KTU SAGLIK BILIMLERi FAKULTESI HEMSIRELIiK BOLUMU
HEMSIRELIK ESASLARI

HASTA DEGERLENDIRME VE BAKIM PLANI FORMU

Hastanin:

Ad1 Soyadi:

Protokol numarasi:

Dogum Tarihi/Yas1:

Cinsiyet:

Adres/Tel:

Dini:

Hastaneye Yatis Tarihi:

Yattig1 Servis:

Oda Numarast:

Sosyal Giivencesi:

Meslegi:

Medeni Durumu: Bekar ( ) Evli ()
Cocuk Sayist:

Birlikte yasadig: kisiler:

Egitim Durumu:

Esinin Meslegi:

Nereden Geldi?: Ev ( ) Acil ( ) Yogun Bakim ( ) Diger ( )

Servise Gelis Sekli: Yiiriiyerek ( ) Tekerlekli Sandalye ( ) Sedye ( )
Goriisme Tarihi:

Bilgi Kaynagi: Kendisi ( ) Yakini () Saglik Elemani ( )
Hasta Dosyas1 ( ) Diger ()

Hastaneye Yatis Nedeni / Sikayetleri:

Tibbi Tanisi:
Gegmis Saglik Oykiisii:



Siirekli Kullandig ilaglar:

Aliskanliklari (Sigara, Alkol, ilag) :

Aile Oykiisii:

Irtibat kurulacak kisi ve telefonu:

Kan Grubu:

Daha 6nceden kan transfiizyonu oldu mu? Evet ( ) Hayir ( )

Kan transfiizyonu oldu ise reaksiyon gelisti mi? Evet ( ) Hayir ()
Alerjiler: () Var () Yok

() Tlag:

() Yiyecek:

( ) Kimyasal:

Boy: Kilo: BKI:

Formun dolduruldugu Tarih: Saat:

Saghgin algilanmasi-saghgin yonetim bi¢imi
Saglik durumunu algilama (Baglica yakinmasi):

Onceden gegirdigi hastaliklar ya da ameliyat:

Gegmiste ve halen saglik arayis davranislari:

Saglik sigortast:
Halen uygulanan tedavi: herhangi bir ilag tedavisinde mi?

Onerilen tedavilere baglilig::
Yaralanmaya neden olacak risk faktorii var mi1?
Koruyucu uygulamalar:

Beslenme ve metabolik durum

Yiyecek Alim Yolu: Oral () Parenteral () Gastrostomi () N/G ()
Kendisi besleniyor ( ) yardima gereksinimi var ()



Dieti: oo

S1v1 kisitlamasi: Yok () Var () Neden ?
Yuma giicliigii: Yok (), Var ()

2 Kageksi () Obezite ()
Kilo degisikligi var m1? Kag aydir var? Neden?

Ag1z boslugu dahil, doku ve mukoz membran biitiinltigii:

Agiz ici yara: Var () Yok ()
A1z kokusu () dis clirigli ( ) aft ( ) diger ()
Dislerin durumu, problem var mi1?

. Bosaltim sekli
Barsak bosaltim sekli-siklig1, 6zelligi:
Diski 6zelligi: Normal ()

Melena ()

Konstipasyon ()

Diyare ()

Fekal inkontinans ( )
Digkilama alisgkanligi:
Bosaltim yapilan yer: Yatakta () Tuvalette ()
Bosaltim yolu: Anal () Kolostomi () Ileostomi ()
Tuvalete: Kendisi gidiyor () Birey yardimi gerekiyor ()
Lavman / laksatif kullaniyor mu? :
Bosaltim i¢in 6zel bir diyet uyguluyor mu?
Terleme, koku sorunu var m1?

Rektal agri / dolgunluk () Karin agrisi ()
Kramp () Gaz / gerginlik Hissi () Kanama ()
Hemoroid ()
Idrara ¢ikma sekli, kontrolde giicliik var m1?
Idrar Rengi : Kokusu :
Miktart : Dansitest :



Idrar yaparken agr1 () Zorlanma ()

Damla damla idrar () Inkontinans ()
Idrar kateteri () Hematiiri ()
Diziiri () Politiri ()
Oligiiri () Pollakiiri ( )
Retansiyon () Antiri ()
Noktiiri ()

Bosaltim sekli: foley kateter (), suprapubik kateter ( ), prezervatif sonda ( ),
nefrostomi lirostomi torbasi ()
S1v1 kisitlamasi ya da sivi yliklemesi var m1?

