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DERSIN AMACI

o

Ogrencilere saglam/hasta ¢ocuklarin yas gruplarma gore uygun hemsirelik siireci adimlarini
uygulayarak bakim verebilme ve saglik ekibinin bir iiyesi olarak bagimsiz ¢alisma siireglerine

yonelik bilgi ve uygulama becerisi kazandirmay1 amaglar.

DERSIN UYGULANIS BiCimMi

@)

Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi 6.Yartyil/Bahar Doneminde yer almakta olup,
teorik 4 saat, uygulama 8 saat olmak iizere haftalik toplam 12 saatten olugsmaktadir

Derslerin baslangic ve bitis tarihleri akademik takvime gore belirlenmektedir.

Yonetmelik geregi teorik derslere devamsizlik en fazla %30, uygulamada ise en fazla %20°dir.

Derste islenecek konular, bu konulara iliskin kaynaklar ve haftalik ders igerigi ders bilgi paketinde

yer almaktadir.

DERSIN OGRENME CIKTILARI

(@]

(@]

o

o
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Cocuga bakim veren hemsirelerin amacini ve islevlerini tanimlar.
Cocuga 6zgii hemsirelik uygulamalarin1 yapabilme yetenegi kazanir.

Saglikli cocukta normal biiyliime ve gelismeyi degerlendirebilme ve normalden sapmalari
tanimlar.

Cocukluk caginda saglikli beslenmeyi ve beslenme bozukluklarinda hemsirelik bakim ilkelerini
tanimlar.

Cocuk sagligimi korumada 6neme sahip ¢ocukluk ¢ag asilar1 hakkinda bilgili olur ve bu
konudaki geligsmeleri takip eder.

Normal ve riskli yenidogani tanimak ve hastalik durumunda gerekli bakimi yapar.
Cocuk Haklarini siralar.

Cocuk ithmal ve istismarina kars1 duyarlilik gosterir.

Cocuklarda acil durumlari tanimlar.

Cocukta sik karsilasilan semptomlar1 tanimlar.

Cocuk yas grubunda en ¢ok goriilen hastaliklar1 sistemlere gore tanimlar.

DERSIN UYGULAMA HEDEFLERI

©)

Cocuk saglig1 ve hastaliklar1 hemsireliginin 6nemini, rol ve gorevlerini kavrayabilme ve
uygulayabilme

Birey, aile ve topluma mesleki etik ilkeler ve hemsirelik siireci dogrultusunda biitiinciil bakim
verebilme ve sonuclarini degerlendirebilme

Cocuga 6zgii uygulamalar1 yapabilme

Kronik hastaliklar1 ve 6nemini bilme

Derste edindigi teorik bilgileri uygulama becerileri ile sentezleyebilme



o Saglikli gocugu normal biiyiime ve gelismeyi degerlendirebilme ve normalden sapmalar1 takip

edebilme
o Saglikli/hasta ¢ocugun saglikli beslenmesini ve beslenme bozukluklarinda hemsirelik girisimlerini
yapabilme
Yenidogan bebegin 6zelliklerini bilme ve hastalik durumunda gerekli bakimi yapabilme

Cocuk Haklarin1 bilme

Cocuk ihmal ve istismarina kars1 duyarli olabilme

c O O O

Cocuk yas grubunda en ¢ok goriilen akut/kronik hastaliklarin tan1 ve tedavi yontemlerini bilme;
hemsirelik bakimini uygun olarak yapabilme

DERSIN UYGULAMASINA ILiSKiN GENEL ESASLAR

o Uygulamalar akademik takvimde belirtilen tarihlere gore baslar.

o Uygulama siiresi toplam 14 haftadir.

o Yonetmelik geregi uygulamalara %80 devam etme zorunlulugu bulunmaktadir. Bu durumda
uygulamalara devamsizlik hakki toplam ii¢ giindiir. Ogretim elemanin devamsizliklar ile ilgili
Ogrenciyi bilgilendirme yiikiimliiligli olmayip, 6grenci devamsizligini takip etmekle sorumludur.
Uygulamanin biitiinliigli agisindan yarim giin seklinde devamsizlik yapilamaz.

o HEM205 dersinin devam kosulu saglanmadan HEM302 dersi alinamaz.

o Ogretim elemanlarinin hazirlayacagi plan dogrultusunda dgrenciler Gaziantep Cengiz Gokgek
Cocuk Hastaliklar1 Hastanesi’nde Siit 1 Servisi, Siit 2 Servisi, Siit 3 Servisi, Siit 4 Servisi, Siit 5
Servisi, Cocuk Cerrahi Servisi, Yenidogan Yogun Bakim Unitesi, Kan alma, Boy kilo 8l¢iimii,

Enjeksiyon ve Acil serviste uygulamalarini yapar.

o Uygulamalar 08.00-16.00 saatleri arasinda gerceklestirilir. Bu nedenle 08.00’de 6grencinin
uygulama alaninda bulunmasi gerekmektedir. Ogle yemegi saati 12:00-13:00 arasinda olup, bu
saatler uygulama alanlarindaki tedavi saatlerine gore degisiklik gosterebilir.

o Ogrenciler uygulama alaninda kullandiklar1 malzemeleri korumakla yiikiimliidiir.

o Ogrenciler her uygulama alanmna iliskin bakim planimni, uygulamanin bitiminde ilgili dgretim

elemanina teslim etmekle ylikiimliidiir.

o Ogrenciler tiim uygulama alanlarinda kilik kiyafet uygulamasina uymak ve kimlik kart: takmak
zorundadir.

o Ogrenci pandemi devam ettigi takdirde maske, mesafe ve hijyen kurallarina 6zen gostermekle
yiikiimlidiir.

o Ogrenci uygulama alanindaki saglik personeli ile ekip is birligi icerisinde ¢aligmahdir.

o Ogrenciler uygulama saatleri i¢inde galistig1 birimde bulunmak zorundadir, uygulamadan sorumlu

Ogretim elemaninin bilgisi ve izni olmadan uygulama alanindan ayrilamaz.



o Ogrenciler herhangi bir is kazas1 olmas1 durumunda ilgili 5gretim elemanina, uygulama alanindaki
hemsireye ve is saglig1 ve giivenligi birimine bildirmekle yiikiimliidiir.
o Ogrenciler uygulama alanlarinda her tiirlii girisimsel islemi, 6gretim eleman1 veya uygulama

alanindaki saglik ¢aliganlarinin bilgisi ve gézetimi olmadan yapamaz.

o Ogrenciler uygulama alanlarinda mesleki etik ilke ve degerlere uymak, ekiple birlikte ¢alismak ve
etkili iletisim kurmakla ylikiimliidiir.

o Ogrenciler uygulama alanlarinda 6gretim elemani olmadig1 durumlarda ilgili saglik ¢alisanlarina

kars1 dogrudan sorumlu olup, devamsizlik yapacagi giinleri bildirmekle yiikiimliidiir.
Calisma Plam
o Her 6grencinin iki rotasyonu olacaktir.

o Her rotasyonda en az bir adet bakim plani hazirlanacaktir. Ayn1 zamanda iki rotasyon boyunca, her

Ogrenci, en az bir vaka sunumu yapacaktir.
Ders Basarisinin Degerlendirilmesi
8. Haftada 1. Ara sinav, 12. Haftada 2. Ara sinav olmak iizere en az 2 ara sinav yapilir. Ara sinavlarin
basar1 notuna katkis1 %20’dir. Donem sonunda akademik takvimde belirtilen tarihler arasinda final sinavi
yapilir. Final sinavinin basar1 notuna katkis1 %60°dir. Final sinavindan en az 50 puan alma zorunlulugu

vardir. Ogrenci final sinavindan 50 puan alamadig1 takdirde basarisiz sayilir.

