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Ogrencinin Adi- Soyadi:

Formun dolduruldugu Tarih: ..../...../......
Uygulama Yaptig1 Hastane/Kurum/Boéliim:
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SEVGILi OGRENCIMiZ;

YAZ STAJI BASVURU ISLEMLERI

STAJI BASVURU EVRAKLARININ SON TESLIM TARIHI 24.06.2026

STAJA BASLAMA TARIHLERI 15.06.2026-03.08.2026

STAJ BITIMINDE STAJ DEFTERI ve YASLI BIREY VERI TOPLAMA FORMU VE BAKIM PLANI SON TESLiM
TARIHI VE YERI 10.09.2026

Bu tarihe kadar staj evraklarinin 6grenci isleri/boliim sekreterligine teslim edilmesi gerekmektedir.

NOT: Yaz stajim1 yapmaktan vazgecen 0grencilerin 6grenci islerine yazili dilekge vererek bagvuru yapmasi zorunludur.

STAJ ONCESI YAZ STAJI YAPACAK OGRENCILERIN IZLEYECEGI ADIMLAR

e Staj yapacak 0grencilerin
> s Yeri Staj Sézlesmesi,
» Taahhiitname,
» SGK Bildirim Belgelerini

e Boliimiimiiz web sayfasindan (https://sbhfethiyesaglik.mu.edu.tr/tr/dokuman) almalar1 gerekmektedir.

e E- Devlet iizerinden SGK Miistehaklik Belgesi ¢ikartilmalidir.

e s Yeri Staj Sozlesmesi yiiksekokul miidiiriine imzalatilmalidir. Ardindan staj yapilacak kuruma imzalatilarak bir 6rnegi
boliim sekreterligine teslim edilmelidir.

e SGK MUSTEHAKLIK BELGESI, IS YERI STAJ SOZLESMESI, TAAHHUTNAME (1’er adet) onayh olarak 24 Haziran
2026 tarihine kadar Boliim Sekreterligine teslim edilmesi gerekmektedir.

e *ISG1805 Is Sagligi ve Giivenligi dersini almalar1 ve dersten bagarili olmalarina veya Is Sagligi ve Giivenligi Temel Egitim
Sertifikasini, almalar1 ve egitimi basartyla tamamladiklarina dair aldiklar1 belgeleri akademik danigmanlari araciligiyla
okulumuza teslim etmeleri gerekmektedir.

STAJ ESNASINDA YAPILACAKLAR

e Staj esnasinda belirtilen giinlerde ve mesai saatlerinde belirtilen is yerinde yaptiginiz islemleri ayrintilartyla staj
defterine/dosyasina rapor olarak yazmaniz gerekmektedir. Bu raporlar giinliik olarak tutmaniz ve sonrasinda is yerine staj
bitiminde tek tek onaylatmaniz (isyeri kasesi/Miihiir ve imza) gerekmektedir.

e Staj devam ¢izelgesini staja devam ettiginiz giinlerde doldurulmasi ve is yeri yetkilisi tarafindan igyeri kasesi/miihriiniin
basilmas1 ve imzalanmasi gerekmektedir

e  Staj siiresi igerisinde is kazasi gegirilmesi durumunda &ncelikle bulunulan kurumda ilgili yetkililere, SGK ve ISKUR’a
bildirilmesi gerekmektedir.

e Ayni giin igerisinde Yiiksekokulumuz SGK bildirim sorumlusuna bildirmesi zorunludur.

e Bu belge staj yaptiginiz isyerinin dgrenciyi degerlendirdigi belgedir ve is yeri yetkilisi tarafindan doldurulur. Isyeri Staj
Degerlendirme Formu agzi kapali ve miihiirlii bir zarf igerisinde staj defteri ile birlikte boliim sekreterligine teslim
edilmelidir.

STAJ BITTIKTEN SONRA YAPILACAKLAR

Yaz stajini bitiren 6grencilerin hazirladiklar: dosyalar teslim edeceklerdir. Bunlar;

1.KAPALI ZARF iCERIiSINDEKI iS YERi STAJ DEGERLENDIiRME FORMU,

2. YASLI BIREY VERi TOPLAMA FORMU VE BAKIM PLANI,

3. STAJ DEFTERI dir.

10.09.2026 tarihine kadar MSKU FSHMYO &grenci isleri/boliim sekreterligine teslim etmesi zorunludur.

Staj ile ilgili bilgi numaralari: 0252 211 5664 ve 0252211 1460
Hatirlatma!
Raporlu olma durumunda/ is kazas1 yasanma durumunda “Yiiksekokulumuz SGK bildirim sorumlusu” ayni giin igerisinde sozlii

ve yazili olarak ibraz ediniz.

Is kazasi bildirim numaras:
0252 211 5665

Basan Dileklerimizle...



YBK1498 MESLEK STAJI (30 i$ GUNU) KURALLARI
Ogrencinin Uymasi Gereken Kurallar

OZELLIKLE VE ONCELIKLE HER BiR OGRENCI; SAYGILIL SABIRLI, ETiK ILKELERE BAGLI, HIJYENIiK VE
SORUMLU DAVRANARAK HEM KURUM KURALLARINA HEM DE MESLEKi STANDARTLARA UYMALIDIR.

