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Yatis tarihi: / / Yatis saati: Boliim:
Cinsiyet: (K CJ E Yas: Boy: Kilo:
Gerektiginde iletigim kurulabilecek hasta yakini ad soyad / Tel no:
Vicut isisi: Nabiz: Solunum: TA:
On Tani / Tani:
1)ANAMNEZ
Hastaneye Gelis Sekli: [(JYiiriyerek [JSedye [ Diger Geldigi Yer: CJ Ev. [ Yogun Bakm 3 Acil [ Diger
Kan Grubu: Bulasici Hastaliklar  HbsAg: [ Negatif [ Pozitif HCV: [ONegatif [ Pozitif
Kronik Hastaliklar Kullandigi ilaglar izolasyon ihtiyacc [ var [ yok
Obom OHT 1) Var ise;
kY 3 Kalp yetmezligi 2) g Temas g Siki temas
O Diger 3) Damlacik Solunum
4)
5)
Gecirilen Operasyonlar 6) Ahskanhklar
O yok 7) I Sigara:....cceenee. tane/paket/glin
O var(belirtiniz) 8)
1) 9) Onceden kullanma durumu..........o..........
2) I AIKOL: e, sikhgi/miktar
) 10)
| Ozellikli durum 11) Onceden kullanma durumu..........c..........
12) I Madde..........................sIkhg1/miktari
Onceden kullanma durumMu......eeeeceeeseen.

Alerji O var O vok
ilag Reaksiyon/Semptom ]| Yiyecek Reaksiyon/Semptom [ Diger Reaksiyon/Semptom
1
2
3
2)AGRI TANILAMA 2.3 [ Flacc Skalasi (F) (0-3 Yas arasi)
(O Bilingagtk (3 Biling acik non-koopere (O Biling kapah Kategori 0 1 2
(3 sedatize Ozel bir Hafif kaslarini Yazanu
Agr: [ vok [ var (Lokalizasyonu belirtiniz)..........cccccccvceene M| viiz ifadesi | ifade yok catma, yiiziinii burusturma,
Osekli........... 3 Siiresi............. eksitme dislerini sikma
***( Agri puanini skala lizerinden isaretleyiniz ) Normal Gergin, rahatsiz | Sag, sola tekmeler
2.1 [ viziiel analog skalasi (VAS) Bacaklar pozisyonda savurma
f _I I I f I t I I f ] I Sakin One arkaya Yay gibi kivriima,
s ] 1 2 3 -3 5 =3 rd 8 =] 10 Hareketler
0-YOK 1-2 Gok Az 3-4 biraz 5-6 fazla 7-8 ¢ok fazla 9-10 Dayanilmaz dénme silkinme
2.2 (3 Yiiz skalasi (YS) (3 yas ve lzeri) Aglamayok | Sizlama, inleme | Bagira bagira
. : . Aglama seklinde aglama | aglama, giglik
: \= — ma _
Ygl( C;;(ZAZ B?I-‘il F;-Z?_A CDIZ-FBAZLA DAY:NIIOLMAZ Rahat Sarllma ve chblr §Ek||de
Avutma dokunmayla avutulmama
4 saat 3-4 saat 2 saat 1 saat % saat % saat avutma




