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* Problem ¢ozumleme yontemi, her disiplinde mevcut bir sorunun
¢ozumlenmesi igin kullanilan sistematik yaklasimdir.
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* Sureg ise aralarinda birlik olan yada belli bir duzen icinde
tekrarlanan olay yada eylemler dizisidir.




HEMSIRELIK SUREC]

*Hemsirelik sureci, saglikli/hasta bireyin saglik bakim gereksinimlerinin
tanimlanmasi ve bireye ozgu bakim verilmesinde kullanilan sistematik bir
yontemdir.

*Hemsirelik sureci,hemsirelik uygulamalarinin temelini olusturur.

Onkoloji Hemsireligi Derneginin
Nightingale'i Sn. Prof. Dr. Leman BIROL'un Onursal Baskanhiginda Onkoloji

n Kurucusu, Tarkiye'nin Florence

Hemgireliginde Glncel Yaklagimlar Sempozyumu 17 Aralik 2010'da
Gergeklesti!

AEMSIRELIK
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Hemsirelik Bakiminda R
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Surekli arastirma ve gelistirme gerekliligini
dogurur.

Sistematik hizmet sunumu zaman kaybini
onler sonuca ulasmayi kolaylastirir.

Devamli 6grenme firsati verir.

Vardiya degisim raporlarinda hemsireler
tarafindan bilgi alisverisini organize eder.




Hastanin taburculuk ihtiyaclarinin
belirlenmesine yardimci olur.

Verilen bakimin daha objektif
olarak degerlendirilmesini saglar.

Hemsirelerde kayit tutma
aliskanhiginin gelismesini saglar.







Bireyin gereksinimleri dogrultusunda ve
bireysellesmis bakim almasini saglar

Bakimin devamliligini saglar. Dogru formule
edilmis hemsirelik bakim plani bir hemsireden
digerine bakimin surdurulmesini kolaylastirir.

Bakim amaclarina ulasmak igin gerekli ozel
hemsirelik uygulamalarini belirlemeyi
saglar.Boylece bakimina yon verir.




Bireyi kendi bakimina katilma konusunda
tesvik eder.

Ekip Uyeleri arasinda bireyin ihtiyaclar
konusunda iletisim saglar.

hemsireler mesleki doyum elde ederler.




* Hemsirelik sureci,birbirinden farkli ama birbirini tamamlayan
dort/bes asamadan olusur.
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BELIRLENMESI

DEGERLENDIRME
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VERI TOPLAMA




; hasta blrey, aile ile ilk karsilasildigi andan itibaren baslar ve 1
araliksiz devam eder. Veri toplamak icin en uygun ortam sagllkll hasta
birey ve ailenin bulundugu ortamdir.




BIREYIN
KENDISI

VERI
KAYNAKLARI

EKIBIN
DIGER
UYELERI

BIREYIN
YAKINLARI
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Agirhik

Vucut Isisi

Derinin Rengi

Kusma

Kanama

Laboratuar Testleri

Kan Grubu (Surekli Veri)
Kan Basinci (Degisken Veri)



VERI TOPLAMA
YONTEMLERI
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GORUSME










Gorusme yapilacak hastanin iginde bulundugu durum iyi degerlendirilmelidir.

Baslangicta hastaya kolayca yanitlayabilecegi ozel sorular sorulur
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Hemsire, bastan savma, ayak ustu dinlemeye kalkistiginda, hasta
kendiliginden susar.

| hear you,

but I'm not
\i.stening!




Hemsire hastanin anlattigi konuya yogunlagsmalidir. Hastanin

anlattiklarini dinlemeli ve onemli olanlari kaydetmelidir.










Genel gorunum (boy, agirlik,
postur, giysiler), stres ve
konforsuzlugun belirtileri, jestler,
beden dili, sozsuz iletisim,
derinin rengi ve yaralar,
hareket anomalileri, dini ve
kulturel uygulamalar, temizlik
vb degerlendirebilir.

Viucut veya nefesin
kokusu degerlendirebilir.



Oskultasyon yontemi ile kalp,

akciger, bagirsak seslerinin
dinlenmesi, iletisim yetenegqi,
Zzamanaq, yere ve kisiye

oryantasyonu degerlendirebilir
Ayrica perkusyonda da isitme
duyusundan yararlanilir

Palpasyon ile deri sicakhgl ve
derinin nemi, kas gerginligi, nabiz
hizi ritmi ve volmu, nodul, kitle vb.
degerlendirebilir
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« HEMSIRELIK OYKUSU




* Hemsirelik oykusu,veri toplamanin ilk asamasi olan gorusme
yapilirken alinir.



Hemsirelik oykusu alinirken kullanilmak Uzere bircok form
gelistiriimistir Bu formlar genel olarak su bilgileri icerir:

» Biyografik bilgiler (Adi,yasi,meslegi,cinsiyeti ve medeni
durumu vb.)

» Hastane/saglik kurumuna basvuru nedeni ve mevcut
hastaligl.

» Gecirdigi hastaliklar, Alle dykUsU

» Kullanilan bakim modeline uygun olarak hazirlanmis veri
formlari




Dana once
nastaneye yatrza
deneyirmi ve birey

icin anlarmi

*Daha once hastaneye yattiniz mie Ya da uzun sure
yataga bagimli olarak yattiniz mie

sEvet ise yatis sUresi?