Ogrenciler, donem ici uygulamalarim yiiriitiirken asagidaki kurallara uymakla yiikiimliidiir:

1. Gizlilik ve Mahremiyet

Hasta ve yash bireylerin kimlik bilgileri, saglik durumlar ve 6zel yagsamlarina iliskin bilgiler gizli tutulur.
Fotograf, video veya ses kaydi alinmaz ve paylasilmaz.

2. Kilik-Kiyafet ve Kisisel Bakim

FSHMYO’nun belirledigi Lacivert kumas alt iist forma, temiz ve diizenli kiyafet giyilir.

Tinaklar kisa ve temiz olmali; makyaj, parfiim, taki kullanimindan kagmilir.

Kisisel hijyene ve el temizligine azami 6zen gosterilir.

Kimlik kart1 (AD-SOYAD-OGRENCI MSKU amblemi)

Esarp kullanilacaksa beyaz, lacivert, siyah renk, diiz/desensiz,

Beyaz/Siyah / Lacivert kumag ceket, hirka, icten giyilen body, ayakkabi (kot kumasi, dar ve hareketi engelleyecek sekilde olmayacak)
3. Devam ve Disiplin

Uygulamalara zamaninda baslanir, ge¢ kalinmaz.

Izin veya mazeret durumunda, sorumlu kurum yetkilisi dnceden bilgilendirilir. Sigorta igin okul yetkilisi bilgilendirilir.
4. Tletisim ve Davrams

Hasta ve yash bireylere kars1 daima saygili, nazik, sabirli ve giiler yiizlii olunmalidir.

Calisma ortaminda yiiksek sesle konugmaktan, tartismaya girmekten kaginilir.

Kurum calisanlar ile igbirligi i¢cinde hareket edilir, emir-komuta zincirine uyulur.

5. Gorev ve Yetki Siirlan

Ogrenciler yalnizca 6gretim elemanmin ve kurumun izin verdigi gorevleri yerine getirir.

[lag uygulamasi ve tibbi miidahaleler 6grencilerin yetki alan1 digindadir.

Acil veya olagan dis1 durumlar derhal ilgili yetkiliye bildirilir.

6. Etik ilkeler

Her bireye esit ve adil davranilir; ayrimcilik yapilmaz.

Hasta ve yash bireylerden herhangi bir ¢ikar veya menfaat talep edilmez.

Mesleki etik degerlere bagl kalinir.

7. Is Saghg ve Giivenligi Kurallan

Kurumun is sagligi ve giivenligi talimatlarma uyulur.

Eldiven, maske, onliik gibi kisisel koruyucu ekipman gerektiginde kullanilir.

Bulagici hastalik riski olan durumlarda izolasyon kurallarina dikkat edilir.

Calisma alaninda kayma, diisme ve yaralanmalara kars1 giivenlik 6nlemleri alinir.

Herhangi bir yaralanmada kurum ve okul bilgilendirilir.

8. Calisan ve Hasta Giivenligi

Hasta giivenligi i¢in diisme Onleyici uygulamalar, dogru pozisyon verme ve transfer teknikleri titizlikle uygulanir.
Hasta ve yasl bireylerin giivenligi i¢in bakim sirasinda yalniz birakilmamali, yatak korkuluklari ve tekerlekli sandalye frenleri
gibi glivenlik 6nlemleri kontrol edilmelidir.

Caligan giivenligi igin kesici-delici aletler dikkatle kullanilmali ve uygun sekilde imha edilmelidir.

Hasta haklarina sayg1 gosterilir, onam ve riza alinmadan islem yapilmaz.

9. Acil Durum ve Giivenlik Prosediirleri

Kurumun acil durum, yangin, tahliye ve ilk yardim prosediirleri 6grenilir ve gerektiginde uygulanir.

Tibbi cihazlar, arag ve gerecler dikkatli, dogru ve giivenli sekilde kullanilir.

OGRENCIDEN STAJDA iSTENEN BELGELER:

-Staj Defteri(giinliik)

Bir vakanin en az 4 hafta takip edilmesi ve vakaya ait doldurulan YASLI BIREY VERI TOPLAMA FORMU VE BAKIM
PLANI formu (hastanin agik ismi, adres tc vb 6zel bilgileri kaydedilmez)

-Vakaya ait hastalik bilgisi (kaynak belirterek)

-Uygulama esnasinda kullanilan rehber formlar (isaretlenmis olarak)

Formlarin/dosyanin istenen zamanda teslimi 6nemlidir. Teslim tarihi mazeretsiz geciken dosyalar teslim alinmaz.
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Ogrencinin Adi- Soyadi:

Formun dolduruldugu Tarih: ..../...../......
Uygulama Yaptig1 Hastane/Kurum/Boéliim:

