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HEM333-DOGUM VE KADIN HASTALIKLARI HEMSIRELIGI

UYGULAMA DERSI
T+P+L :0+8 +0
Ders Tiiri : Zorunlu AKTS 0
Ders Saati 8

Dersin Amaci

Ogrencilerin, kadinlarin tim yasam doénemlerinde yasadiklar1 degisimlerin farkinda olarak; kadm sagligim
primer olarak koruma, gelistirme ve hastalik halinde iyilestirme amacina yonelik hemsirelik hizmetlerini

planlayabilme, uygulamayabilme ve degerlendirebilme bilgi ve becerileri kazanmasini saglamaktir.

Dersin I¢erigi

Kadinin yasam dénemlerine yonelik saglik bakim ihtiyaglari, dogum 6ncesi, gebelik, dogum ve dogum sonrasi
bakima yonelik hemsirelik uygulamalari, aile planlamasi, cinsel saglik, infertilite, gebelik donemindeki
fizyolojik ve psikolojik degisiklikler ve hemsirelik bakimi, gebelikte fetal sagligin degerlendirilmesi, erken
donem riskli gebelikler, ge¢c donem riskli gebelikler, dogum eylemi ve bakim, dogum sonu bakim, menopoz ve
hemsirelik bakimi, jinekolojide tan1 ve tedavi yontemleri, CYBH ve hemsirelik bakimi, tireme organlart yapi
bozukluklar1 ve hemsirelik bakimi, lireme organlarinin fonksiyon bozukluklari ve hemsirelik bakimi, iireme
organ iyi huylu timorleri ve hemsirelik bakimi, iireme organ kanserleri ve hemsirelik uygulamalarini

icermektedir.

Ders Kategori Listesi

(72) Saghk

Ders Ogrenme Ciktilar:

e Kadin saghgina yonelik hemsirelik bakim uygulamalarini kanita dayali olarak

gerceklestirebilir,



e Ekip igerisindeki diger saglik personelleri, hasta ve ailesi ile etkili iletisim becerilerini

kullanarak bakim ve tedaviye yonelik uygulamalar1 mesleki standartlar dogrultusunda

uygular,

e Kadinin dollenmeden yasliliga kadar gelisim evrelerini tanimlayabilir,

e Reprodiiktiif ¢ag izlemlerini bilir,

e Gebelik takiplerini bilir ve uygular,

e Dogum sonu dénem izlem protokoliine gore lohusa izlemi yapar,

e Yenidogan muayenesi ve bakimini yapabilir,

e Hemsirelik siireci dogrultusunda kadina biitiinciil yaklasimla bakim verebilme becerileri

kazanir.

Ogrenme Ogretme Yontem ve Teknikleri
Anlatim

Soru-Cevap

Tartisma

Ornek Olay

Problem Cozme

Dersin Uygulanmis Bi¢imi

Bu ders Pazartesi giinleri saat 08.00-16.00 arasi klinik alanda uygulama olarak yapilir.

UYGULAMA ALANLARI

HASTANELER

IC ROTASYONDA DAGILIM
YAPILACAK BiRiIMLER

1 T.C. SAGLIK BAKANLIGI
BASAKSEHIR CAM VE
SAKURA SEHIR HASTANESI

KDS1-2-3-4-5, KHS1-2, Jineko-onkoloji,
Perinatoloji,, Dogumhaneler ,Acil Kadin
Dogum ve diger kadin sagligi uygulama alanlari




Ol¢me Degerlendirme Yontem ve Teknikleri

Odev (3 rotasyona ait sunulan bakim planlar1 ve raporlar %10+%10+%10),
Uygulama Degerlendirme %20,

Final %50
HEM333-DOGUM VE KADIN HASTALIKLARI HEMSIRELIiGIi

UYGULAMA DERSI

Hafta| Klinik Uygulama Tarihleri Rotasyon Bilgileri

1- 09.10.2023 1.Rotasyon

2- 16.10.2023 1.Rotasyon

3- 23.10.2023 1. Rotasyon

4- 30.10.2023 2.Rotasyon

5- 06.11.2023 2.Rotasyon

6- 13.11.2023 2.Rotasyon

/- ARA SINAV

8- 27.11.2023 3.Rotasyon

9- 04.12.2023 3.Rotasyon

10-  |11.12.2023 3.Rotasyon

11-  |18.12.2023 4.Rotasyon

12-  |25.12.2023 4.Rotasyon

13- [01.01.2024 RESMI TATIL




HEMSIRELIK BOLUMU

HEM333-DOGUM VE KADIN HASTALIKLARI HEMSIRELiGi UYGULAMA DERSI

Tarih:

VERI TOPLAMA FORMU

Ogr. Hems. Ad1 Soyadi:

HASTANIN:

Adi-Soyadi (Ornek: A.B.): Hastaneye Yatis Tarihi:
Yas: Yattig1 Klinik:

Evlilik yast: Oda No:

Egitim Durumu: Sosyal Giivencesi:

Meslegi: Kan Grubu:

Medeni Durumu: Esin kan grubu:

Tibbi tani/tanilart: Cerrahi prosediirii / Post op:

FONKSIYONEL SAGLIK ORUNTULERI

1-SAGLIGI ALGILAMA-SAGLIK YONETIiMi

Hastaneye Yatis OyKiisii:

Genel Saghk Durumu

Risk faktorleri
Aile saghk oykiisii Kanser, bobrek, kalp vb. hastalig1 olan aile tiyesi var m1?
() Hayur, () Evet
Aciklaymiz...............
Aliskanliklar Hayir | Evet Siklig1 Miktari
Alkol tiiketimi
Kafein tiiketimi
Sigara tiiketimi
Diger maddeler
Daha 6nce, hastalik, kaza oykiisii Aciklaymiz...............
Alerji oykiisii (ilaglar) Aciklayniz...............
Siirekli kullandiginiz ilag var mi? Aciklaymiz...............
Saglik kontrolii siklig1 Aciklaymiz...............
Koruyucu Kendi kendine meme muayenesi Aciklaymiz...............
Saghk Mamografi Aciklaymiz...............
Davramslan Kendi kendine vulva muayenesi Aciklaymiz...............
Pap smear testi Aciklaymiz...............
HPV testi Aciklaymiz...............