. Aktivite egzersiz sekli
Fizik bulgular:

Kisisel bakim: iyi ( ), kotii (), orta ()
Bagimli ( ), bagimsiz ( ) yar1 bagimli ( )

Deri: Rengi : Siyanoz (), Isist :
Soluk / Soguk cilt ()  Turgoru: sorun var () yok ( )
Yara () Cerrahi / Travmatik yara ()
Petesi / Urtiker () Basi yarasi ()
Yanik () Ciltten invaziv girirsim ()
Skar () Kagint1 ()
Enfeksiyon () Yarada akinti ()
Tirnaklar: Renk : Sekli : Lezyonlar :
Saglar: Hijyeni : Degisiklik var m1? Neden?
Solunum
Sayisti.............. dk

Ritmi: diizenli ( ) diizensiz ( )

Derinligi: normal ( ) yilizeyel ( ) derin ()

Sekli: Hiperventilasyon ( ), Hipoventilasyon ( ), Takipne ( ), Bradipne ( ),
Weezing (), Apne ( ), Dispne ( ), Ortopne ( ), Biot solunum ( )

Pndmotoraks / Hemotoraks ( ), Balgam ( ), Sekresyon ( ), Oksiiriik ( ), Siyanoz ( )
Hemoptizi ( ), Trakeotomi ()

Burun akitisi () Burun Tikaniklig1 (),

Aspirasyon riski: Yok (), var () agiklayin: ...t
Yapay hava yolu: YOK (), VAr () tIPl VO YOI .. .ut ettt ettt ettt e e e e e eeaenae
Gogiis ttpti: yok (), var ( ) sag/ sol



Nabiz hizi,:............ dk. Tagikardi () Bradikardi ()

Ritmi diizenli ( ) diizensiz ( ) Aritmik ()
Nabiz dolgunlugu:.............ccccoeevnen.
SImetrisi: ...oovvieiiiiiii e,

Kan basincr................... mmHg. Sag kol ( )/ sol kol ( )
Hipotansiyon () Hipertansiyon ()

Aktivite: Problem yok () Dengesiz yiiriime () Giigsiizliik ( ) immobil ( )
Aktivite toleransi: Normal () Cabuk yoruluyor () Halsiz/ Giigsiiz ()
Mobil destekleyici arag () yiiriiteg ( ) baston ( ) tekerlekli sandalye ( )
korse ( ), koltuk degnegi ( )

Gogts, bacak, eklem, sirt agrisi ()

Diizenli egzersiz: Uyguluyor () Uygulamiyor ()

Mutlak yatak istirahati ()

Bas donmesi ()
Kramp () Yeri:.... Tremor ()
Kirtk Var () yeris......coooeiiiini. yok ()

Eklemlerde kizariklik ( ) eklemlerde hassasiyet ( ) sislik ( ) hareket kisitlilig1 ( ) deformite ( )
kontraktiir ( ) atrofi ( )agri( )

Pleji / paralizi ( ) agiklayn.........

Ust ekstremite: sorun var () agiklaym ......... yok ()

Alt ekstremite: sorun var ( ) agiklaymn ......... yok ()

Giinliik yagam aktivitelerine yaniti : yorgunluk ( ) efor dispnesi ( ) diger ( ).............

Periferal dolagim: normal ( ) gecikmis kapiller dolum ( )

Renk: soluk ( ) siyanoze ( ) kizariklik ( )

Ist: sicaklik () soguk () 1lik ()

Odem derecesi degerlendirmesi

1.Hafif, zor tespit ediliyor ( )

2.0rta, Smm’den az ()

3.Siddetli, 5-10mm arasinda ( )

4.Cok siddetli, 10mm’den fazla ( )

Kas giicii el stkma:.....................

Istenilen/gereken aktiviteleri tamamlamak igin yeterli enerji:
Egzersiz sekli, tipi, diizenliligi:

Bos zamanlarda yapilan aktiviteler:

Asagida verilen faaliyetleri yapabilme yetenegini algilama:



a. beslenme

b. banyo yapma

c. tuvalete gitme

d. yatak hareket

e. giyinme

f. kendine ¢eki diizen verme
g. genel hareket

h. yemek pisirme

1. ev iglerini yliriitme

I. alis veris

Diizey belirleme kodlar:
Diizey 0: kendi kendine tam bakiyor
Diizey I: Arag-gerece gereksinim duyuyor

Diizey II: Bir baska kisinin denetiminde (yardim gereksinimi var)

Diizey III: Bir bagka kisinin denetiminde ya da yardimci arag-gerece gereksinim duyuyor