Ayrica 6grencinin basar1 notu, uygulama sorumlusu klinik/saha degerlendirmesi %10, vaka ¢alismasi/6dev

%35 ve bakim plan1 %35 olacak sekilde degerlendirilir ve dersin gegme notu en az 60 puandir.

Tablo 1. Cocuk saghgi ve hastaliklar1 hemsireligi dersi basar1 notu degerlendirme tablosu

Yariyil i¢i calismalari Sayisi Katki Pay

Ara Sinav 2 %20

Kisa Sinav

Laboratuvar

Uygulama Uygulama sorumlusu klinik/saha degerlendirmesi 1 %10
Vaka calismasi/6dev 1 %5
Bakim plan1 1 %5

Alan Calismasi

Derse Ozgii Staj (Varsa)
Odevler

Sunum ve Seminer
Projeler

Diger

Yariyil i¢i cahismalarin toplami 5 %40
Yariyil sonu ¢calismalari
Final 1 %60
Odev
Yariyil sonu cahismalarin toplam 1 %60
TOPLAM 6 %100




Uygulama notu hesaplanirken

1. Uygulama Sorumlusu Olgme ve Degerlendirme formuna gore, her dgrenci ii¢ rotasyonun sonunda
uygulama sorumlular1 tarafindan degerlendirilir ve klinik/saha degerlendirmesi kapsaminda %10
oraninda ders basar1 notuna yansitilir.

2. Her 6grencinin klinik uygulamalar kapsaminda hazirladiklari bakim planlar1 Hemsirelik Boliimii
Bakim Plan1 Degerlendirme formuna gore degerlendirilerek, %5 oraninda ders basari notuna
yansitilir.

3. Uygulamanin ilk haftasindan sonra, her 6grenci en az bir vaka sunumu yapar. Vaka sunumlari
Hemsirelik Boliimii Vaka Degerlendirme formuna gore degerlendirilerek, vaka ¢alismasi/odev

notu %35 oraninda ders basar1 notuna yansitilir.



EKLER



Haftalik Ders Icerigi Tablosu

Haftalar TARTISILACAK KONULAR KULLANILACAK YONTEMLER
Cocugun Tarihsel Gelisimi, Diinyada ve Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
. Hafta Ulkemizde Cocuk Saglhigmin Durumu, Cocuk
: Haklar1, Cocuk Hemsiresinin Ozellikleri, Aile
Merkezli Bakim
Cocuk ile Tlgili Uygulamalar (Hayati Belirtilerin | Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Rol play
5. Hafta Olgiimii, Materyal Toplama, Gastrikintiibasyon,
) Oksijen Uygulamasi ve Postural Drenaj Fiziksel
Olgiimler ve Bebegin Hijyenik Bakimi)
3. Hafta Cocuk Ile Tlgili Uygulamalar (Cocuklarda ilag Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi,
) Uygulamalar1) Laboratuvar Uygulamasi
4. Hafta Ijastahk/Hastaneye Yatn_lamn Cocuk ve Aile Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
) Uzerine Etkileri. Cocuk Istismari ve Thmali
5. Hafta Yenidogan Dénemi Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
6. Hafta Cocukluk Yaslarinda Beslenme ve Beslenme Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit
: Bozukluklari
7. Hafta Cocukluk Yaslarinda Beslenme ve Beslenme Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
) Bozukluklari
8. Hafta 1. ARA SINAV
9. Hafta Cocukluk Dénemlerinde Biiytiime — Gelisme ve Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
) Saglam Cocuk Izlemi
10. Hafta Cocukluk Dénemlerinde Biiytiime — Gelisme ve Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
’ Saglam Cocuk Izlemi
Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Kazalar ve Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
11. Hafta Zehirlenmeler. Cocuklarda Bagisiklama. Cocukta
Agrinin Degerlendirilmesi
2. ARA SINAV / Cocukluk Yaslarinda Sik Anlatim, Tartigma, Soru-Yanit, Rol play
12. Hafta Goriilen Akut Hastaliklar ve Hemsirelik
Yaklagimi
13. Hafta Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Kronik Anlatim, Tartisma, Soru-Yanit, Beyin Firtinasi
) Hastaliklar ve Hemgirelik Yaklagimi
14. Hafta Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Kronik Anlatim, Tartigma, Soru-Yanit, Rol play
: Hastaliklar ve Hemsgirelik Yaklasimi
15. Hafta Genel Tekrar




HEM302 COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGI DERS BiLGi PAKETI

. Teori Uygulama Laboratuvar

Dersin Adi Kodu Yaryl (saat/hafta) (s:agt/hafta) (saat/hafta) AKTS
Cocuk Saghgi ve
Hastahklan HEM302 | & EZ{I‘;II / 4 8 0 11
Hemsireligi
Onkosullar HEM?205 dersinin devam kosulu saglanmadan HEM302 dersi alinamaz.
Dersin dili Tirkce
Dersin Tiirii Zorunlu

Dersin 6grenme ve
ogretme teknikleri

Anlatim, Tartigma, Soru-Yanit, Gozlem, Alan Gezisi, Bireysel Caligma Takim/Grup Calismast,
Rol Oynama/Dramatize Etme, Rapor Hazirlama ve/veya Sunma, Ornek Olay Incelemesi,
Sorun/Problem Cézme, Beyin Firtinasi, Laboratuvar Uygulamasi, Diger.

Dersin sorumlusu(lari)

Dr. Ogr. Uyesi Serap Ozdemir

Dersin amaci

Ogrencilere saglam/hasta ¢ocuklarin yas gruplarina gére uygun hemsirelik siireci adimlarini
uygulayarak bakim verebilme ve saglik ekibinin bir iiyesi olarak bagimsiz ¢aligma siireglerine
yonelik bilgi ve uygulama becerisi kazandirmayi amaglar.

Dersin 6grenme ¢iktilart

1. Cocuga bakim veren hemsirelerin amacini ve iglevlerini tanimlar.

2. Cocuga 6zgii hemsirelik uygulamalarini yapabilme yetenegi kazanir.

3. Saglikli ¢ocukta normal biiylime ve gelismeyi degerlendirebilme ve normalden sapmalari
tanimlar.

4. Cocukluk ¢caginda saglikli beslenmeyi ve beslenme bozukluklarinda hemsirelik bakim
ilkelerini tanimlar.

5. Cocuk sagligini korumada 6neme sahip cocukluk ¢agi agilar1 hakkinda bilgili olur ve bu

konudaki gelismeleri takip eder.

Normal ve riskli yenidogan1 tanimak ve hastalik durumunda gerekli bakim1 yapar.

Cocuk Haklarimi siralar.

Cocuk ihmal ve istismarina kars1 duyarlilik gosterir.