YASLI BIREY VERI TOPLAMA FORMU VE BAKIM PLANI

DEMOGRAFIK VERILER

Ad1 Soyad: Yast:

Cinsiyeti: Yasadigi Yer (ilge/il):
Medeni Durumu: Cocuk Sayist:

Egitim Diizeyi: Ekonomik Durumu:
Meslegi: Calisma Durumu:
TIBBi VERILER

Yatis Tarihi: Goriisme Tarihi:
Sosyal Giivencesi: T1bbi Tanisi:

Basvuru sekli: Gelis sekli: o Ayaktant Sedye O
0 Poliklinikk 0 Bagka bir klinik Sandalye

0 Baska bir hastane o Acil

Mevcut riskli durumlar: o Kanamariski o Diisme riski o Alerjileri

0 Bulasici hastalik riski 0 Izolasyon (Temas/Solunum/Damlacik)
o Intihar riski 0 Bagskalarina zarar verme riski o Psikiyatrik 6z-ge¢mis varligi
0 Diger

\Veri Kaynaklari (kendisi, dosyasi, ailesi, ekip iiyeleri vb):

Kiminle birlikte yasiyor:

TIBBi ANAMNEZI

Kronik Hastalklar DM [J HT [ KOAH [J Kalp Yetersizligi O
KBY Diger:

Siirekli Kullandig flaclar

Gegirilmis Hastalhk /

Operasyon

Protezler [ Dis [ Gézlik [ Lens [ Isitme cihazi
"I Diger..........

Alerji "] Var 1Yok
1] flag [ Yiyecek [] Diger

Kan Grubu:

SAGLIK ALGISI - SAGLIK YONETIMIi(GFSOM temellendirilmis veriler)

A-Saghk Oykiisii
Kuruma/Hastaneye gelis nedeniniz/yakinmanizi agiklar misiniz?

Kuruma Gelisine/Hastaneye yatisina neden olan simdiki problemin baslama zamani ve sekli? )
B-Ozgecmis/ Hastahk/Tedavi/ Soy-ge¢cmiste Kronik Hastalik/Hastaneye Yatis/Kuruma Gelis Oykiisii



C-Mevcut saghk durumuna iliskin algisi

-Hastaligimiza yiiklediginiz anlam nedir? (Zarar veren / tehdit eden / kay1p / miicadele gerektiren / ceza vb)
Yada Kuruma gelisine yiikledigi anlam nedir?

-Hastaliginizin yasaminiz lizerine etkisini anlatabilir misiniz?

-Hastaliginin nedeni hakkinda ne diisiiniiyor? (Kalitim / sans / kader / liziintii-stres / enfeksiyon vb)

D-Saghik Yonetimi
-Hastalik tanis1 aldiktan sonra, saglikli olmak i¢in yagaminizda nasil bir degisiklik yaptiniz?

-Yaptiginiz bu degisiklik yasaminizi nasil etkiledi?

-Gegmis ve su andaki saglik sorunlari ile ilgili yardim arama davraniglariniz oldu mu? Neler yaptiniz?

E-Saghg Etkileyebilecek Davramslar

Sigara (Miktar, siklik, siire) oDiyet (Ozelligi, siire)
Alkol (Ad1, miktar, siklik, siire) oEgzersiz (Ozelligi, siire)
Madde Kullanimi (Ad1, miktar, siklik, siire) o Hijyen (Ozelligi, siire)

Ilag (Ad1, miktar, siklik, siire)

Geleneksel Tedavi Uygulamalar1 (Ad1, miktar, siklik, siire)

Hastalik ve tedavi siirecini yonetmeyle ilgili motivasyonu

VUCUT SICAKLIGININ KONTROLU

Degerlendirme Kriterleri Bulgular

Beden sicaklig e 2C

Terleme [ var [ Yok
Sicak intoleransi [ ]Var [ 1Yok

Soguk intoleransi | [Var

Tk
Cevre 1s1sina uygun giyim Var 1Yo
Titreme Var Iﬁ' Y




SOLUNUM

Degerlendirme Kriterleri Bulgular

Solunum Sayist | ... /dk O, Saturasyonu

Solunum Ritmi Solunum Derinligi

Solunum Tipi al qH_—_Pipne Ta§ig Apne
opne iperpne Disp Hiper| |tilasyon
smaul Solurl__QL ChDs—Stokes Solunum

Siyanoz [ ] Var T k

Oksiiriik ] Var 1k

Balgam | Var 1k

Oksiiriirken Agr e 1k

Trakeostomi |:|r k
BESLENME

(Istah, beslenme sekli, kilo kayb1, Ag1z Yapisi, Dislerin durumu, Deri/Cilt gériiniimii, Sa¢ ve killar) Kuruma

Gelis/Hastalik siirecinden sonra beslenme diizeninizde herhangi bir degisim oldu mu?

Bu degisim sizin yagaminizi nasil etkiledi?