Asilanma Oykiisii

Aciklayiniz (Hepatit,
Tetanoz, Grip) ..............




2-BESLENME-METOBOLIK

Boy

Kilo

Kilo degisikligi oldu mu? () Hayir,

Istah Durumu
Istah durumu EVOE: ..o Hastanede:........cccoviveiiceniiiesicienans
Cigneme/yutma 6zelligi | A¢iklayiniz?
Yiyecek alim yolu () Oral | () Parenteral () Enteral | () Gastrostomi
Glinliik 6giin sayis1 Ana ogiinler.................. Ara 6gtinler........
S1vi1 tiiketim Acgiklaymiz ................... ml/L
Diyet gerekiyor mu? () Hayir | () Evet | A¢iklaymiz:
Bulanti/Kusma () Var () Yok | Aciklaymiz:
Dislerif’lizde problem () Var () Yok Aciklayimiz:
var mi?
Takma dig () Var () Yok
Agiz ici Mukoza Rengi........ Nemi............. | Yaralar..............
Deri Rengi......c......... | (1S3 DO Nemi............ Turgoru............. Yaralar.............
SKar................ Enfeksiyon........... Odem............ Hijyeni.................
Tirnaklar Renk.......... , Sekil............. , Lezyonlar................. Hijyeni......cccoevviieieenen,
Saglar Kalite (canli/mat).............. Hijyeni.......ccccooenee. Degisiklik oldu mu?..............
1V Yol Periferal ( ) Santral Yol( ) Port( ) Diger()
Yerit.oooooauann... Takilma Zamani.............

Dren ( )Yok ( )Vvar Renk: ..................... Miktar ..................
NG ( )Vvar ()Yok Renk: .............oe..e. Miktar ............
Sivi  kisitlamas1  ya | ( )Var ( )Yok Aciklaymiz...............
yiikleme
2-BOSALTIM
Digkilama ahskanhgi
Bagirsak sesleri SV Niteligiz .o, ,
Bagirsak Bosaltim | ............. /glin
Alsikanlig
Son Defekasyon | ......
Zamani/Durumu

() Sert | ()Normal ()Yumusak
Batin Kitle () Yok () Var Agiklaymiz...........coccevnee,
Diskilama problemleri ( WVar ( )Yok AgIKIayInIZ......oooviiiiiiiieie,
Lavman/laktasif kullanma ()Hayir () Evet ACIKIayINIZ. ..o,
durumu
Idrar bosaltimi ahskanhi
Mesane Aliskanliklari: Sikligi............
() Normal ()Diziiri  ()Noktiiri (Politirti ()Hematiiri ()Pollakiiri ()Oligiiri
()Inkotinans: Tiirii:........
Kateter Gereksinimi (Hay1r () Evet ACIKIAYINIZ. .o
Mesane () Sert | ( )Yumusak | A¢iklaymiz...............
Idrar Rengi............... , Kokusu................
Idrar yolu enfeksiyonu () Yok () Var Aciklaymniz................
Bobrek sorunu oykiisii () Yok () Var Aciklayiniz................




Aldugy -Crikardig: Takip Formu

Alidign

Calisma Saat | Oral Enteral Parenteral Kan Toplam Alinan
Cikardig

Calisma Saatn | Dren | Kusma | Ng Idrar Diyare | lrrigasyon | Toplam Cikan Denge

4-AKTIVITE-EGZERSIZ

Genel goriiniis Aciklaymiz....................
Aktivite ()Problem Yok () Dengesiz Yiirime ()Giigliik ()immobil
Aktivite Tolerans1 | (JNormal ()Cabuk Yorulma  ()Giigsiizlik  ()Tolerasyon Yok/Zayif
Yardimci Arag ( )Hayir ()Evet Arag:i.................
Kullanimi
Diizenli egzersiz | () Uygulamiyor () Uyguluyor  Tipi............ , Sikligi.............. , Stiresi..............
Hareket kisithiligi | ()Hayir () Evet
Postlr.................. ,  Koordinasyon............... , Kas Toniisii................. ,  Kas Glict.....coevveverieieennne
Degisiklik Oldu mu? ()Evet () Hayir Aciklayiniz..........ccccoeveennens
Kas-Iskelet-Norolojik Sistem
Kas-iskelet- sistemi | ()Tremor | ()Kramp | () Agni | () Pleji | ()Parapleji
Derin tendon refleksi | Sag ()Yok ()Var ‘ Sol ()Yok ()Var
Kuvvet
Ust ekstremite Esitl] Esit Degill] Kuvvetlid Ortald Zayiftd] ROM: TamO  Sinmirhi
Alt ekstremite Esitd] Esit Degildl Kuvvetlid Ortadd Zayiftl  ROM: TamO  Siurhid
Aktiviteye baglh Agiklaymiz..................
sorunlar
Gogus,bacak/eklem,
o rtgagr1s1 () Yok () Vvar Aciklaymiz..................
Ekstremitelerde () Tremor ()Kramp  ()Paralizi ()Parapleji  ()Hemipleji ~ ()Amputasyon
() Fraktir  ()Atrofi ()Deformite............ ( )Kontraktiir
()Kizariklik ()sislik ()Hassasiyet ()Ekimoz ()Diger.............
Ektremitelerde: | T RenK.....ooovvenen, Odem.................. VariS....oveiiiinnne.
Human’s Belirtisi Human’s Belirtisi