9. Cocuklarda acil durumlar1 tanimlar.

10. Cocukta sik karsilasilan semptomlar: tanimlar.

11. Cocuk yag grubunda en ¢ok goriilen hastaliklari sistemlere gore tanimlar.

P =R

Dersin igerigi

Cocugun Tarihsel Gelisimi, Diinyada ve Ulkemizde Cocuk Sagligmin Durumu, Cocuk Haklari,
Cocuk Hemsiresinin Ozellikleri, Aile Merkezli Bakim, Cocuk ile Ilgili Uygulamalar (Hayati
Belirtilerin Olgiimii, Materyal Toplama, Gastrikintiibasyon, Oksijen Uygulamas1 ve Postural
Drenaj Fiziksel Olciimler ve Bebegin Hijyenik Bakimi), Cocuk ile Ilgili Uygulamalar
(Cocuklarda Ila¢ Uygulamalar1), Hastalik/Hastaneye Yatmanin Cocuk ve Aile Uzerine Etkileri,
Cocuk Istismar1 ve Thmali, Yenidogan Dénemi, Cocukluk Yaslarinda Beslenme ve Beslenme
Bozukluklari, Cocukluk Dénemlerinde Biiyiime — Gelisme ve Saglam Cocuk izlemi, Cocukluk
Yaglarinda Sik Goriilen Kazalar ve Zehirlenmeler, Cocuklarda Bagisiklama, Cocukta Agrinimn
Degerlendirilmesi, Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Akut Hastaliklar ve Hemsirelik
Yaklasimi, Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Kronik Hastaliklar ve Hemsirelik Yaklagimi

Kaynaklar

1. Cavusoglu H.Cocuk Sagligi Hemsireligi,Cilt 1 genisletilmis 9. baski,Cilt 2 genisletilmis
8.baski, Sistem Ofset 2008.

2. Conk, Z.;Cocuk Sagligl ve Hastaliklar1 Hemsireligi El Kitab1. Vehbi Kog
Yayinlari,Istanbul,

3. Birol ,L;Hemsirelik Siireci Etki Matbacilik Yayincilik Izmir-

4. 4.Potts NL ,Mandleco BL 2002.PediatricNursing:Caring for Children and Their Families,
Delmar Inc USA.

5. DagogluT.2000. Neonatoloji, Nobel T1p Kitabevi ,Istanbul.

6. Kavakli A ,Pek H,Bahcecik N.1995.Cocuk Hastaliklar1 Hemsireligi,Alemdar ofset,istanbul.

7. Behrman ,Kliegman,Jenson.Nelson Textbook of Pediatrics.17. the Edition,W.B.Saunders
Company,2003.

8. Yigit R.(2009). Cocukluk Donemlerinde Bilyiime ve Gelisme.Sistem Ofset, Ankara.

9. Dagoglu T, Gorak G (2002). Temel Neonatoloji ve Hemsirelik Ilkeleri.

10. Savager S, Y1ldiz S (2009). Hemsireler igin Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Ogrenim
Rehberi. Istanbul Medikal Yayin evi.




Haftalik Ders Konular:

HAFTALAR TARTISILACAK KONULAR
L. Hafta Cocugun Tarihsel Gelisimi, Diinyada ve Ulkemizde Cocuk Sagliginin Durumu, Cocuk Haklari,
: Cocuk Hemsgiresinin Ozellikleri, Aile Merkezli Bakim
2. Hafta Cocuk ile Ilgili Uygulamalar (Hayati Belirtilerin ngﬁmﬁ, Materyal Toplama, GastrikIntiibasyon,
)} Oksijen Uygulamasi ve Postural Drenaj Fiziksel Olg¢iimler ve Bebegin Hijyenik Bakimi)
3. Hafta Cocuk Ile Ilgili Uygulamalar (Cocuklarda Ilag Uygulamalari)
4. Hafta Hastalik/Hastaneye Yatmanin Cocuk ve Aile Uzerine Etkileri. Cocuk Istismar1 ve Thmali
5. Hafta Yenidogan Donemi
6. Hafta Cocukluk Yaglarinda Beslenme ve Beslenme Bozukluklart
7. Hafta Cocukluk Yaglarinda Beslenme ve Beslenme Bozukluklart
8. Hafta 1. ARA SINAV
9. Hafta Cocukluk Dénemlerinde Biiyiime — Gelisme ve Saglam Cocuk Izlemi
10. Hafta Cocukluk Dénemlerinde Biiyiime — Gelisme ve Saglam Cocuk Izlemi
Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Kazalar ve Zehirlenmeler. Cocuklarda Bagisiklama. Cocukta
11. Hafta < < . .
Agrinin Degerlendirilmesi
12. Hafta 2. ARA SINAYV / Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Akut Hastaliklar ve Hemsirelik Yaklasimi
13. Hafta Cocukluk Yasglarinda Sik Goriilen Kronik Hastaliklar ve Hemsirelik Yaklagimi
14. Hafta Cocukluk Yaslarinda Sik Goriilen Kronik Hastaliklar ve Hemsirelik Yaklagimi
15. Hafta GENEL TEKRAR

Ogrenci Is Yiikii Tablosu

Etkinlikler

Sayisi

Siiresi

Toplam Is Yiikii

Ders

14

4

56

Laboratuvar

Uygulama

14

112

Alan Calismasi

Sinif Dig1 Ders Caligma Siiresi (Serbest Calisma/Grup Caligmasi/On Calisma)

14

56

Goriigmesi/Anket Uygulama)

Sunum (Video ¢ekmek/Poster hazirlama/S6zel Sunum Yapma/Odak Grup

Seminer Hazirlama

Proje

Vaka Calismasi/Odev/Bakim Plani/ Gzlem ve Rapor Yazma

24

Rol Oynama, Dramatize Etme

Makale Yazma-Kritik Etme

Yariy1l i¢i Smavlart

7

Yariyil Sonu Smavlari

8

Toplam is yiikii (saat) / 25(s)

263/25=10,52

Ders AKTS

11

Degerlendirme Sistemi

Yariyil i¢i calismalari

Katki Pay:

Ara Sinav

%20

Kisa Smav

Laboratuvar

Uygulama sorumlusu klinik/saha degerlendirmesi

%10

Uygulama | Vaka caligmasi/6dev

%5

Bakim plani

%5

Alan Calismasi

Derse Ozgii Staj (Varsa)

Odevler

Sunum ve Seminer

Projeler

Diger

Yariyil i¢i cahismalarin toplami

%40

Yariyil sonu ¢calismalar:

Final

%60

Odev

Uygulama

Laboratuvar

Yariyil Sonu ¢calismalarin toplami

%60

TOPLAM

100

10




Dersin Ogrenme Ciktilari ile Program Yeterliliklerin iliskilendirilmesi
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Dersin Ogrenme Ciktilar:

OC1

0C2

OC3

OC4

OC5 | OC6 | OC7 | OC8

0C9

OC10

OC11

Mesleki rol ve islevlerini
yerine getirmek i¢in gerekli
bilgi ve becerilere sahiptir.

5

5 5 5 5

Hemsirelik uygulamalarini
mesleki ilke ve standartlar
dogrultusunda
gerceklestirir, degerlendirir
ve kaydeder.

Birey, aile ve toplumun
saglik bakim
gereksinimlerini biitiinciil
ve kanita dayali bir
yaklagimla, hemsirelik
stireci dogrultusunda
karsilar

Birey, aile, toplum ve
saglik ekibi iiyeleri ile
etkili iletisim kurar.

Mesleki uygulamalarini
bilisim ve bakim
teknolojilerini kullanarak,
giincel bilimsel veriler
dogrultusunda
gerceklestirir.

Bilimsel bilgiye
ulasabilecek ve iletigim
kurabilecek diizeyde en az
bir yabanci dili temel
diizeyde kullanir.

Hemgirelik
uygulamalarinda mesleki,
kiiltiirel ve etik degerlere
uygun davranir.

Hemgirelik
uygulamalarinda ilgili
yasa, yonetmelik ve
mevzuati dikkate alir.

Ogrenme-dgretme ve
yonetim siirecini
hemsgirelik
uygulamalarinda kullanir.

10.

Yonetim stirecini
hemsgirelik
uygulamalarinda kullanur. .