Beslenme Degerlendirme Bulgular

Kriterleri

Boy | cm Kilo | ... kg | BKi
Son 6 ayda kilo kayb1 |:| Var |:| Yok

Beslenme Bozuklugu

[ ok

Beslenme Sekli

|:| Oral |:|rd1mla Denteral Enterl"_—' T )

Diyet Tipi

Rejim 0 (Oral alim kapali) |:| Rejim 3 (Normal diyet)
H Rejim 1 (S1v1 gida)
[ ] Ozel diyet Agiklaymiz .........

[] Rejim 2 (Sulu yumusak

besinler)
Istahta azalma/artma Azalma Var |_|Azalma yok | Diger:
Artma var rtma yok
Bulanti I:' Var |:| Yok
Kusma |:| Var |:| Yok
Holitazis |:| Var |:| Yok
Disfaji I:' Var I:' Yok
Distansiyon I:' Var |:| Yok

BKI tablosuna gére bireyi

degerlendirin:

Agirhik Smifi BKI degeri (kg/m2)
Zayif <18,5

Normal 18,5-24,9

Fazla Kkilolu 25-29.9

Sisman (Obez) >30

Morbid Obez >40

Siiper Obez >50

BKI formiilii=[(Viicut agirhig1 kg)/(Boy m)2]

Kaynak: www.temd.org.tr




UYKU/DINLENME

(Uyku aligkanlig1, uyku diizeninde meydana gelen degisiklikler, uyku problemleri, uyku problemleri ile bas etme
davranisi, giin i¢cinde yorgunluk hissetme vb.)

Kuruma Gelis/Hastalik siirecinden sonra uyku aliskanliginizda bir degisim oldu mu? Bu degisiklikler sizin yasaminizi
nasil etkiledi?

Uyumak i¢in farmakolojik ajanlara ve rahatlatic1 yontemlere ihtiya¢ duyuyor musunuz? Varsa belirtiniz.

Uyku-Dinlenme Degerlendirme Bulgular
Kriterleri
Uyku saatleri
Uyku siiresi

Uykuya dalmada giicliik [ |Var [ ]Yok
Gece sik stk uyanma [ ] Var | | Yok
Sabah erken uyanma [ | var | | Yok
Gliriiltiiye hassasiyet 1 Var 1 Yok
Is18a hassasiyet | Var ] Yok
Horlama | Var ] Yok
Uyku i¢in yardimer girisimler | Var | Yok
‘Varsa nedir? -

AKTIVITE/EGZERSIZ

(Solunum sistemi, Kalp-dolagim sistemi, Kas-iskelet-ndrolojik sistem)

Kuruma gelig/Hastalik siirecinden sonra aktivite-egzersiz ve kendine bakim aktivitelerinde (Kendi kendine beslenme,
banyo yapma, sa¢ tarama ve giyinme, tuvalete gitme, hareket etme, merdiven ¢ikma, aligveris, yemek pisirme, ev isi
vb. ) degisiklikler oldu mu?

Bu degisim sizin yasaminizi nasil etkiledi?

Aktivite/Egzersiz Bulgular

Degerlendirme Kriterleri

Yardime1 arag kullanimi Var |:| Yok
raglar: .....................

Kontraktiir I:' Var............. |:| Yok

Harekette kisitlilik ] Var ..o ] Yok

Hareket sirasinda agri I:' Var ... |:| Yok

Desteksiz yiiriiyebilme ] Var.....coooviiinin ] Yok

Merdiven inip ¢ikabilme |:| Var ..ol |:| Yok

Yerinde duramama/asir1 hareketlilik |:| Var .............. |:| Yok

Siirekli ayn1 pozisyonda durma I:' Var................. I:' Yok

Kendisine/¢evresine zarar verici I;_‘ Var |:| Yok

davraniglar eler?. i




CALISMA VE EGLENCE

Calisma Ve Eglence Bulgular
Degerlendirme Kriterleri

Calisma Durumu

Gelir Durumu [ ] Kot (e [ Iyi

Saglik sigortasi I:' Var I:' Yok

Bos zamanlarimi degerlendirme aktiviteleri
(Ugras caligmalarma katilma, Bir sey
yapmadan oturma,

Kitap-gazete-dergi okuma, Radyo-miizik
dinleme, Televizyon izleme

Yapilan etkinliklere (spor, gezme) katilma
gibi

BOSALTIM
Kuruma gelig/Hastalik siirecinden sonra bosaltim sistemi ile ilgili ne gibi degisiklikler yasadiniz?
Bu degisiklikler sizin yasaminizi nasil etkiledi?

