ YONETIMi

K/

AS

Uygulamaya ¢iktiginiz hastanede/serviste hasta ya da saglam bireylerin egitim
gereksinimlerini karsilamak, hasta ve ailelerini egitmek icin neler yapildigim arastirip
yaziniz. (Ne zaman, nasil, nerede?-Yiiz-ylize egitim, bireysel egitim, grup egitimi, TV-video,
kitapciklar, brosiirler vb. kaynaklardan egitim vb. )

HAZIRLAYAN-DERSIN SORUMLUSU

Dr. Ogr. Uyesi Fadime ULUPINAR

Hemsirelikte Yonetim Anabilim Dali Baskani
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