11.

Profesyonel gelisimine
katk1 saglamak i¢in, yasam
boyu 6grenme ve kariyer
planlama becerilerini
kullanr.

12.

Profesyonel gelisimine
katki saglamak i¢in sorun
¢6zme ve elestirel diisiinme
becerilerini kullanir.

13.

Toplumsal sorumluluk
bilinci ile saghk ekibi ve
diger disiplinlerle is birligi
icinde arastirma, proje ve
etkinliklerde yer alir

12




14.

Guvenli ve kaliteli saghk
bakiminin saglanmasi ve
gelistiriimesine katki
saglar.

Yeterliligi saglama diizeyi: 1: Diisiik, 2: Diisiik/Orta, 3: Orta, 4: Yiiksek, 5: Milkemmel

s SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
et UYGULAMAYA iLiSKiN
SANKO MESLEKI DAVRANIS KURALLARI OGRENCi ONAM FORMU

o —

Nk W

10.
11
12.
13.
14.
15.
16.

17.

18.
19.

20.

VXA bE WD —

Hemsirelik Yonetmeligini” (http://www.turkhemsirelerdernegi.org.tr ) okur ve anlar.

“SANKO Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Egitim-Ogretim, Sinav, Uygulama ve Staj Y énergesini”
(http://www.sanko.edu.tr ) okur ve anlar.

Uygulama egitimini uygulamadan sorumlu 6gretim elemaninin uygun goérdiigii yerde yapmakla yiikiimliidiir.
Uygulama yiiriitiiclisiinden/sorumlusundan izin almadan uygulama alanini* terk edemez.

Uygulamalar saat 08:00 da baslar ve saat 16:00 da sona erer.

Hastanin tedavi ve bakimina iliskin tiim uygulamalari, uygulama yiiriitiiclisii/sorumlusu gézetiminde yapar.

Uygulama alanlarinda uygulama yiiriitiiciisiiniin/sorumlusunun izni ve denetimi olmaksizin hasta ve techizat tizerinde
herhangi bir islem/uygulama yapamaz.

Uygulama alanindaki ekip iiyeleriyle uyumlu ¢alismak zorundadir.

Hastanin tedavi ve bakimini yiiriiten ekip ile birlikte tedavi ve bakim girisimlerini yapar, hasta vizitlerine katilir.

Hasta ve yakinlari ile iletisimde saygili ve dlgiilii davranir.

Maksadin1 agan fikir ve yorum yapamaz, yanlis anlasilabilecek tibbi bilgi vermekten kaginir.

Uygulama birimde uygulanmakta olan is giivenligi kurallarina uymakla yiikiimlidiir.

Kendi saghigi ve hasta giivenligi i¢in alabilecegi dnlemleri almak ve alinan tedbirlere uymak zorundadir.

Uygulama alanlarindaki her tiirlii ara¢ ve gerecin dikkatli kullanilmasina azami 6zen gostermekle ytikiimlidiir.
Uygulama siiresi i¢erisinde uygulama alaninin mevzuatina, ¢aligma ve disiplin kurallarina uymakla yiikiimliidiir.
Uygulama esnasinda karsilastig1 sorunlari, dncelikle uygulama yiiriitiiciisiine/sorumlusuna, ¢éziimleyemedigi takdirde
boliim bagkanligina iletmelidir.

Uygulama esnasinda karsilagtig1 sorunlari, hastane veya kurumda ¢aligan diger meslek gruplari ile ¢éziimleme ¢abasina
girmemelidir.

Uygulama alanlarinda cep telefonunu kapali tutmak ya da sessiz konuma getirmek zorundadir.

Uygulama alanlarinda izinsiz fotograf ¢cekmek, ses ve goriintii kaydi almak, yaymlamak, paylasmak ve ziyaret¢i kabul
etmek yasaktir.

Uygulamaya ¢iktig1 alanda/sahada/klinikte/poliklinikte iicret talebinde bulunmaz.

Ogrencinin kilik kiyafet ile ilgili olarak uymasi gereken kurallar;

Uygulama alanlarinda bdliimiin belirledigi forma/6nliik disinda higbir sey giymemelidir.

Siyah, lacivert veya beyaz renkte spor ayakkabisi giyilmelidir.

Basortiisii kullanan 6grenci, lacivert ve diiz renkte, 6ne sarkmayan, derli toplu bir basortiisii takmalidir.

Uzun sagh 6grenci saglarini 6ne sarkmayacak sekilde toplamalidir.

Tirnaklar kisa kesilmeli, takma tirnak takilmamali, oje siiriillmemeli ve abartili ve dikkat ¢ekici makyaj yapilmamalidir.
Saat disinda taki kullanilmamalidir.

Erkek 6grenciler sakalsiz olmalidir.

Kisisel hijyene dikkat edilmeli ve forma/onliik {itiilii olmalidir.

Uygulama alanlarinda yaka kart1 kullanilmalidir

* Uygulama alan1: Ogrencinin egitim gordiigii klinik, saha ve laboratuvari kapsamaktadir.

Yukarida yer alan “Uygulamaya iliskin Mesleki Davranis Kurallar1 Ogrenci Onam Formunu” okudum, anladim. Lisans egitimim
stiresince uygulamalarda ilgili formda belirtilen kurallara uyacagimi taahhiit ederim

w20,
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Ogrencinin
Adi- Soyadi ve Imzas1
07.08.2020 HEM.FRM.001/00

BAKIM PLANI HAZIRLANIRKEN DiKKAT EDILECEK HUSUSLAR
1. Her hafta bakim vermekle sorumlu oldugunuz bireye iliskin kapsamli veri toplayiniz.

2. Topladigimiz verileri analiz ederek ilgili form iizerinde “hemsirelik tanilari’”ni, tanimlayici
kriterler/belirti ve bulgularin1 ve etyolojik faktérleri/nedenleri belirleyiniz. Belirlediginiz hemsirelik
tanilarinin mevcut ve potansiyel olma durumunu belirtiniz ve 6ncelik sirasina gére numaralandiriniz.

3. Belirlediginiz "hemsirelik tanilari"ndan bir mevcut ve bir potansiyel (risk) tanty1 bakim planinda ele aliniz.

4. Hemsirelik tanilarini, NANDA’da ifade edilen sekliyle ve mutlaka semptom ve etiyolojisi ile birlikte yaziniz:
Ornek 1: Aktiviteye karsi anormal kalp hizi yaniti ile karakterize yatak istirahatine bagl aktivite intoleransi
(Mevcut)

Ornek 2: Onceki intolerans dykiisiine bagli aktivite intolerans riski (Potansiyel)

5. Bakim planlarinda ortak bir dil kullanilmasi gerektiginden, AMAC boliimiinde —mek, - mak eklerini kullaniniz.
6. Amacinizi yazarken, genel olarak tanida belirtilen problemi ortadan kaldirmak veya miimkiin olan en az diizeye
indirmek anlamina gelen basit ve net ifadeler kullaniniz.

7. Bakim planinin “hemsirelik girisimleri" boliimiine heniiz plan asamasindaki girisimler yazilmasi gerektigi icin
planladiginiz hemsirelik girisimlerini emir kipi (... yap, .... uygula vb.) ile bitiriniz. Bu boliimii hastaya 6zel olarak
bireysellestiriniz. Kitaplarda yer alan bakim plani érneklerinden yararlanabilirsiniz. Ancak sadece bakim verdiginiz
hastada var olan ger¢ek durumlara yonelik ¢ézlim Onerilerine yer veriniz. Bu boliimii miimkiin oldugunca ayrintil
olarak hazirlayimiz.