Bosaltim Bulgular
Degerlendirme
Kriterleri

Son defekasyon tarihi

Defekasyon siklig1

Bagirsak Eliminasyonu DNormal |:‘Piyare I:' Inkontinans |:|ekal Tikag Dlstipasyon

Idrar Rengi
Idrar miktar1 | ... ml/24 saat Idrar yapma ahigkanlign | .............. kez/24 saat
Idrar [ [Normal [ hkontinans [ Jiiri N Jtiiri Al |

[ ] Diyaliz [ ] Foley Katater er

[ Jotigiiri [] Pollakiiri %matﬁri []Poliiiri

ALDIGI CIKARDIGI SIVI GOZLEM FORMU

ALDIGI SIVILAR CIKARDIGI SIVILAR

ALINAN SIVILARIN MIiKTARI

SAA
IV YOL
PO YOL
NGT
DIGER
TOPLAM
SAAT
IDRAR
GAITA
KUSMA
DiIGER
TOPLAM




TOPLAM (GUNLUK) TOPLAM (GUNLUK)

GUNLUK TUM SIVILARDAN GUNLUK TOPLAM

ALINAN TOPLAM: | coeeeeee CC CIKARILAN: | ... CC

BALANS :
BIREYSEL HIJYEN

Degerlendirme Bulgular
Kriterleri
Kendi bagina giyinip [] Var [] Yok
soyunma
El-yliz yikama [] Var [] Yok
Sacini tarayabilme [] Var [] Yok
Dis fircalama [] Var [] Yok
Tirnak bakimim yapma |[] Var [] Yok
Makyaj yapma/ trasg [] Var [] Yok
olma
Ter kokusu [] Var [] Yok
Diski veya idrar kokusu |[] Var [] Yok
Tuvalet/Genital hijyeni |[] Var [] Yok
Ciltte Sicaklik [] Var [] Yok
Ciltte Sogukluk [] Var [] Yok
Ciltte Kuruluk [] Var Yeri....... [] Yok




Odem [] Var [] Yok
Derecesi:

Bolgesi:

Dokuda ¢okme yok (0)
Cokme 2 mm (+, hafif)
Cokme 4 mm (2+)

Cokme 6 mm (3+, orta derece)
Cokme 8 mm (4+, ciddi)

Basi yarasi [] Var Yeri.......... [] Yok

Braden Basi Yarasi Ol¢ek Puan:
Hijyenik bakim [] Var [] Yok
gereksinimi
Sagli deri [] Normal [ ] Sagkayb{ ] Hijyen eksikl{] Lezyon
Diger

BRADEN BASINC ULSERI RiSK DEGERLENDIRME OLCEGI

YUKSEK RiSK: Toplam puan 12 vel  ORTA RISK: Toplam puan 13-14
DUSUK RISK: Toplam puan 15-16 ve 75 yas iizerindekiler 15-18

1.Hafta
2.Hafta
3.Hafta

UYARANIN 1. TAMAMEN |2.COK 3.BIRAZ YETERLI: | 4. TAMAMEN
ALGILANMASI YETERSIZ: YETERSIZ: Sozlii uyaranlara YETERLI:
Basinca karsi olusan Agrili uyaranlara | Yalniz agril yanit veriyor. SozIi uyaranlara
rahatsizliin algilanmasi. | yanit uyaranlara yanit Stirekli iletigim yanit veriyor. Duyu
vermiyor veriyor. Rahatsizligim1 | kurulamiyor. kusuru yok.
(inleme, inleme ile belli Hastanin yatak
algilama). edebiliyor. Iginde cevrilmesi
Bilingsizlige gerekiyor.

bagli olarak
viicudunda agr1

odaklarini
hissedemiyor.
NEMLILIK 1. SUREKLI 2. COK ISLAK: 3. BAZENISLAK: |4. NADIREN
Viicudun ISLAK: Deri ¢ogu zaman Deri bazen 1slak. ISLAK:
Nemliligi. Deri, ter, Idrar, 1slak. Her vardiyada carsaflarin Deri genellikle
gaita ile carsaflarin bir kez slandikg¢a kuru, carsaflarin
stirekli 1slak, her | degistirilmesi degistirilmesi rutin olarak
cevrildiginde gerekiyor. gerekiyor. degistirilmesi
1slaklik gerekiyor.
hissediliyor.
AKTIVITE 1. YATAGA 2. SANDALYEYE 3. BAZEN 4. SIK SIK
Fiziksel BAGIMLI: BAGIMLI: Cok az YURUYEBILIYOR | YURUYEBILIYOR:
Aktivitenin Her tiirlii bakim | yiiriiyebiliyor. :Yardimla veya Giinde en
Derecesi. gereksinimi Sandalyeye yardimsiz kisa az iki defa oda
yatakta oturabilmesi i¢in mesafede disia
karsilaniyor. yardim gerekiyor. yiriiyebiliyor. Her | ¢ikabiliyor. Oda
Kendi agirligimi vardiyada ¢cogu icinde 2 saatte bir
kaldirmakta gii¢liik zaman yiiriiyebiliyor.

cekiyor. yatakta veya




sandalyede oturuyor.

yiyebiliyor. 2
6glin ya da daha
az protein
alabiliyor (Et ve
stit trtinleri) Stvi
alimi1 az. Agizdan
stv1 destegi
alamryor.
Sgiinden fazla
stiredir IV ve
berrak diyet
aliyor.

alabiliyor. Uygun
diyetin tiip ile
verilen besinin
birazini alabiliyor

ya da Total
parenteral
beslenmeyi
alabiliyor.