Motor Deferlendirme

Agklama

Kas

Gileil

/s
1i5

/5
35

4/5

55

Test edilen kas hichir sekilde hareket veya kasilma ghstermivor
Test edilen kas, vercekimi etkisi kaldinldifinda bile hareketini tamamlayamiyor, yalnizea
kasilma gosterivor

Test edilen kas, ancak ver gekimi etkisi kaldirildifinda hareketini tamamlivor

Test edilen kas, vercekimine karsi olarak hareketini tamamladikian sonra kendisine
uyzulanan karsi kuvvete hichir direng gbstermivor

Test edilen kas, vercekimine karsi olarak hareketini tamamladiktan sonra kendisine
uyeulanan tam karsi kuvvete hichir direng ebstermivor

Tam kas glicl: Test edilen kas, vercekimine karsi olarak hareketini tamamladiktan sonra
kendisine uyeulanan tam karsi kuvvete tam bir direncle karsilhik veriyvor.
Hastamn kas giicil

Sad Sol

Ust ekstremite distal == - /5 Ust ekstremite distal =~ === == /3

Ust ekstremite === 00 e 5 Ust ekstremite = eeeee) '3

proksimal proksirmal

Alt ekstremite distal =00 oeee /5 Alt ekstremite distal =000 a-ee /5

Alt ekstremite 0 eeeey /5 Alt ekstremite 00000000 eeeed /5

proksimal proksimal

itaki Dilyme Riski Olgegi
RISK FAKTORLERI PUA
N
1. 55 yag ve lstil. 1
2 Bilinci kapali. 1
3. Son 1 ay icinde dilgme dykilsil var. 1
4. [Kronik hastalik dykiist var * 1
5 E }:. Ayakta'vilrlicken fiziksel destege (yirlteg, koltuk definegi. kisi deste@i vhb.) thtiyaca| 1
= |var.
. 'E E Uriner/Fekal kontinans bozuklugn var, 1
7. |= = |Girme durumu zavaf, 1
. W'den fazla ilag kullammm var. 1
9, Hastava bafl 3'(in alinda bakim ekipmam var. ** 1
1. Y atak korkuluklan bulunmuyor/calismuyor. 1
11. Y firlime alanlarnda fiziksel engel{ler) var. 1
12. Riling acik, koopere defil. 5
13. Ayakia/yvilriirken denge problemi var. 5
4. | ‘HHas dinmesi var. 5
15. ['2 4 H0rtostatik hipotansiyvonu var. 5
16. |2 & JGorme engeli var. 5
17. WBedensel engeli var. 5
18. Hastaya baglh 3 ve distil bakim ekipmam var.** 5
19, Son 1 hafta icinde riskli ilac kullanim vae, *** 5
TOPLAM

Dilsiik Risk: Toplam 5 puamn altinda

Yiiksek Risk: Toplam 5 puan ve lizerinde

itaki Diisme Riski Olcedi Bilgilendirme Tablosu

*Kronik hastahklar

Hipertansiyon, Diyvabet, Dolasim Sistemi Hastaliklan, Sindirim
Sistemi Hastaliklary, Artrit. Paralizi, Depresyon, Nérolojik Hastaliklar

**Hasta Bakim

IV Infiizyon, Solunum Cihazi, Kalicr Kateter, Gogis Tilpil, Dren,
Ekipmanlar Perfilzatér, Pacemaker vb.

Psikotroplar, Narkotikler, Benzodiazepinler, Noroleptikler,

=+ *Riskli ilaglar Antikoagilanlar, Narkotik Analjezikler, Diliretikler/Laksatifler
Antidiayebetikler, Santral Ventz Sistem llaglan (Digoksin vb.), Kan

Basincim Dilzenlevici [laclar




5- UYKU-DINLENME

Uyku arasinda uyanma Yok Var Aciklaymiz.................
Gilindiiz uykusu

Uyku problemi

Uykunuz yeterli mi? ()Evet () Hayir | Agiklaymniz.................
Uykuya dalmak i¢in yapilanlar? Aciklaymiz: ........ccccooeeviiiiiinnnnn,

Toplam uyku siiresi (saat) AcIKIayInz: .......cccovvevvveniieiiannns

Bireyde uykusuzlugun etkileri AciKlayiniz: ...

Uyku disinda dinlendiren aktiviteler Aciklaymiz: .......ccccoceeiiiiiiinnnn,

Dinlenmeye engel olan durum/lar Yok | Var |Agklaymiz..........
6- BILISSEL-ALGISAL

Mental durum degerlendirmesi Agiklaymiz:.....................