8. Belirlediginiz hemsirelik girisimlerini somut ve herkes tarafindan ayni sey anlasilacak bicimde yaziniz.

> Ornegin bol s1v1 alinmasi ifadesinde "bol" un ne kadar oldugu acikca belirtilmelidir; “giinliik 1000 cc oral s1vi
alimini sagla” gibi.

> Sik sik agiz bakimi verilecek ifadesinde ne kadar sik oldugu belli degildir. 2x1 denilebilir.

> Uygun pozisyon verilecek ifadesinde hangi pozisyonun uygun oldugu bilinmemektedir.

> Diger bir 6rnekte "hastaya lifli gidalar 6nerilecek” ifadesinde bunlarin neler oldugu belli degildir.

9. Planlama kisminda girisimleri hangi saatte yapmay1 planliyorsaniz uygulama basamagina kutucuk agip

saatleri belirtiniz.

10. Uygulamay1 herhangi bir nedenden dolay1 yapamadi iseniz PARAF ATMAYINIZ. Uygulamay1 neden
yapamadiginizi degerlendirme boliimiine mutlaka yaziniz.

11. Degerlendirme kismina yapilan girisime karsilik aldiginiz yanit1 ayrintili yaziniz.
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COCUK SAGLIGI ve HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI

BAKIM PLANI
TANITICI BILGILER
COCUGUN; Ogrencinin Ad1 Soyad:
Adi—Soyadi : Hastaneye Yatig Tarihi:
Yas1 (ay/yil) : T1bbi Tant:
Cinsiyeti

Egitim Durumu :

SAGLIK ALGISI ve YONETIMI
Saghk OyKiisii:
Hastaneye gelis nedeni:

Hastalik dykiisii (Baslangi¢ zamani, belirtilerin niteligi, yogunlugu, lokalizasyonu, seyri, siiresi, artiran/azaltan faktorler)

Ozgecmis:

Prenatal déonem

Gestasyon yast:

Annenin gebelik oykiisii ( ilag,sigara, alkol kullanimi, gegirilen hastaliklar vb.)

Natal déonem

Dogum sekli: Normal........... Sezaryen.............. Miidahale.........
Dogum kilosu:

Akraba Evliligi Var m1?:

Ailede Kalitsal Hastalik Var mi1?:

Gegirdigi hastaliklar, ameliyatlar, kazalar, yaralanmalar:

Siirekli kullandig1 ilaglar :

Allerji oykiisii
Besin: ............... flag: ..o, Diger:......ccoevuueinn.,
Asilar
= E g g E z > > & _ S| & _E
80 3 = = > B > = 5 = ® < 2|l < 2 £ g E S g E
SE| 38| 38| 38| &8 8 | 2.5 3:=5 22| E£&
Hepatit B I II I
BCG 1
(verem)
DaBT-IPA-
Hib
KPA 1 1I R
KKK
DaBT-IPA
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OPA I R

T E
Hepatit A I II

Sucicegi I

Davranig bozukluklar: (parmak emme, tirnak yeme, eniirezis, enkomprezis, masturbasyon, tik, korku, toprak yeme vb.):

Fiziksel Ol¢iimler:

Kilo: Persentil:
Boy: Persentil:
Bas cevresi: Persentil:
Viicut Sicaklig: Nabiz: Solunum: Kan basmect:

BESLENME - METABOLIK FONKSiYON
Beslenme Durumu :

Agizdan:........... Nazogastrik: .............. Parenteral:............ Gastrostomi:..................

Dogal:....... Yapay: ......... Karigik: ..........

Ek vitamin: ....................... Demir preparatt:....................

Beslenme sekli: Kendi kendine ( )  Bagkasmin yardimu ile ()

Besin igerigi : Miktart : Siklig :

Istah durumu: Iyi( ) Orta( ) Istahsiz ()

Kilo degisikligi oldu mu?:Hayir( ), Evet(), Ne zaman.............. , ne kadar:.......... Jigin:............

Diyet gerekiyor mu?:Hayir( ), Evet (1), Neden?.........cccooiiiiiiiieieese e

Diyete uyma durumul...........ccocveevrveverrereeereeeniennns , Bulant/Kusma:..............cooeoviiiiiiiinninan,
BOSALTIM

Uriner Bosaltim:

Idrar rengi............... , kokusu:................ , miktart:................... ,dansitesi:.........cccoevenenne.

Sivi kisitlamasi; var (), yok ()
Mesane; sert( ), yumusak( )
Testis; inmis (), inmemis ( ), anomali...............cevveieninn.n..

Barsak Bosaltimi:
Barsak sesleri (say1 ve niteligi) .........ccoeevevveerennnne ,
Batin; sert( ), normal( ), yumusak( )

Batinda kitle: yok(), var( ), agiklayimniz...........c.coccecvvueuenee
Lavman/laktasif kullaniyor mu?: hayir( ), evet( )aciklayiniz...................
Tuvalete ¢tkma siklig1 (giin): Idrar........... DJT S
Tuvalet aligkanlig gelisti mi? : Evet( ), ne zaman............ Hayir()
Bosaltim sekli: (Uriner kateter, kolostomi, ileostomi vb.)
Bosaltima iliskin sorunlar: ishal ( ), Konstipasyon ( ), Distansiyon( ), Idrar kacirma (),
Disk1 kagirma (), idrar yolu enfeksiyonu ( )

AKTIVITE - EGZERSiZ - KENDINE BAKIM

Motor gelisim dykiisii:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 12
Beceriler

18

24

Giiliimseme

Bagini tutma

Esya yakalama

Destekli oturma

Desteksiz oturma

Yiirlime

Kelime sdyleme

Kasik tutma

Not: Ayna/yasina uygun olmayan gelisim sorunlari var ise belirtiniz:
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Genel goriiniim; Aktif (), hipoaktif (), sakin ( ), huzursuz ( ), aglamali ( )
Oz bakimini gergeklestirmede bagimlilik durumu ve nedeni :
Hastalik nedeniyle normal giinliik aktivitelerinde degisiklik oldumu?:
Hastalik, 6z bakim becerilerini etkiledi mi?:
Hastalik nedeniyle enerji diizeyinde degisim oldu mu?:

Kas- iskelet- Norolojik Sistemi:

Postiir.......cocenenee. , koordinasyon............... , (konviilziyon, tremor, kramp, agri, pleji/paralizi, hemipleji, parapleji, quadripleji,
ense sertligi, kernig, brudzsinki, vb.......... ):

Fontanel; acik....., (cm), kapal1 ( ), normal ( ), bombe ( ), ¢okiik ( )

Kas — iskelet sistemi degisiklikleri/nedeni ve baglama zamani :

Kas koordinasyonu ve giiciinde degisiklik durumu/zamant :

Eklemlerde sislik / Kizariklik/ Hareket kisitlilig1 / Agr sikayetleri baslama zamant:
Artiran/Azaltan faktorler:
Anomaliler: (Dogustan kalga ¢ikigi, talipes deformitesi, diisiik ayak, sindaktili, polidaktili vb....... ):

Kalp—Dolasim_Sistemi:

Aktivite toleransi:normal( ), ¢abuk yoruluyor( ), halsiz/gii¢siiz( )

Nabiz: normal (), aritmi (), tasikardi ( ), bradikardi ( ), hipertansiyon (), hipotansiyon ( ) Aktivite sonrasi ¢dmelme
gereksinimi ( ), carpinti (), bayilma ( ),