HAREKET 1. TAMAMEN | 2. COK 3. AZ HAREKETLI: | 4.
Pozisyonunu HAREKETSIZ: |HAREKETSIZ: Viicut ve HAREKETLI:
Degistirme ve Yardimsiz Viicut ve ekstremice | ekstrem Itelerinde Pozisyonunu
Kontrol edebilme. pozisyon pozisyonunda hafif sik, yardimsiz
degistiremiyor. | degisiklik ancak hafif siklikla
yapabiliyor.Kendiligin | degisiklik degistirebiliyor.
den Pozisyonunu yapabiliyor.
degistiremiyor.
BESLENME 1. COK 2.YETERSIZ: 3. YETERLI: 4. COK IYI:
Beslenme aligkanligi. YETERSIZ: Verilen yemegin 6gliniin yarisindan Her 6giinti
Asla 6glinliniin | yarisini, nadiren fazlasini yiyebiliyor. | cogunlukla yiyor,
tamamini tamamin yiyebiliyor. | Giinde 4 kez protein | &giinleri reddetmiyor.
yiyemiyor. Giinde alabiliyor. Ara sira | Giinde 4 defa
Nadiren verilen |3 defa protein bazen 6glinii reddediyor. protein alabiliyor.
yemegin 1/3'inii | destekleyici ek gida Verilmisse ek diyeti | Genellikle 6giin

aralarinda yiyor.
Ek gida
gerekmiyor.

SURTUNME
VE TAHRIS

SORUN 1:
Hareket ederken
cok fazla
yardima
gereksinimi var.
Carsafta
kaydirmaksizin
tamamen
kaldirilmast
olanaksiz.
Siklikla
sandalyeden ya
da

yataktan asag1
kayyor.
Yeniden
pozisyon
vermede ¢ok
fazla

yardima
gereksinimi
var. Sertlik,
kontraktiir
yada
huzursuzluk
stirekli
stirtiinmeye yol
acabiliyor

2. OLASI SORUN
Cok az yardimla az ve
giigsiiz hareket
yapabiliyor. Hareket
sirasinda deri, cargafa
sandalyeye ya da diger
malzemelere
surtliniiyor.

Genellikle yatak ve
sandalyede
pozisyonunu
stirdiiriiyor, fakat
bazen kay1yor.

3. SORUN YOK
Yatak ve sandalyede
bagimsiz hareket
edebiliyor. Kendini
kaldirabilmek igin,
yeterli kas giicii var.
Yatak ya da
sandalyede her
zaman

uygun pozisyonda
duruyor.

TOPLAM

Kaynak: https://www.yoihd.org.tr
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BILiSSEL-ALGISAL

Duyularin sorgulanmasi

[sitme giicliigii Var Yok
[sitme cihazi1 kullaniliyor mu? Evet Hayir
Gorme bozuklugu Var Yok
Gozliik/lens kullaniliyor mu? Evet Hay1r
Dokunma/hissetme kayb1 var mi? Var 'Yok
Koku alma yetisi Var Yok
Tat alma yetisi Var Yok
AGRI DEGERLENDIRMESI

Gorsel Agr1 Skalas1 (VAS)(Bilinci yerinde olmayan bireylerde degerlendiriniz)
&3 %) (¢ Ry
u e —_ fﬁ.

0 . 4 6 8 10

Numerik Agr1 Skalasi(Bilingli bireylerde sorunuz)

|
|
0 1 2 3 4 5 6 ry 8 9 10

Agn Dayamilmaz
yvok agn
Agr1 degerlendirilmesinde kullanilan 6l¢ek:
Agr skoru:
Agriin sikligr: Siiresi: Yeri:
Agn Tipi: Z{_klayict Y ha [ Jeak saplanir Tarzda K[ llma
ign[_byici Dider...................
Agriy1 artiran/azaltan faktéﬁ: ....................................................................................................

KENDINI ALGILAMA

(Benlik, beden imgesi, kisilik, kendine saygi1? Kendinizi nasil tanimlarsimiz? insanlar genellikle sizi nasil tanimlarlar?
En ¢ok begendiginiz 6zellik/ 6zellikleriniz nelerdir? En az begendiginiz 6zellik/ 6zellikleriniz nelerdir?
Yapabilseydiniz, hangi 6zelliginizi degistirmek isterdiniz? vb.)

Kuruma Gelig/Hastalik siirecinden sonra kendinizle ilgili duygu ve diislincelerinizde degisim oldu mu? Bu
degisiklikler sizin yasaminizi nasil etkiledi?

Giglii/zay1f 6zellikleriniz nelerdir? Hastalik siirecini yonetmede bu 6zellikleriniz sizi nasil etkiledi?

12



ROLLER ve ILISKILER

(Aile I¢i Rol ve Sorumluluklari, Saglik Probleminin Aile I¢i iliskileri Uzerine Etkisi, Aile I¢i Degerleriniz
Hastaliginiz1 ve Tedavinizi Nasil Etkiledi? Aile I¢inde Yasanilan Problemlerin Coziimii Nasildir? Ailede Fiziksel,
Sozel, Duygusal, Ekonomik Siddetin Varlig1 vb.)