Biling ilzevi Deferlendirme

Biling aqk O | Kisi uyanik, kendisinin ve gevresinin farkinda
Konfiizvon | O | Oryantasyon bozuklufu, saskinlik, komutlan izlemekte Gglik ile belirgin derin biling
defisiklifi
Letarjik O | Uyusukluk durumu, hafif bir uyaranla uvandirilabilir ancak sonra veniden uykuya dalar
Obtundasye | O | Cevreye ilgi azalmistie, uyarilara azalmus vamt vardar, uykuya efilim vardir
n
Stupor O | Sadece glclid ve tekrarlanan uyaranlar bireyi uyandivir ve uyaran verilmeyince yamitsiz
diéneme geri doner
hooma O | Uyandirilamaz, uyaranlara vamtsizdir
Ogrenmeyi etkileyen faktorler () Yok | ()Var | Aciklayiniz
Duyular
Gorme problemi () Yok ()Var Aciklayiniz
Isitme problemi () Yok ()Var Aciklayimiz
Tat alma problemi () Yok ()Var Aciklayiniz
Koku alma problemi () Yok ()Var Aciklayimiz
Dokunma/Hissetme problemi () Yok ()Var Aciklayimiz
Duyu organlarma yonelik kullanilan | () Yok ()Vvar Aciklayiniz
cihazlar
Agrinin siddeti: (0-10)
Agrimin yeri:--------------=------ Agrmin SiIkhigy:---------=--mmmmm oo
Agrinin baslama zamani ve Stiresi:--------==-==-m oo
Agrmin niteligi: () Zonklayict ()Yanict  ()Batici (Yangt  ()Kiint  ()Bigak saplanir tarzda

Agriy1 Azaltan Faktorler: ()Ortam degisikligi ()Hareket Pozisyon ()Masaj  ()ilag  ()Diger----------

Agniy1 Arttiran Faktorler: ...................
Hastanin agriy1 azaltmak i¢in yaptig1 uygulama: ()Yok ()Var--------------=----mcommoeuuuv




Agrinin yasam Kalitesine etkisi: ()Yok ()Var--
Agriya eslik eden bulgular: ()Bulanti-kusma

()Fizik aktivitede azalma

7- KENDINi ALGILAMA

()Sosyal aktivitede azalma

(Uykusuzluk () Istahsizlik

(OTerleme  ()Diger--------

Su anki saglik durumunuz sizde ne tiir Agiklayiniz:

duygular yaratiyor?

Saglik durumunuzun genel goriinlimiiniizii | Ag¢iklayiniz:

etkiledigini diigiiniiyor musunuz?

Saghigimizla ilgili endiseleri/korkulari Aciklaymiz:

8- ROL-ILISKi

Aile yapisi () Cekirdek | () Genis () Tek ebeveynli, diger ..............

Aile i¢i rolleriniz nelerdir? () Ebeveyn, () Cocuk, () Es, () Bakim Verici,

() Ev Kadin, () Ogrenci, Diger.......

Rollerini yerine getirebilme durumu [ () Evet | () Hayir | Aciklayiniz

Aile ici rollerinizi yerine getirmeye | Ag¢iklayiniz

iliskin duygu ve diisiinceleriniz

Calisma durumu () Calistyor | () Calismiyor | Isin yarattig1 saglik

riskler..........oooeenenee

Sizi destekleyen /yardimci olan | () Evet () Hayir Aciklaymiz ...............

yakinlariniz var mi1?

Aile i¢inde her birey rahatca () Evet () Hayir Agiklaymniz..................

duygularini ve diistincelerini

paylagir m1?

Bakima katilmaya isteklilik () Evet () Hayir Aciklaymniz...................

Aile i¢i siddet Oriintiisii () Var () Yok Aciklaymniz...................

9-CINSELLIK-UREME

Dis genitaller ( ) Vulvada Kizariklik, () Agr, ()Koku, () Piruritis, ()
Odem, () Varis, ( ) Hematom, ( ) Killanma,
() Laserasyon, () Diger

Mensturasyon Ozellikleri Menars Yast........... Menstruasyon Sikligt........... Stiresi................
Pet Sayist................. RENGI...ccoooiiiiiiiiee Kokusu................

Perimenstrual donemde () () Var | Agiklaymiz..........................e.

yasanan problemler Yok

Bu problemlerle nasil bag Acgiklaymiz......................

ediyorsunuz?

Menstruasyon hijyeni

Kullanilan malzeme () Ped ( ) Tampon ()Bez  Degistirme sikligi.................




Menstruasyon sirasinda banyo | ( ) Hayir () Evet Sikligi...........
yapma durumu
Vajinal dus yapiyor mu? ( ) Hayrr () Evet Sikligt...........
Vajinal akintinin 6zellikleri Rengi...... Kokusu......... Miktart.........
Giinliik ped/ara bezi ( ) Hayrr () Evet Degistirme sikligi............
kullan1yor mu?
Vulva hijyeni Tuvaletten ()Yok ()Var

once el

yikama:

Tuvaletten ()Yok ()Var

sonra el

yikama:
Tuvalette yikanma () Ondenarkaya () Arkadan one ( ) Onem vermiyor
Perinenin kurulanmasi () Bezle () Tuvalet kagidiyla ( ) Kurulamiyor
I¢c camasir Cinsi: oo Degistirme sikligt:.....................
Cinsel oykii: Not: Bazen hastalarimiz cinsel fonksiyonlarina yonelik endise duyarlar.

“Size bu konuya iligkin birka¢ soru sormak istiyorum. Goriismeye
baglamadan 6nce bu konuyla ilgili sormak istediginiz bir sorunuz varsa,
once bunu yanitlamak isterim. Bana sormak istediginiz bir soru var m1?
[zin verirseniz sorularima baslamak istiyorum” ciimleler ile goriismeye
devam edilebilir.

AKktif bir cinsel hayatiniz var | () Evet () Hayir

mi1?

Cinsel iligki sikliginiz nedir? Aciklaymiz: ...,

Dogum Kontrol/ Aile () Evet () Hayir Aciklayiniz
Planlamasi1 yontemi kullanimi

Cinsel iliski sirasinda agrimz | () Evet () Hayir Agiklayiniz
oluyor mu?