Solunum Sistemi:
Diizenli (), dispne ( ), siyanoz ( ), ortopne ( ), tasipne ( ), apne ( ), retraksiyon ( ), inleme ( ), burun kanad1 solunumu (
), Oksiiriik (), balgam (), hemoptizi ()

UYKU - DINLENME

Uyku Aligkanhig:

Gece yatma saati: Uyku siiresi :

Uykuya dalma sekli:

Uyku boliinmesi /uykusuzluk sikayeti:

Uykuda konugma/yiiriime:

Korkulu riiya dykiisii/sikligi/nedenleri:

Giindiiz uykusu: Siiresi: Zamant:
Evde, uyudugu oda ve yatagin dzellikleri:

ZIHINSEL-ALGISAL FONKSIYON
Duyular

Gozler

Normal (), kizariklik ('), yanma( ), akint1 ( ), sulanma( ), hemoraji ( ), capaklanma(), 6dem (), sasilik ( ), gdrme
bozuklugu (), batan giines manzarasi ()

Kornea refleksi; var (), yok ( )

Kulaklar
Normal ( ), agr1 ( ), hassasiyet ( ), kizariklik ( ), akint1 (), isitme sorunu ( ), diisiik kulak (),

Burun
Normal ( ), Akinti (), tikaniklik ( ), koanal atrezi ( ), basik burun kokii ( ), kanama ( )

Deri/dokunma/hissetme duyusu
Sicagi/sogugu/serti/'yumusagi algilamada degisme:

Baslama zamanu:

Agiz: Mukoza rengi:................ , NeMi.ueenene. , a81Z 1G1 yaralart........ccceevverecnennnen.

dis etleri:................ , dilin 6zelligi:......ccocevveereenene , hijyenic....oieieieeeeee
Anomaliler(yarik damak, yarik dudak)................ , Digler: Yok (), sayt......... curtk dis: .........

Deri:turgoru; normal ( ), bozulmus ( ), hijyeni; iyi ( ), kotii ( )
17



kuru (), 6demli ( ), gergin (), pembe ( ), soluk ( ), siyanotik ( ), sar1( ), ekimoz ( ),
petesi (), dokiintii ( ), yara ( ), skar (), enfeksiyon ()

Tirnaklar: renk.......... , sekil............. , lezyon................. hijyeni.....ccooeeenecinencnnnne
Saglar: hijyeni; iyi ( ), kotl (), alopesi ( ), kuru (), kasint1 ( )
Agrt Duyusu
Yeric.ooooooiiiiinn... Siddeti:.............. Stiresi: ..o.oovvvviiniinnn..

Karakteristigi(batici/yanici/delici vb.):
Azaltan / Artiran faktorler:

Basetme mekanizmalari ve uygulamalari:

~A ~ - ~ ~
00 % 00
\/ ~ fheek

Hafiza
Mental durum; Oryantasyon..................... ,
Uyaniklik/canlilik: uyanik/canli( ), ilgisiz/isteksiz( ), letarjik( ), huzursuz( ), agresif/saldirgan( )

Ogrenme Engelleri: yok( ), dil farklihgi( ), motivasyon eksikligi( ), anksiyete ( ), depresyon( ), zihinsel yetersizlik( ),
diger. i
Okul basarist:

Konusma
Dil gelisim diizeyi
Hece( ), tek kelimelianlatim( ), iki kelimeli climle( ), uzun ciimleler( ), kekemelik ( )

Uyaran gereksinimi
Duyusal uyaran yoksunlugu belirtileri (bedenine odaklanma, siirekli bagini/bedenini sallama, yatagi sallama vb):

KENDINI ALGILAMA - BENLIK KAVRAMI
Saglik probleminin fonksiyonlarini kisitlama durumu:

Beden imaj1 degisikligi yasama durumu ve etkileri:
Kendine yonelik diigiinceleri:

Saglik probleminin gelecekle ilgili planlarimi etkileme durumu:

ROLLER — iLiSKiLER

Aile yapisi: ¢ekirdek( ), genis( ), Tek ebeveynli( ), diger ..............
Anne egitim durumu: Calisma durumu:
Baba egitim durumu: Calisma durumu:
Anne caligiyorsa ¢ocuga bakan kisi:

Cocuk ve ailenin hastalig1 kabullenme durumu:

Aile igindeki rolii:¢ocuk ( ), 6grenci ( ), calisan/gelir getiren ( )

Saglik probleminin rollerinin gerg¢eklestirmeye etkisi:
En ¢ok destek olan aile iiyesi :
Saglik probleminin insanlardan uzaklagmasina (sosyal izolasyon) yol agma durumu:
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Saglik problemi 6ncesi gocugunuz:

aktif( ), asirt aktif( ), yaramaz( ), ¢ekingen ()
Hastalik sonrast ¢ocugunuz:
uyumlu( ), cekingen( ), yaramaz ( ), daha aktif ()

STRES — BASETME
Gozlemlenen stres belirti ve bulgulart : ........ocoooveiiiniinccnnnn.
Yiiz ifadesi: normal( ), gergin( ), goézler ¢ok acik( ), korkulu endiseli( )
Su anda stres yaratan faktorler:

DEGERLER — INANCLAR

Kiiltiiriiniize/adet ve inaniglariniza gére gocugunuzauyguladiginiz 6zel saglik uygulamalari var mi/neler?:.............
Hastalandiginiz durumlarda evde, geleneksel olarak kullandiginiz iyilestirme yontemleri nelerdir?:...........
CINSELLIK - UREME
Dis genitaller:(vulvada kizariklik, agri, koku, piruritis, akinti, 6dem, killanma, diger...)
Cinsel kimligini bilme durumu:
Perine hijyeni: dnden arkaya () arkadan 6ne( ) Tuvaletten 6nce/sonra el yikama:yok (), var ( ) i¢c camasir1

1431013 L degistirme sikligt:.......cooereennnen.

Menars yasi:.......... ,menstruasyon sikhgi: siiresi: pet sayisi......... rengi......kokusu........
Perimenstrual donemde yasanan problemler?: yok( ), agri( ), gerginlik ( ), kramplar( ), 6dem( ), irritabilite( ),
diger................

Menstruasyon hijyeni: kullanilan malzeme: ped/bez............. Degistirme sikhgi:.........cueeuee.



COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSi
YENIDOGAN FiZiKSEL DEGERLENDIRME FORMU

Uniteye Geldigi Zamanki Kabul Verileri

Bebegin Isitilmasi :

Goz Profilaksisi

K Vitamini

Kordon Muayenesi:

Bilirubin diizeyi

Kabul Sirasindaki Olgiileri:

Agirhik Boy : Bag Cevresi
Ates : Nabiz : Solunum Sayisi :

Gogis Cevresi :
Kan Basinci

Genel Durum :
Biling Durumu
Genel Goriiniim
Hidrasyon Durumu :

Deri Bulgular :

Solukluk : Siyanoz/ Yeri Ikter
Turgor/Tonus:

Hipotonik : Hipertonik : Opustotoniis :
Petesi : Ekimoz : Purpura :
Lezyonlar : Hemanjiyom : Sklerem:
Odem : Cutis marmaratus: Vernix Caseose:
Tirnak Bulgulari :

Bas :

Fontaneller : Suturlar : Kabariklik/Cokiintii :

Bas Sekli : Facial Asimetri : Vakum Izleri :

Sefal Hematom : Caput Succeadenum : Diger :

Goz:

Pupiller Esitligi : Isik Refleksi :

Akint1 : Konjuktivit : )

Ikter : Diger : Odem : Go6z Temasi :
Kulak :

Anomali : Asimetri : Akint1 :

Burun :

Deformite : Koanal Atrezi: Burun Akintist :

Agiz ve Bogaz :

Dudaklar :

Damak: .