Kuruma Gelis/Hastalik siirecinden sonra anne/baba/¢ocuk vb. rollerinizde ne gibi degisiklikler yasadinmiz? Bu
degisiklikler sizin yasaminizi nasil etkiledi?

Herhangi biriyle ilgili bakim sorumlulugunuz var mi1? (Esiniz, cocugunuz, partneriniz vb.)

Sosyal destek aginizi tanimlar misiniz? Aile, arkadas, saglik profesyonelleri, sosyal gruplar vb. kimlerden destek
alirsiniz?

Ne tiir desteklere ihtiya¢ duyarsiniz?

Kuruma gelig/Hastalik siirecinden sonra aile i¢i iliskilerinizde nasil degisiklikler yasadiniz?

Kurumda/Klinikte tibbi ekip tiyeleri ve ayni1 tanty1 alan diger hastalarla iletisiminiz nasildir?

CINSELLIK - UREME
(Menstruasyon Ozellikleri, Kontrasepsiyon Oykiisii, Gebelik Oykiisii, Menopoz Oykiisii, Andropoz Oykiisii,
Cinsellik, Kadin Olma, Erkek Olma Ne Anlama Geliyor? vb)

Kuruma Gelis/Hastalik siirecinden sonra cinsel yasaminizda bir degisiklik oldu mu? Bu degisiklikler sizin
yasaminizi nasil etkiledi?

STRES - BAS ETME

(Bireyin Hayatinda Stres Yasamasina Neden Olan Durumlar, Stresli Durumlarda Bireyin Hissettikleri, Bireyin
Yasadig1 Stresli Durumlar Ile Bas Etmek / Rahatlamak I¢in Neler Yaptig1, Bireyin Kullandigi Savunma
Mekanizmalari vb. )

Kuruma gelig/Hastalik siirecinden sonra stresle bas etmenizde bir degisiklik oldu mu? Oldu ise ne gibi bir degisiklik
oldu?

Bu degisiklikler sizin yasaminizi nasil etkiledi?



Kuruma Gelig/Hastalik siirecinde herhangi bir kay1p/ kayiplar yasadiniz m1? Bu kayip/kayiplar yasaminizi nasil
etkiledi? Hastalik siirecinde yasadiginiz kayip/giicliik/engel/stresli durumlarla nasil bas ediyorsunuz?

DEGERLER - INANCLAR

(Saglik davranisi ve saglik davranisini etkileyen faktorler- yasamini ve saglik davranisini etkileyen belirgin aile

degerleri, Kiiltlirel uygulamalari, dini uygulamalari- yasam amaci, hastaligin/ rahatsizligin, hastaneye/kuruma
yatmanin birey i¢in anlami vb.)

Yasam/Oliim hakkindaki inang ve degerlerinizden s6z eder misiniz?

Kuruma Gelis/Hastalik siirecinden sonra degerler /inanglariniza iliskin bir degisiklik oldu mu? Bu degisiklikler sizin
yasaminizi nasil etkiledi?

Inanglariniz dogrultusunda saglik uygulamalarina iliskin herhangi bir kisitlama ya da yasak var mi? Bu
yasaklar/kisitlamalar sizin mevcut saglik durumunuzu nasil etkiledi?

Inanclarimz dogrultusunda saghik bakimimiz karsilanirken saghk profesyonellerinin gz &niinde
bulundurmasi gereken deger ve inanglariniz var m1?

Kaygi/Endise

Kaygisina puan verecek olsa ka¢ puan
verir?

Korku

Korkusuna puan verecek olsa kag¢ puan
verir?

Tyi hissetme

Iyi hissetme haline puan verecek olsa kag
puan verir?

Beden Imaji

Kendi kendini olumlu degerlendirmesine
kag¢ puan verir?

Yalmzhk

Kendi kendini yalniz hissetmesine kag 0
puan verir?
Umutsuzluk | !
Kendi kendini umutsuz hissetmesine kag
puan verir?
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YASLI BAKIM TEKNIKERININ DUSUNCELERI/GOZLEMI VE YASLI/HASTA BIiREY ILE ILGILI
DIGER NOTLAR

BIREYIN HASTALIGI HAKKINDA KISA BiLGILENDIiRME YAPINIZ.
(Hipertansiyon, Diyabet, Mental Retardasyon vb. gibi hastalik ile ilgili tibbi bilgi veriniz.)
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VITAL BULGULAR TAKIiP

VITAL BULGULAR IKan Basinc1 [Nabiz Viicut Sicakhig1 [Solunum
Tarih Saat
Tarih Saat
Tarih Saat
Tarih Saat
Tarih Saat
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RUHSAL DURUM DEGERLENDIRMESI

Genel Davranis, Goriiniim ve Tutum

Gorlinliy/Giyim:

[Postiiri:

Goz iliskisi kurma:

'Ytz ifadesi:

Konusma ve ses tonu: (Basingl
konusma, Mutizm, Afazi, Disfazi, vb)

Yiriyts 6zellikleri:

Davranis ozellikleri: (Sosyobilite,
Agresyon, Negativizm, Stereotipi vb)

Bilissel fonksiyonlar

Biling

'Y onelim (yer, zaman, kisi)

Algi (haliistinasyon, illiizyon vb)

Bellek (uzak/yakin/anlik bellek)

Dikkat ve Konsantrasyon

Kavramlastirma ve soyutlama

Yargilama ve I¢gorii
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Yukarida elde edilen veriler dogrultusunda bireyin su anki yasaminda meydana gelen degisimleri, hastalik 6ncesi ve hastalik sonrasi siireci
degerlendiriniz.