Cinsellik ve cinsel aktivite () Evet () Hayir Aciklayiniz
hakkinda herhangi bir

sorununuz var mi?

I¢inde bulundugunuz durumun | Agiklaymiz
(Gebelik/Hastalik/ Ameliyat/M
enopoz v.b) cinsel yasantinizi
etkileyecegini /etkiledigini
diistinliyor musunuz?

Cinsel yolla bulasan hastalik | () Gonore, () Sifiliz, () AIDS,
(CYBH) Oykiisii () Herpes Simplex Tip Il, ()Kandiloma Akimunata, ()Sankroid
Obstetrik Hikaye

Gravida........ccooevennene. Para......cccoevniieiinnenn, ADOrtus.......ccceeveneen. Kiiretaj.....cooceeevennenn.
Riskli gebelik oykiisii ‘ Aciklaymiz

Dogum/dogumlarini

Tarih Nerede yapti Kim yaptirdi | Normal Dogum | Miidahaleli Dogum Sezaryen
Gebe ise

11




SAT ., TDT: e

Tahmini gebelik haftasi

Gebelik 6ncesi kilosu:............ Gebelikte aldigi kilo:............

Gebenin izlemsikhign =~ | ...

Izlem kim tarafindan yapiliyor? | Aciklayniz............

Su andaki gebeligin istenme | Aciklaymiz............

durumu

Planlan dogum sekli Aciklaymiz............

Doguma yonelik egzersiz ve | () Evet ( ) Hayir Agiklayiniz
rahatlama tekniklerini biliyor

mu?

Doguma hazirlik yapildi m1? () Evet ( ) Hayir Aciklayiniz
Baba adaymnin gebelik ve | A¢iklaymiz............

doguma iliskin  diisiinceleri

neler?

Gebelige iliskin herhangi bir | Agiklaymniz............

rahatsizlig1 var mi1?

Gebenin stresle bas etmek igin | Agiklaymniz............

yaptiklar1 var mi1?

Muayeneler

Leopold muayenesi sonuglari Fundus yiiksekligi........... Fetusun pozisyonu................ FKS:......

Anne fetal hareketleri hissediyor mu? ..........

Meme Renk degisikligi () Vvar () Yok
Gerginlik () Var () Yok
Meme ucunda catlak () Var () Yok
Meme ucu () Var () Yok
Kolostrum salinimi () Vvar () Yok

Abdomen () Stria ()Linea nigra ( )Renk degisikligi ()Herni

Menopoz

Menopoz yas1 Aciklayiniz

Menopoz tipi () Dogal () Cerrahi () Preterm  ( )Geg

Menopozal sikayetleri () Var, () Yok, Aciklayimniz

Sikayetlerle basetme durumu Aciklaymiz

Menopozla ilgili danigmanlik gereksinimi | Ag¢iklayimniz

10-BASETME -STRES TOLERANSI

Gozlemlenen stres belirti ve bulgular1 | Ag¢iklayiniz

Yasadig: giigliik, sikint1 ve engel,endise: | ()Var (OYok

Neler:..........

Sorunlarinizla bas etmek/rahatlamak | Agiklayiniz

icin neler yapryorsunuz?

Yaptiklariniz ne kadar yararli oluyor? | Aciklayiniz

Saglik personeli size nasil yardimci Agiklaymiz

olabilir?

12




11-DEGER-INANC

Stresle basa c¢ikmaniza yardimci olan manevi
inanglariniz var m1? Hayatiniza anlam katan seyler
nelerdir?

Gergekten sevdiginiz veya sizin i¢in 6nemli olan bir grup
insan var mi1?

Inancimzin  hayatimizdaki 6nemi nedir? Inanclarmiz
sagliginiza kavusmada nasil bir rol oynuyor?

Saglik  profesyoneli  olarak  bakimimizda  bu
sorunlari/manevi/dini  ihtiyaglart nasil ele almami

istersiniz?

Fiziksel Degerlendirme:
Genel Goriiniim:

Boy: Kilo: BKI:
BKI Degerlendirme:

<20 zay1if 20-24.9 uygun kilo  25-29.9 hafif obez 30-39.9 obez

Son 1 yilda kilo alma/kilo kaybi durumu: ()Yok ()Var:

Ates:

Nabiz (Sayi-Nitelik):
Kan Basincr:

Solunum (Sayi-Nitelik):
Saturasyon:

Periferal Dolasim Bulgulari:

> 40 asir1 obez
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Hemsirenin Diisiince ve Yorumlari
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LABORATUAR SONUCLARI

Test

Normal
degerler

Tarih

Tarih

1.

2.

Bu test bu hasta i¢in neden istenmis
aciklaymn

Anormal bulgularn hastanin durumuyla
iligkisi

Eritrosit (RBC)

Hemoglobin(HGB)

Hemotokrit(HTC)

Trombosit

Lokosit(WBC)

Notrofil

Eozinofil

Bazofil

Lenfosit

Monosit

Na+

K+

Cl

HCO3

Ca

P

Mg

Sedimantasyon

CRP

BRCA1

BRCA2

CA 125

CA 27.29

CA 15-3

AFP

hCG

LDH

CEA

CA19-9

KAN SEKERI
KS Aglik :

Tokluk :
HbAlc

BUN

Kreatin

Amonyak

Total Kolesterol

HDL

LDL

Trigliserid

LDH

SGOT/AST

SGPT/ALT

Total protein

Albumin

Total Bilirubin

Direkt Bilirubin

Urik Asid

PT

PTT

INR

iDRAR
Dansite 1.001-1.035

pH 4.5-7.5

Lokosit 1-2

Eritrosit 0-1

Kiiltiir/Antibiyogram

HCG




TANISAL iISLEMLER

Tarih

Testin Adi

Yapilma Nedeni

Sonug¢ ve Yorum




ILAC FORMU

ilacin adx

Uygulama
sekli/Dozu

ilacin kullanilma nedeni

Etken madde
Etki mekanizmasi

Hemsirenin dikkat etmesi
gerekenler




TRAVAY IZLEM FORMU

Adi-Soyadi: Travay Odasina Gelis Saati:

Yas: Eylemin Baglamasz:

SAT: Kendiliginden [] Saat:

TD Asist: Indiiksiyonla [  Saat:

Gebelik Haftast: Lavman (1 Saat:

Kan Grubu: Idrara Yapma [J  Saat:

Saat Kan Basmei | Nabiz Ates Solunum FKS Soliisyon Cinsi Sige seviyesi DDS Giden Sivi
Dogum sekli: Ogrencinin adi-soyadu:

Tarih:

Saat:




ISTANBUL SABAHATTIN ZAIM UNIVERSITESI
SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
DOGUM VE KADIN HASTALIKLARI HEMSIRELiGi UYGULAMA DERSI
DOGUM SONU DONEM VERi TOPLAMA FORMU

Tarih: Ogr. Hems. Ad1 Soyadi:

Hasta Ad1 Soyadi:

Dogum sekli: Dogum tarihi ve saati:

[lk idrara ¢ikma: ....... saat Beslenmeye basglama............. saat

Fizik Muayaneye iliskin Veriler

Gaz ¢ikist: () var ( )yok |Bulanti( )var  ( )yok | Kusma () var () yok
Fundus : Kivami....... Yiiksekligi.........

Losia Karakteri: Rengi: Miktart: Kokusu: Pihti: ( )var ( )yok
Vaginal/Normal Dogum Var Yok Sezaryen Dogum Var Yok
Epizyotomi: Insizyon

Agr: Agrt:

Hematom: Hematom:

Kizariklik: Kizariklik:

Odem: Akintt:

Akinti: Kanama:

Kanama: Stiturlarda acilma:

Siiturlarda agiima Diger:

Diger:

Meme

Dolgunluk:

Agrr:

Meme ucu ¢okiikligii:

Meme ucunda ¢atlak:

Emzirme

ilk emzirme zamani Saat: ..............

Emzirme siiresi Saat: ........

Bebegi emziriyor mu? () Evet () Hayir ( ) Kismen
Kolostrum salgisini bebege verdi mi? () Evet ( ) Hayrr ( ) Kismen
Bebegin emmesi yeterli mi? () Evet () Hayir ( ) Kismen
Memeden yeterince siit geliyor mu? () Evet () Hayir ( ) Kismen
Emzirme sonrasi bebegin gazi ¢ikariliyor mu? () Evet ( ) Hayir () Kismen
Konfor Yeterli Yetersiz Kismen

Dogum sonu dinlenme durumu:

Anne-Bebek Baglanma

Bebegi ile ilgilenme durumu:

Destek

Babanin anneye kars1 tutumu:

Ailenin anneye kars1 tutumu:

Babanin bebege karsi tutumu:

Bilgi Gereksinimi

Fundus masaji

Losia

Perine hijyeni

Emzirme

Meme bakimi

Bebek bakimi

Gobek bakimi

Beslenme

Cinsel yasam/ Aile planlamasi

Dogum sonu egzersiz

Dogumsonu tehlike belirtileri ( kanama, mastit, vb)

Diger:
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ISTANBUL SABAHATTIN ZAiM UNIVERSITESI

HEMSIRELIK BOLUMU

DOGUM VE KADIN HASTALIKLARI HEMSIRELiGi UYGULAMA DERSI

DOGUM SONU iZLEM FORMU

Tarih:

Ogr. Hems. Ad1 Soyadi:
Saatler
Fundusun Yiiksekligi
Pet Sayisi

Kanama Miktari

Kanama Ozelligi

Cilt Ozelligi
(Soguk, sicak v.s)

Fundus Masaji

Epizyotomi Takibi
(hematom, enfeksiyon,
acilma, akintz..)

Insizyon bolgesi takibi
(hematom, enfeksiyon,
acilma, akintz..)

Hayati bulgular
-T.A

-Solunum
-Nabiz

-Ates

Aldig1 /¢ikardigi
S1v1 takibi

Diger Bulgular

20



ISTANBUL SABAHATTIN ZAIM UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
KADIN SAGLIGI ve HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI
YENIDOGAN VERi TOPLAMA FORMU

Tarih:

Bebegin adi:
Bebegin Isitilmasi
GO0z Profilaksisi
K Vitamini
Kordon Muayenesi
Apgar Puani :
Agirlik : Boy : Bas Cevresi: Goglis Cevresi:
Ates : Nabiz: Solunum Sayist :
Rh Uyusmazhgi: Var () Yok ( )
Aglama Sekli: Gugli () Zayif ()  Siirekli ( ) Inleme Seklinde ( ) Yok ()

Deri Bulgular :

Solukluk: Siyanoz/ Yeri : Sarilik:
Turgor/Tonus: Hipotonik : Hipertonik :
Petesi : Ekimoz : Purpura :
Odem : Verniks Kazeoza: Milia:
Hemanjiyom: Mongol Lekesi: Toksik Eritem:

Bas:

Sa¢ yapisi :

Bas Sekli :

Fontaneller ; On fontanel — .......... cm  Kabarik () Cokuk ()
Arka Fontanel ............ cm Kabarik () Cokuk ()

Vakum zleri :

Sefal Hematom : Caput Saksadenum :