Renk : Moniliazis : Emme Ozelligi :

Yutma Ozelligi : Diger :

Boyun:

Tortikolis : Ense Sertligi : Diger :

Gogiis :

Solunum Sekli (Abdominal, diafram ):

Solunum Sayis1 (Takipne, Bradipne):

Apne:

Solunum Derinligi (Hiperpne, Hipopne):
Solunum Rahatlig1 (Ortopne, Dispne):

Travma :
Mongol lekesi:
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Solunum Ritmi (Cheyne Stokes, Biot, Kusmaul):
Retraksiyon : Sekresvon : 02 Saturasyonu :
Toraks Simetrisi: Meme Akintisi ve Sislik :

KARDiIYOVASKULER SiSTEM :

Kardiyak Nabiz : Kalp Ritmi : Femoral Nabiz :
Periferal Nabizlar : Ufiirtim : Kapiller Dolgunluk :
Abdomen :

Gobek Kordonu : Akintt : Enfeksiyon :

Umblikal Hermi : Konjenital Anomali :

Ekstremiteler :

Ust Ekstremiteler:

Hareket : Asimetri : Deformite:

Sindaktili : Polidaktili :

Alt Ekstremite :

Hareket : Asimetri : Inginal Herni : DK.C.:

Genital Sistem :

Kizlar :

Labia Major : Labia Mindr : Klitoris :

Akinti : Diger Anomaliler :

Erkekler :

Fimozis : Hipospadias : Hidrosel :

Epispadias : Scrotum : Testisler : Diger Anomaliler :

Norolojik Sistem :

Gozle izleme : Emme Refleksi : Tonik Boyun Refleksi: Yutma Refleksi :
Tonik Boyun Refleksi : Yakalama Refleksi : Babinski Refleksi:

Adimlama Refleksi : Arama Refleksi: Moro Refleksi:

Tremor: Spinal Kord : Paralizi:

Beslenme :Beslenme Durumu : Besleme Sekli Formiil :

Vitaminler: Kusma : Regiirjitasyon:

Bosaltim :
Distansiyon: Gaita : Miktart : Rengi : Gtinliik Sikligr :

Bagirsak Sesleri :
Uriner katater : . ) .
Idrar Rengi : Idrar Akimi : Idrar Kokusu : Idrar Miktar :

Aglama :
Giiglii ( ), Zayif (), Siirekli (), Yok ()

Uyku
Diizenli ( ), Diizensiz ( ), Derin (), Hafif ()



Tarih:

iLAC FORMU

ila¢c & Doz

Jenerik Adi:

Uygulama Yolu :

Sinif & Etki Mekanizmasi:

Hasta Bu ilact Neden Aliyor?

Hemsirenin Izlemesi Gerekenler:

2. 1la¢ & Doz

Jenerik Adi:

Uygulama Yolu :

Sinif & Etki Mekanizmast :

Hasta Bu ilact Neden Aliyor?

Hemsirenin Izlemesi Gerekenler:

3.1la¢ & Doz

Jenerik Adi:

Uygulama Yolu:

Sinif & Etki Mekanizmast :

Hasta Bu ilact Neden Aliyor?

Hemsirenin Izlemesi Gerekenler:

4. ila¢ & Doz

Jenerik Adi:

Uygulama Yolu:

Sinif & Etki Mekanizmast :

Hasta Bu ilact Neden Aliyor?

Hemsirenin izlemesi Gerekenler:

5. 1la¢ & Doz

Jenerik Adi:

Uygulama Yolu :

Sinif & Etki Mekanizmast :

Hasta Bu Ilact Neden Aliyor?
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Hemsirenin Izlemesi Gerekenler:

TANI ve LABORATUVAR CALISMALARI FORMU

TANI CALISMALARI FORMU

TARIH HASTANIN ADI NICIN YAPILDIGI SONUC/YORUM
LABORATUVAR CALISMALARI
TARIH HASTANIN ADI NICIN YAPILDIGI SONUC/YORUM
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SIVI iZLEM FORMU

TARIH

SAAT

SIVININ
CINSi

SERUM
SEVIYESI

SAATTE
GITMESI
GEREKEN
MIKTAR

HASTAYA
GIDEN
MIKTAR

ACIKLAMALAR
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HEMSIRELIK BAKIM PLANI

(Nedeniile birlikte (NANDA))

HEMSIRELIK TANISI

AMAC
(Kisa, basit:
...mekimak)

PLANLANAN HEMSIRELIK GIRSMLER
(Bireysellestirilmis, somut, ayrintili girisimler: ...eceklacak)

Uyg. (+-)

DEGERLENDIRME
(Bulgular, eldeki kanitlar ile birlikte son durum
nedir?)

Not:

Bu sayfayi gerektigi kadar gogaltiniz.




HASTA TABURCU VE EGITIM FORMU
(Gerekli ise kullaniniz ve ekleyiniz)

'Yalniz yastyor
Hastanin Mevcut Yasam Kosullar Esi ile yastyor
Diger (Ac¢iklayiniz)
Evde Bakimina Yardimc: Kimse Var Mi1? Hayr - -
Evet Evet ise kim?
- .. o Var
Hastalig1 ve Tedavisi Hakkinda Bilgisi
Yok
Hastanin Taburculuktan Sonra Gidecegi
Hasta/Yakinina Taburcu Olacagimin Tarih/ Saat Hemsire /imza
Bildirilmesi

0 Hastanin hazirlanmasina yardim edilmesi

0 Varsa egyasinin teslimi

1 Gerekirse dolagim bozuklugu belirtilerinin 6gretilmesi. Bu belirtiler goriiliirse hekimi ile iletisim kurmasinin
soylenmesi

0 Gerekli ise hastanede yaptirilan egzersizlere evde de devam etmesinin sdylenmesi

1 Enfeksiyon belirtilerinin 6gretilmesi. Bu belirtilerin goriilmesi halinde hekimi ile iletisim kurmasinin
soylenmesi

TEDAVI

ILAC SAATI OLABILECEK YAN ETKILER

DIYET -
KISITLA
MALAR

BANYO
YAPMA:
MERDIVEN
CIKMA:
ARABA
KULLANMA:
CINSEL
YASAM:
DIGER:

KONTROL:

YARA BAKIMI:

YARDIMCI ARAC GERECLER:

OZEL UYARILAR:

TABURCU OZETI:

Egitimi Uygulayan Hemsirenin Adi Soyadi:
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o/

SANKO
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESIHEMSIRELIK BOLUMU
BAKIM PLANI DEGERLENDiRME FORMU

OGRENCI ADI-SOYADI: Tarih:

DERS KODU VEADI:

Asagida verilen degerlendirme dlgiitlerini kullanarak 6grencinin bakim planimi degerlendiriniz.
BAI§IM PLAN} ) ; ) Yazilmamis| Yetersiz | Kismen Yeterli | Not
DEGERLENDIRMEOLCUTLERI /Gelistiri| yeterli