Boyutlar Kurumdan/ Hastaliktan Once Mevcut/ Kurumdan/ Hastahktan Sonra
Su Anki Durum

Beslenme

Bosaltim

Aktivite

Uyku

Bagimsizhik

Cinsellik

Mliskiler

Destek sistemi

Roller

Ev-mesleki is

s dis1 ugras

Benlik saygisi

Beden imaji

Gelecek plam

Inanc

OGRENCININ ADI SOYADI: 18



Tarih: Yasi :
Hastanin Ad1 Soyadi: Yattig1 Boliim:
Cinsiyeti: Risk Degerlendirme Anketi:
1 2 3 4 5
_ [k Degerlendirme Post-op Donem Hasta Diismesi Boliim Degisikligi Durum Degisikligi
Ik Yeniden Degerlendirme (Tarih-
Parametreler Risk Faktorleri Puan | Degerlendirme | Gerek¢e Numarasi)
Y ANy AU [od o] [ ] [l
Q) Q) Q) Q)
60-69 1 1 1 1 1
70-79 2 2 2 2 2
80 ve iistii 3 3 3 3 3
Bilinci kapali. 1 1 1 1 1
Biling bozuklugu var (Konfiize, laterjik vb.) 2 2 2 2 2
Son 6 ay icerisinde diisme Oykiisii var. 3 3 3 3 3
Hastaliklardan en fazla ikisi bulunmaktadir. 1 1 1 1 1
Hastaliklardan 3 ve daha fazlasi bulunmaktadir. 2 2 2 2 2
Ayakta/yiiriirken fiziksel destege (yiiriiteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.) 5 5 5 5 5
ihtiyag var.
Ayakta/yiiriirken denge bozuklugu var. 10 10 10 10 10
Bas donmesi var. 2 2 2 2 2
Uriner/Fekal kontinans bozuklugu var. 1 1 1 1 1
Gorme bozuklugu var. (Katarakt, gozlikk kullanimi vb.) 2 2 2 2 2
Ileri derecede gorme engeli var. 10 10 10 10 10
4’den fazla ila¢ kullanimi var. 2 2 2 2 2
Son 1 hafta iginde riskli en ¢ok 2 ilag kullanimi var. 2 2 2 2 2
Son 1 hafta iginde riskli 3 ve daha fazla ila¢ kullanimi var. 3 3 3 3 3
Hastaya bagli 1-2 bakim ekipmani var. 1 1 1 1 1
Hastaya bagli 3 ve iistii bakim ekipmani var. 2 2 2 2 2
TOPLAM 1 1 1
NOT: *Hpotansyon, vertgo, serebrovaskiiler hastalik, parknson hastaligi, uzuv kaybi, nobet, artrt, osteoporoz, kiriklar
*Diismelerin dnlenmesine y6nelik alinacak 6nlemler hastada var olan risk faktdrlerine gore belirlenmelidir. ** Pskotroplar, antkoagiilanlar, noroleptkler, diiretkler/laksatfler, antdyabetkler, narkotkler, santral, venoz sstem laglart (dgoksn vb.),
*Itaki Diisme Riski Olgegi yalnizca yetiskin yatan hastalarda kullanilir. narkotk analjezkler, kan basincini diizenleyc laglar, benzodazepnler
*Yiiksek risk diizeyinde bulunan hastalar i¢in “Diisme Risk Yiiksek Hasta” sembolii kullanilmalidir. **% Hastanin hareketn kisitlayan herhang br ekpman. Orn: IV nfiizyon, foley katater, gogiis tiipii vb.

OGRENCININ ADI SOYADI: 19



KULLANILAN iLAC FORMU

Tarih
Saat

la¢ Adr
Etken Maddesi

Verilis Yolu
Sikhik

Endikasyonlari

Kontrendikasyonlari
ve
Yan Etkileri

Ilac1 kullanim siiresi
Ilaca baslama tarihi

OGRENCININ ADI SOYADI:
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YASLI BAKIM TEKNIiKERi BAKIM PLANI

Tarih:

Tespit Edilen Sorun

Neden

Amac/Hedef

Uygulanan Girisimler

Degerlendirme

OGRENCININ ADI SOYADI:
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YASLI BAKIM TEKNIKERiI BAKIM PLANI

Tarih:

Tespit Edilen Sorun

Neden

Amac/Hedef

Uygulanan Girisimler

Degerlendirme

OGRENCININ ADI SOYADI:
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