*Neden yattinize

“Yattiginiz surede hatirladiginiz en dnemli olay nedir?
< Onceki yatisinizin sonucu?

s Gecirdiginiz cocukluk hastaliklare

“s*Hic kirk ,clkik deneyiminiz oldu mu<¢ Nasile

“*Son hastaliginizda ki deneyiminizi nasil tanimlarsinize



Bog vafkitlerini

dedgerlendirme ,
dini ve sadgiik
uygularnalari

“*Dini iInanclarnize

s Oruc tutar misinize

“*Bos vakitlerinizi nasil degerlendirirsiniz ¢
% Uyesi oldugunuz sosyal kurumlar var mi2

+Qzel diyetiniz, alkol ve sigara aliskanhidiniz var
mie



* Yasam bulgularinin alinmasi, palpasyon , inspeksiyon , perkusyon ve
oskultasyon tekniklerini kullanarak tum bedenin muayene
edilmesidir. Fizik muayenede hastanin genel durumu, bulgular, deri,
tirnaklari, bas-boyun, gozler, kulaklar, dil, burun, ekstremitler, toraks,

genital bolge ve memeler incelenir.







Saglikli/hasta bireyden/ aileden, verilerin sistemli ve kapsamli bir bicimde
toplanmasini saglamak icin kuramcilar tarafindan cesitli modeller
gelistirilmistir. Veri toplamada yaygin olarak kullanilan modellerden
bazilari;

Virginia Henderson Modeli

Gunluk Yasam Aktiviteleri (GYA) Modeli

Gardon’un Fonksiyel Saglik Oriintiileri Modeli (Fonctionu) Health Patent




»GunlUk Yasam Aktiviteleri (GYA) Model
Bu modelin bes ana bileseni vardir.
Bunlar;

« Yasam akfiviteleri

Yasam suresi

Bagimlilik/Bagimsizlik dizgesi

Yasam aktivitelerini etkileyen faktorler
Yasamda bireysellik



GUNLUK YASAM AKTIVITELER]

1.Hastanin ve Cevresinin GUvenliginin Saglanmasi
2.lletisim

3-Solunum

4-Yeme-icme

5-Eliminasyon

6-Kisisel Temizlik ve Giyinme

/ -Beden Isisini Kontrol

8-Hareket

?-Calisma ve Bos Zamanlarini Degerlendirme
10-Cinselligini ifade Etme

11-Uyku

12-Olim






» Verilerin toplanmasi asamasi verilerin kayit edilmesi ile
tamamlanir. Veriler kayit edilirken hemsire tarafindan
yorumlanmamali, kayit sekli yoruma acik olmamalidir.

« Kayitlar hemsirelik arastirmalarina veri tabani
olusturacak bicimde yapiimalidir.

« Subjektif veriler alinti isareti kullanilarak hastanin ifadeleri
ile yaziimalidir

* WArtik ziyarefcim de gelmiyor, saninm fazla yUuk oldumy



SONUCA VARMA

« Toplanan veriler, analiz edilmeli ve hasta hakkinda olasi
4 sonuctan birine veya hepsine ulasiimalidrr.

« Hastanin bir problemi yoktur.

« Hastanin bir problemi olabilir fakat hemsirenin daha
fazla bilgi toplamasi gerekmektedir.

« Hastada bir probleme sahip olma riski vardir.
« Hasta bir probleme sahiptir.



Hemsirelik f| Nursing
Tanilari Dmgnosns

KitapKirtasiyem .













* Tani ismi/etiketi (problem)

* Etiyolojik faktorleri

* Tanimlayici ozellikleridir.




e Tani Ismi:

 Etiyolojik Faktorler

 Tanimlayici Ozellikler yada Belirti ve Semptomlar Grubu:




- Hemgirelik Tani1 Tipleri



» Gercek (Varolan)Problem




* Potansiyel problem:

e Ortak Problemler:

 Olasi Hem§irelik Problemi:




* lyilik hali tanilari




























“*Anlasilir
s Gercgekgi
“*Ulasilabilir

“*Sorun ile ilgili

**Olcllebilir ozelliklerde

s Zaman limitli olmahdir




+ HEMSIRELIK GIRiSIMLERINE KARAR VERILMES]




»Uygun hemsirelik girisimine karar vermeden once,
problem yakin olarak bir daha degerlendirilir

> Secilen hemsirelik girisimleri, etiyolojiyi azaltacak ya
da elimine edecek mi diye incelenir,

»Hastanin yasi ve sinirliliklari incelenir,

»Hemsirenin bilgi ve becerisi,

»Diger tedaviler ile uygunlugu,

»Var olan kaynaklar dikkate alinir.
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UYGULAMA

Nursing Interventions -
Classification (NIC) remsirelik

®  Tanilar

Sixth Edition







“Yalin uygulama ve yalin egitim donemi sona ermistir.
Artik hemsirelik uygulamalarinda daha ¢ok mesleki
tavir, bilimsel yaklasim, olgunluk ve ileri teknolojileri
kullanabilme yetenegi beklemeliyiz" (Perihan
Velioglu)

0. Hemgirelikte

(g 05l Kavram ve Kuramlar :
Perthan Vel 10g1u 2 Hemsirelikte
Prof. Dr. Perihan Velioglu Bilimsellesmeye Dogru
_2 " Doc.Dr.PerihanVeliogla

RUIRKITAP

- - e :
Dog.Dr. Zuhal Ozaydin










DEGERLENDIRME (Evaluation)







Nursing Outcomes
Classification
(NOC)