3) NUTRISYON TANILAMA

Beslenme sekli Ooral O v Enteral: [ PEG O NG
Hastaligi nedeniyle 6zel bir diyet almasi gerekiyormu (3 Evet ..., O Hayir
Son 6 ayda istem disikilo kaybivarmi (3 Evet .............. kg O Hayrr
4) SISTEM TANILAMA
() Siyanoz O solunum giicliigi QO Andri
Q Hipertansiyon Q Hemoptizi O Politri
(O Gogis Agrisi O Hinlti (O Hematri
E (O Senkop (O Wheezing O Dizuri
; (O Carpinti % (O SolunuUM NiZccovviireaee o« QO inkontinans
g O Peritibal Odem 2 O Oksiriik E O Pollakiri
g (O Renk degisikligi 3 (@I — 5 O Noktiiri
g O Varis @ O Yardimci solunum araglari Q Uretral Katater T.T.
x O Diger O Diger QO Diger
O Sorun Saptanmadi (O Sorun Saptanmadi O sorun Saptanmadi
(O Oryantasyon O Soluk (O Bulant
(O Oryante O Petesi O Kusma
(O Oryante Degil QO Ekimoz (O Melena
(O Diger O Kuru (O Hemoroid
QO Kizarikhk O Agiz kokusu
- s
O Biling (O Dékintii = Qishal
3 O Agik O Kasinti = (O Konstipasyon
w
o (O Bulanik B O Nemli E
m Py —
0 (O Diger © (O Odemli e
= OYara G
<
Duygusal / Psikolojik Dekibit © Hematemez
Q
O Endigeli (O Diger QO Diger
) Aiite
O Diger
@) Sorun Saptanmadi @) Sorun Saptanmadi @) Sorun Saptanmadi
'@ Aft 0 Goruyor @) Konusabiliyor
Monilya Goérmuyor § Konugamiyor
- H wr
= @) Pasl dil E 0 Kizarikhk 2 Duyuyor
: () Dis clrugu = O Sasilik ) (O Az duyuyor
B = Ho] <
g O Diger (G} O Akinti E O Duymuyor
Dig = Dig
() Diger 5 () Diger
N Sorun Saptanmadi
***Sistem tanilamasina iliskin bir ya da daha fazla sorun saptanmis ise doktora haber veriniz.
DFe et e iletildi.
Kemoterapi Risk Faktorii Degerlendirmesi (Ekstravazyon agisindan risk goriilen parametreleri isaretleyiniz)
Kronik Hastalik: () Yas () Biling Dlizeyi () Deride Dejenerasyon ( )  Ajitasyon ( )
Kemoterapi Ajan Ozelligi: ( ) Kilo () ilag Verilis Hizi / Sekli () Osmolarite Yuksekligi ( )
Diger
Giinliik yasam aktiviteleri
Fiziksel gereksinimleri karsilama durumu Bagimsiz Yari bagimh Bagimh
Beslenme
Dengeli yirime
Yatginda dénme/kalkma
Tuvalet
Hastanin kendisine ve cevresine zarar verme ihtimali var mi? OEvet  OHayrr (Evet ise “Kisitlama Talimati” uygulanir.)
SOSYAL HiZMET(Gerekli durumlarda)
Gereksinim saptanan konu ile ilgili ......ccceovveeveeiece e s kisiile ...... Sy S tarih ve ..., saatte
gorisulda.
Goriisme yapilan kisi Formu dolduran Hemsire

(Ad, Soyad, imza) (Ad, Soyad, imza )




/ MANISA

Ad:
BRADEN BASI YARALANMASI OLCEGI Soyad:

i HASTA BARKODU
CELAL BAYAR TAKIP FORMU -
UNIVERSITESI Bolum:
HAFSA SULTAN HASTANESI
HB.FR.05 | 30.03.2017 ROO Revizyon tarihi | 1/1
RISK FAKTORLER] Tarih
1 s S Tamamen cevapsiz 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
- T T <« 4
2 § g o LE“ g Cok sinirh 2 0202121222222 |2]|2]|?2
& N3 9
31353 £ 5 3 S6zli komutlara kismen 3131313333333 |3]|3]3
[a] 8 c T 1
- © .
4 = Normal sozel 4 14 1414|444 4414|444
5 Tamamen Nemli 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1
X g = .
6|33 <7 Cok nemli 2021222222 |2]2]|2|2]2
7 Eg 8%3 Ara-sira nemli 3 (333|333 [3|3(3|3]3]3
8 Nadiren nemli 4 14 1414|4444 414]4]4)|4
9 § Yataga bagimh 1 1|11 |11 21211111 1
10 §§§ Tek. Sandalyeye bagimli 2022222222222 2
- O
_ (O]
11 Egg Aralikli yiiriiyor 3131333333333 [3]3
12 T Sik yiiriiyor ala|lalalala|lalala|lala]a)|a
13 Tamamen hareketsiz T T T T e e O O I I
- c 2 =
14 §%§§ Cok sinirli 2020122212122 2]2]21]2]2
‘~ [ ]
5| 8wy Hafif sinirl) 303 [3[3[3|3|3[3[3|3|3]3]3
I = - ©
16 Sinir yok 4 |\ 4|4l a|s|alals|a]lala)ls]|a
17 - Cok zayif T T T T T T Y O A
w E
18 gﬁ Muhtemelen yetersiz 2020122212122 21]2]21]2]2
W
19 a8 Yeterli besleniyor 313333333 |3|3[3]3]3
0 =
20 z Miikemmel 4| a|la|lsla|a|las|as|a|a|s]|a)|a
21 > < Problem . T T A A T A O IO
w
D > E
22 'g w E Olasi problem 20212 1222222212212
23 v = Sorun yok 313333333333 |3]3
TOPLAM PUAN
RiSK OLCUMU PUANLAMA YAPILMASI GEREKEN FAALIYET
Diisiik Risk 15-16 Haftada bir defa basi yarasi riski degerlendirilir. + gerekli énlemler alinir.
Orta Risk 13-14 48-72 saatte bir basi yarasi riski degerlendirilir. + gerekli nlemler alinir.
Yiiksek Risk 12 ve ALTI Her giin basi yarasi riski degerlendirilir + gerekli 6nlemler alinir.