Yiiz :
Renk : Dokiintii: Simetri: Odem: Fasiyal Asimetri :

Goz :

Akt : Konjuktivit : Sarilik: Odem : Sklera rengi:
Kulak :

Asimetri : Akintr :

Burun :

Burun Akintisi : Burun Tikaniklig :

A1z ve Bogaz : )
Renk: Nemlilik: Emme Ozelligi: Yutma Ozelligi: Diger:

Solunum Sistemi/Gogiis :

Solunum Sekli (Abdominal, diyafram ) :
Apne:

Retraksiyon:

Solunum sesleri:

Burun kanad1 solunumu:

Sekresyon:
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Toraks Simetrisi:
Meme Akintist ve Sislik:

Abdomen :

Gobek Kordonu: Akinti: Enfeksiyon:

Distansiyon:

Ekstremiteler :

Ust Ekstremiteler

Hareket : Asimetri :

Alt Ekstremite :

Hareket : Asimetri :

Dogumsal Kal¢a Cikig1 (DKC) :

Inguinal herni:

Femoral Arter: () hissediliyor () hissedilmiyor

Genital Sistem :

Kizlar :

Labia Major Labia Minor : Klitoris :
Erkekler :

Kanama:

Fimozis : Uretral agiklik: ( ) énde, ( )ortada, ( ) arkada

Norolojik Sistem :

Gozle Izleme : Emme Refleksi
Yutma Refleksi : Adimlama Refleksi :
Yakalama Refleksi : Arama Refleksi

Babinski Refleksi Moro Refleksi

Spinal Kord

Beslenme :

Besleme Sekli  ( Anne Siitli/ Formiil) :
Kusma :

Regiirjitasyon

Bosaltim :

[lk idrar yapma zamani: Siklig: Miktar1 ( bez/giin)

[k gaita yapma zamanu: Siklig1:

Miktar1: (bez/giin)

Akinti/ Kanama:

Testisler:

Rengi:
Rengi:

Umblikal Herni :
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BAKIM PLANI FORMU

Hastanin Adi Soyadi .....cceevveveciieieienene, Ogrenci Hemsirenin Adi-Soyadi .........c..cccooovvvevueveeeeeieenna.

Tarih

TANILAMA

PLANLAMA

Hemsirelik Tanilari

Amagc / Sonu¢ Kriterleri

Girisimler

Problem:

Etiyolojik faktorler:

Tanmlayici kriterler:

Amac:

Sonug Kriterleri:

23




UYGULAMA

DEGERLENDIRME
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UYGULAMA RAPORU

Ogrenci Ad1 Soyadi: Tarih:

1) Uygulama Yapilan Unite
1 Acil Kadin Dogum

Dogumhane

Gebe Okulu

Laktasyon

Jinekolojik Muayene

Urodinami

NST

N O O O B

2) Unitenin genel dzelliklerini yazimz. Unitede rutin verilen hizmetleri, uygulamalari agiklayiniz.

3) Unitede verilen hizmet veya yapilan uygulamalardan, yaptiginiz uygulamalari islem basamaklarina
gore aciklayiniz.

4) Unitede gorevli saglik personellerinin gorev tanimlari ve is béliimii hakkinda bilgi veriniz.

Eklemek istedikleriniz;
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ISTANBUL SABAHATTIN ZAiM UNiVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI FA[(I"JI:TESi
HEMSIRELIK BOLUMU

2023-2024 Egitim-Ogretim Yili Giiz Dénemi

_ Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Uygulama Dersi
Ogrencinin Uygulama Basariminin Degerlendirilmesi

Bu form Ogrencinin klinik uygulamadaki basarisi, tutum ve davranislarimi degerlendirmek amaciyla
hazirlanmistir. Her bir degerlendirme olgiitiinde, 6grenciler 0-4 puan araliginda degerlendirilecektir. Yapilan
degerlendirme 6grencilerin not degerlendirmelerine %20 oraninda yanstyacaktir.

Uygulamali Egitimin Yapildigi Birimler: ...... ...

Degerlendirme Olgiitleri

Rubrik-Dereceli Puanlama Anahtar

Degerlendirme Puan Aciklama
Degeri

Yapilmadi 0 Beceri gézlenmedi.

Yetersiz Yapildi 1 Becerinin igerigi yetersiz uygulandi, dnemli eksikler
vardi.

Orta-Gelistirilmesi Gerekli 2 Beceri gozlendi, islem basamaginin yarisi uygulandi,
gelisirilmesi gerekli

Iyi 3 Beceri uygulandi, islem basamaginda énemli eksiklik
gbzlenmedi.

Miikemmel 4 Beceri tam ve dogru uygulandi.

DEGERLENDIRME OLCUTLERI

PUAN

Tletisim ve Iliskiler

Saglik profesyonelleri ile iyi iletisim kurar, uyumlu ¢alisir.

Hasta/yakinlariyla etkili iletisimi kurar.

Akranlariyla etkili iletisim kurarak, is birligi i¢inde ¢aligir.

Ogretim elemaniyla iletisimi ve iliskisi iyidir.

Kendine Giiven

Uygulama rehberindeki etkinlikleri yaparken kendine giivenir.

Topladigi verilere dayali mevcut ve olabilecek sorunlari saptar, oncelik sirasina koyar.

Planlanan girisimleri uygulamada kendine giivenir ve degerlendirir.

Giivenilirlik

Soylem ve eylemleri birbiriyle uyumludur.

Mesleki ve etik ilkelere bagl oldugunu hissettirir.

Gtivenilir tutum sergiler.

Ogrenme Istegi

Ogrenmeye ve kendini gelistirmeye isteklidir.