Diizey IV: Bagimli ve katkida bulunmuyor

Cevredeki Tehlikelerden Ve Kazalardan Korunma durumu:
Basing tilseri riski:

Kanama riski:

Antikoagiilan kullaniyor ( ), kullanmiyor ( )

Enfeksiyon riski:

Izolasyon énlemleri:

Diisme riski:

Itaki diigme riski 6lgegi puani:

Agri: Yok () Cok az ()
Biraz () Agriyor ()
Cok agriyor () Dayanilmaz ()
Ani / siddetli () Belli / belirsiz ()
Zonklayict () Yakici ()
Sanci () Bicak saplantyor ()
Siklig:: Stiresi: Yeri :
0 1 2 3 4 s o 7 8 10
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Uyku-istirahat sekli
Uyku aligkanliklar1? Dinlenmis hissediyor mu?



Uyumak ve gevsemek i¢in uyguladigi yontemler:................

Uyku aliskanliginda degisme: Yok () Var (), nedeni?
Uyku apnesi var () yok ( )

Bilissel-algilama sekli

Gorme, isitme, hissetme, tad alma, dokunma ve koku alma yetenegi:
Isitme giicliigii var m1? Isitme cihaz1 kullaniyor mu? gozliik kullaniyor mu?
Agri-rahatsizlik ve bunlarla nasil bas edebildigi:

Haliisinasyon?

Viicudun her iki tarafinda algilama:

Bellegi? Son giinlerde herhangi bir degisiklik var mi1?

Yargilama:

Konsantre olma/dikkatini toplama yetenegi?

Karar verme:

En kolay 6grenme sekli? Ogrenmede zorluk?

Kendini algilama, kendini kavrama sekli
Algiladigi herhangi bir korku ve tehlike:

Endise korku gerginlik:

Huzursuzluk:

Ruhsal durumunda degisiklik-depresif, merakli:
Enerjisini kendine yoneltme yetenegi-hareketsizlik:
Durumun kontrolii disinda oldugunu algilama sekli:
Beden bilinci, bireysel kimligi:

Rol iliski sekli

Onemli kayiplar (keder):

Roliin yerine getirme yetenegi, meslegi, evlilik durumu:
Kisileraras etkilesimi:

Yasaminda 6nemli olan kisiler. Herhangi bir kisilerarasi iligski zorlugu var mi?
Aile yapist: herhangi bir zorlugu var mi1?

Ailenin ve ona yakin kisilerin hastaliga kars1 tutumlari
Ebeveyn olarak problemleri

[letisim becerileri

Kendine zarar verme riski var m1?

Digerlerine yonelik zarar verme riski var m1?

Cinsellik ve iireme

Cinsel yasami: doyumlu-doyumsuz, herhangi bir degisiklik var mi1?
Kontraseptifler kullaniliyor mu/problemi var mi1?

Mensturasyon dykiisii:

Gebelik var mi:

Tecaviiz oykiisii var mi:



10. Stres ile basetme/tolere etme durumu
Mevcut stresorler: yasam zorluklari:
Travmaya kars1 tepki ve uyum:
Yakin ge¢cmiste biiyiik yasam degisiklikleri:
Stresorlerle bas etme sekli:
Stresorler ile bag etmek i¢in kullandig1 kaynaklar:
Aile desteginin aile gelisimine destek olabilme:

11. inang ve degerler sekli
Yasam hakkindaki inang ve degerleri:
Dini inanglar1 ve dinin 6nemi:
Yararli dini uygulamalart:
Din adamu ile goriisme istegi:

Konustuklarimiza ekleyeceginiz bagka bir sorunuz var mi?

KULLANDIGI iLACLAR ve ETKIiLERi

flag ad:...... mg:....... giinde kag kez:...saatleri:...uygulama yolu ve sekli:. . .ilag etkisi:......

LABORATUAR DEGERLERI (Hastanin bakilan en son degerleri alinip, normal degerlerini de
yazarak degerlendirin)

KANGRUBU : ............ccooinee.
Hemoglobin : Na:
Eritrosit : K:
Trombosit : Cl:
Lokosit : Mg :
Hematokrit : Ca:

Sedimantasyon : P:



ACIT TAKIBI (08 — 16)

Aldigr: Cikardig: :
Oral : Idrar :

LV Kusma :
N/G : Dren :

Kan : N/G:
Plazma :

Eritrosit Siispansiyonu :
SIT Takibi: Var () Yok ()

Gogiis Tipti Takibi: Var () Yok ()



Model
bilesenleri

Hemsirelik Tanis1

Hedefler

Planlama

Uygulama

Degerlendirme