DEGERLENDIRMEYi YAPAN HEMSIRE (PARAF) | | | | | | | | |

GIRISIMLER isaretleyiniz (V)

1

Yataga bagimli hastalarda 2 saatte bir pozisyon degisiminin saglanmasi

2

saglanmasi

Tekerlekli sandalyeye bagimli hastada saat basi pozisyon degisiminin

Yatak baginin. 30° ‘den fazla ytkseltiimemesi

4 Yan yatis pozisyonu verilirken 30° ‘ lik aci ile yan yatigin saglanmasi

5 Bacak aralarinin yastikla desteklenmesi

6 Topuklarin yatakla temasinin dnlenmesi igin alt bacak arka kismina
(diz altindan ayak bilegine kadar) yastik konulmasi

7 Cildin kuru tutulmasinin saglanmasi

9 Hastayi yatak basucuna gekerken ¢arsaf kullaniimasi

10 Havali yatak kullaniimasi

1 Beslenmenin dlzenlenmesi

Diger;




HARiZMi DUSME OLAYLARINI

/MANi SA ONLEME ve iZLEME FORMU

HASTA BARKODU
CELAL BAYAR (0-16 YAS ARASI)
UNIVERSITESI
HAFSA SULTAN HASTANESI
HB.FR.06 30.03.2017 ROO Revizyon tarihi 1/1

**** Degerlendirme zamani: 1) ik degerlendirme  2) Post-Op dénem  3) Hasta Diismesi  4)Bolim Degisikligi  5) Durum degisikligi

DEGERLENDIRMELER
Degerlendirme numarasi
RiSK FAKTORLERI
Tarih Tarih Tarih Tarih Tarih Tarih Tarih
1 Nérolojik hastaligi/semptomu var 5 5 5 5 5 5 5
2 | Oksijenlenme degisikligi var 5 5 5 5 5 5 5
3 Diisme riski agisindan 6zellikli hastaligi/semptomu var 15 15 15 15 15 15 15
4 | Hasta uygun yatakta yatirilmiyor 5 5 5 5 5 5 5
5 Gorme engeli var 5 5 5 5 5 5 5
6 Hastaya bagli 3 ve ustinde bakim ekipmani var 5 5 5 5 5 5 5
7 | Ayakta/yiriirken fiziksel destege (yuriteg, kisi destegi gibi.) ihtiyaci var 5 5 5 5 5 5 5
8 Hasta Post-Op ilk 48 saatlik donemde 5 5 5 5 5 5 5
9 Riskli ilag kullanimi var 5 5 5 5 5 5 5
TOPLAM PUAN
DUSUK RiSK (Toplam Puani 15'in altinda ) “Haftada bir” yeniden degerlendirme yapilir.
YUKSEK RiSK (Toplam Puani 15 ve iizeri) . . ) _ )
* VDORT YAPRAKLI YONCA figtirt kullanil. “Her glin” degerlendirme yapilir.**(Bilgilendirme tablosuna bakiniz.)
-Solunum hastaliklari
-Dehidratasyon
-Epilepsi -Hipotansiyon vb.
-Mental retardasyon . -Anoreksi
Noérolojik semptomlar | -Konvilsiyon Oksvlfe.nlfenmfe -Senkop
. degisiklikleri . .
-Denge bozuklugu -Bas donmesi
-Kooperayon bozuklugu vb. -Asidoz
-Odem
-Anemi
-IV infizyon
-Cam kemik hastaligi -Solunum cihazi
Ozellikli -Hemofili Hasta bakim -Kalici katater
hastaliklar/Semptomlar | -Trombositopeni ekipmanlan -Diren
-idiopatik trombositopeni purpura -Perfiirozator
-Pacemaker vb.
-Hipnotikler
-Barbitiratlar
-Néroleptikler
-Antidepresanlar
Riskli ilaclar -Laksatifler/DiUretikler
-Narkotikler
-Kemoterapétikler
-Sedatifler
-Antihipertansifler
-Antidiyabetikler

***Diisme olayi gergeklestigi durumlarda HBYS(Giivenlik Raporlama Sistemi) “Olay Bildirim Formunu”’ doldurunuz. Kalite yénetim birimini olaydan haberdar ediniz.***