Ogrenme firsatlarini iyi degerlendirir

Bilgiye ulagsmada dogru kaynaklara ulagir.
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Elestiriye TepKkisi

Gelisimine iliskin geribildirim almakta isteklidir.

Verilen geribildirimleri olumlu karsilar.

Eksik yonlerini diizeltmeye gaba gosterir.

Yenilikcilik

Degisen kosullara uyum saglayarak ¢oziimler bulur.

Mesleki bilgisi ve bakis acisiyla yenilik¢i uygulamalar ve degisime yatkin oldugunu
hissettirir

Birimde gergeklestirilen degisime/yenilik¢i ¢alismalara katilir.

Sorumluluk

Sorumluluk almada isteklidir.

Genel goriintimiine (forma diizeni, 6z bakim vb.) 6zen gosterir.

Birime zamaninda gelir ve ayrilir.

Birime geg kalacaginda ya da gelemeyeceginde sorumlu hemsireye ve hemsireye bilgi
Verir.

Isini severek ve hevesle yapar.

Sabirli davranir.

TOPLAM PUAN

Iletmek istediginiz diger konular varsa belirtiniz:
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ISTANBUL SABAHATTIN ZAiM UNIiVERSITESI

HEMSIRELIK BOLUMU
DOGUM VE KADIN HASTALIKLARI HEMSIRELIGI UYGULAMA DERSI
OGRENCI BECERI KARNESI
BECERI LISTESI

Kadinin Pelvik Leopold | CKS PreOp PostOp Kontraksiyon | Fundus Kanama | Epizyotomi- | Meme Emzirmenin | Yenidogan | Yenidogan Egitim Taburculuk

Fiziki Muayene | Manevra- | Dinleme/ | Hazirhik | Takip Takibi/ Travay | Masajt Kontrolii | C/S Yara Bakimi1 | Desteklenm | Fizik Bakimi1 (Kegel

Degerlendir- lar NST Izlem Yeri esi Muayenesi , Diser:

. ) KKMM, 18€r.
mesi Kontrolii ve
Bakimi KKVM..
vb.)

Tarih
Imza
Tarih
Imza
Tarih
Imza
Tarih
Imza
Tarih
Imza
Tarih
Imza

Ogrencinin Ad1 Soyadi:

Ogretim Elemaninin

Adi Soyadi

Imza

Ogretim Elemaninin
Ad1 Soyadi

Imza

28




( 7 istanbul
| Z&i
L Universitesi

Saglhik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik Boliimii

Dogum ve Kadin Hastaliklar1 Hemsireligi Uygulama Dersi
Hemgsirelik Bakim Plan1 Degerlendirme Formu

Dokiman No

Ogrencinin Adi Soyadi:

Tamamlanmamis Yetersiz
5 puan 10 puan
Tanmilama Veri toplama asamasi Hemygirelik tanisi ile ilgili tiim veriler (belirti,
tamamlanmamis bulgu ve etiyoloji) toplanmamistir
Hemsirelik Hemygirelik tanisi Verilere uygun hemsirelik tanisi konulmamis,
Tanisi asamast oncelik siralamasi yapilmamis, tant NANDA” ya
tamamlanmamig uygun se¢ilmemis ve tiim pargalari (semptom,
etiyoloji, problem) igermemis.
Planlama Planlama agsamasi Beklenen sonug¢/amag¢ Kadin veya aile odakli
tamamlanmamis degildir; olgiilebilir kriterler belirtilmemis.
Uygulama Uygulama agamasi Kadin/ ailenin amacina ulagmasina yardimci
tamamlanmamis olmak igin yeterli sayida girisim yapilmamis.
Degerlendirme | Degerlendirme asamas1 | Degerlendirme beklenen sonug/amaca uygun

tamamlanmamig yapilmamis. Amaca ulagilma durumu (ulasilds,
kismen ulasildi, ulagilamadi) seklinde

belirtilmemis.

Toplam Puan:

Uygun
15 puan

Hemysirelik tanisi ile ilgili tiim veriler (belirti,
bulgu ve etiyoloji) yetersiz toplanmistir

Verilere uygun hemsirelik tanis1 konulmus,
oncelik siralamasi yapilmig, tant NANDA’ ya
uygun se¢ilmis ancak tiim pargalart (semptom,
etiyoloji, problem) igermemis.

Beklenen sonug/ama¢ Kadin veya aile

odaklidir. En az bir dlgiilebilir kriter belirtilmis.

Kadin/ ailenin amacina ulagmasina yardimci
olmak igin yeterli sayida girisim yapilmis
ancak gercekci olmayan girisimler de icermis.

Degerlendirme beklenen sonug/amaca uygun
yapilmis. Amaca ulagilma durumu (ulasildi,
kismen ulagildi, ulasilamadi) seklinde
belirtilmemis.

Iyi
20 puan

Hemygirelik tanisi ile ilgili tiim veriler (belirti,
bulgu ve etiyoloji) toplanmis

Verilere uygun hemsirelik tanis1 konulmus,
oncelik siralamasi yapilmis, tant NANDA’ ya
uygun secilmis ve tiim pargalart (semptom,
etiyoloji, problem) i¢ermis.

Beklenen sonug/amag¢ Kadin veya aile
odaklidir. En az iki 6l¢iilebilir kriter
belirtilmis.

Kadin/ ailenin amacina ulagmasina yardimci
olmak i¢in yeterli sayida ve gergekgi girisim
yapilmis.

Degerlendirme beklenen sonug/amaca uygun
yapilmis. Amaca ulagilma durumu (ulasilds,
kismen ulasildi, ulagilamadi) seklinde
belirtilmis
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