Imeli

Bireyin hastaligi, tan1 ve tedavi yontemleri hakkinda | 0 2 4 6
teorik bilgi sahibi olmast
Bireyin laboratuvar bulgularini agiklamasi 0 2 4 6
Bireyin ilaglarini agiklamasi 0 4 6 8
Bireyin verilerini toplamasi 0 4 8 10
Bireye 6zgii hemsirelik tanis1 belirlemesi (Toplanan 0 4(COK |6 (BIRAZ 10
veriler gergevesinde) EKSIK) | EKSIK) (TAM)
Oncelikli hemsirelik tanilarinin belirlenmesi 0 2 4 6
Hemgsirelik tanilarinin tanimlayici/bulgular ve 0 4 6 8
etiyolojik/neden faktorlerini belirtmesi
Hemgirelik tanilarina 6zgii amag/sonug kriterlerini 0 2 4 6
belirlemesi
Hemsirelik tanilarina uygun bireye 6zgii hemsirelik 0 4 6 8
girisimlerini yazilmasi
Hastaya verilen bakimi degerlendirmesi 0 2 4 6
Birey ve ailesine egitim yapmasi 0 2 3 4
Taburculuk plani hazirlamasi 0 2 3 4
Dogru/ yeterli, ders notu/literatiir kullanilmas1 0 2 4 6
Tibbi terminolojinin dogru kullanilmasi 0 1 2 4
Anlagilabilir ve 6zenli sekilde yazilmig olmast 0 2 3 4
Bakim planinin zamaninda teslim edilmesi 0 - - 4

(Zamanind

a teslim

etmedi.)
Toplam puan 100

Dersin Sorumlu Ogretim Elemant




9 SAGLIK BILIMLERI FA[(I"JI:TESi
Y HEMSIRELIK BOLUMU
SANKO ODEV/ VAKA/ SEMINER YAZIM KURALLARI

1. Yazim Teknigi

1.1. Yazilar, "Times New Roman" karakterinde 1,5 satir aralikli olarak ve 12 punto kullanilarak
yazilmalidir.

2. Yazim Bicimi

2.1. Sayfanin her iki kenarinda 2 cm bosluk birakilmalidir.

2.2. Sayfalara baslik sayfasindan baslayarak sirayla numara verilmelidir. Numaralar sayfanin sag alt
kosesinde yer almalidir.

2.3. Ana basliklarm tiimii BUYUK HAREF ile yazilmalidir. Alt Basliklarin ise yalnizca i1k

Harfi/Harfleri biiyiik, bold olmalidir.

2.4. Igindekiler yazilmahdir.

2.5. Tiirk Dil Kurumu yazim kurallaria uygun olmalidir.

2.6. Metin i¢inde gegen tiim bilgi ve yorumlar mutlaka kaynak gosterilerek kullaniimalidir.

2.7. En az bes giincel ulusal /uluslararasi kaynaktan faydalanilmalidir.

2.8. Kaynaklar, metinde gecis sirasina gore numaralandirilmalidir. Kaynak numaralar1 climlenin
sonunda noktalama isaretinden hemen sonra iist simge olarak verilmelidir. Ornegin,"...

bildirilmektedir.!" Birden fazla kaynak var ise aralarina virgiil konularak ayrilmalidir.

" nn

Ornegin, "... ifade edilmektedir.>*”" Birbirini izleyen makalelerde, ilk ve son numara ile
ayrilarak gosterilmelidir. Ornegin "... bildirilmektedir.>*"

2.9. Yazim dili agik, anlagilir bigimde olmalidir.

3. Sekil, Resim, Tablo ve Grafikler

3.1. Gorsel eklenecekse, gorsellerin ¢oziiniirliik kalitesi 6nem tagimaktadir.

3.2.  Sekil, resim, tablo ve grafikler boliimiin yazildigi Word dosyasinin iginde, metnin
islenis sirasina uygun numara verilerek, ilgili yerlere yerlestirilmelidir. Sekil, resim,
tablo ve grafikler metin iginde ilgili climlenin sonunda parantez igerisinde
belirtilmelidir.

3.3.Kullanilacak olan resim, grafik, tablo ve sekillerin nereden alindig1, internet sitesinden
alint1 yapilmigsa bu sitenin adresi belirtilmelidir. Tiim gorseller miimkiin oldugunca

gorsel ve anlasilir olmalidir.
Dersin Sorumlu Ogretim Elemant



4. Kisaltmalar

Dersin Sorumlu Ogretim Elemant



4.1. Yazida kullanilan kisaltmalar ulusal ve uluslararasi kabul edilen kisaltmalar seklinde olmal, jlk
Kkullamldiklar verde parantez icinde agiklamasi yapilmali ve tiim metin boyunca o kisaltma
kullanilmalidir.

5. Kaynak Yazim

5.1.Kaynaklar ayri bir liste olarak metin i¢indeki siralamalarina gére numaralandirilarak
verilmelidir.

5.2. Kaynaklar konu ile ilgili ve miimkiinse giincel [son 5 y1l] olmalidir. Yazi i¢in 6nemli ve
vazgecilmez ise daha eski bir kaynak da kullanilabilir.

5.3. Alt1 yazara kadar olan c¢aligmalarda yazarlarin tiimii verilmelidir. Yedi ve {izeri yazar1

olan ¢aligmalarda sadece ilk 3 yazar belirtilerek virgiil sonrasinda Tiirk¢e kaynaklar icin ‘ve

ark.’ ifadesi, yabanci kaynaklar i¢in “et al.” ifadesi ile tamamlanmalidir.

5.4. Bir dergiyi kaynak gosteriyorsamiz

5.4.1. Kaynak listesindeki bir makale; yazar soyadi, yazarin adinin ilk harfi, kaynak
makalenin adi, dergi adi, yaym yili, cilt ve say1r numaras1 ve sayfa numarast seklinde
yazilmalidir. Dergi adlar italik olarak yazilmalidir.

5.4.2. Baskida olan makaleler i¢in: Kabul edilmis ancak basilmamis makalelerin DOI
numaralari verilmelidir.

Ornegin; Parlar Kili¢ S, Karadag G, Oyucu S, et al. Effect of music on pain, anxiety and patient

satisfaction in patients who present to the emergency department in Turkey. Jpn J Nurs Sci.

2015; 12(1), 44-53.

5.5. Bir internet sitesini kaynak gosteriyorsamz

5.5.1. Kaynaga ulasilan tarih ve web adresi verilmelidir.

Ornegin;  Patient Safety: What your patient needs to know about CAM.

https://www.nursingcenter.com/journalarticle? Article 1D=1403789&Journal ID=54016&Issue_I
D=1403510, Erisim tarihi: 11.04.2021.

5.6. Bir kitap boliimiinii kaynak gosteriyorsaniz

5.6.1. Yazar (lar)in soyad(lar)1 ve isim(ler)inin bagharf(ler)i, boliim basligi, editoriin(lerin)
ismi, kitap ismi, kacinci baski oldugu, sehir, yayimevi, yil ve sayfalar belirtilmelidir.

0rnegin; Parlar Kili¢ S. Eklem ve bag dokusu hastaliklari. icinde: Ovayolu N, Ovayolu O,

(Editorler). Temel Ic Hastaliklar: Hemsireligi ve Farkli Bovutlariyla Kronik Hastaliklar. 1.
Baski. Adana: Cukurova Nobel Tip Kitabevi; 2016: 391-439.
Gul HC, Erdem H. Brucellosis (brucella species). Iginde: Bennett JE, Dolin R, Blaser MJ,

(Editorler). Mandell, Douglass, and Bennett's Principles and Practice of Infectious Diseases. 8.
Baski. Philadelphia: Elsevier Co; 2015: 2584-2589.
5.7. Bir kitabu biitiiniiyle kaynak gosteriyorsaniz
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https://www.nursingcenter.com/journalarticle?Article_ID=1403789&Journal_ID=54016&Issue_ID=1403510
https://www.nursingcenter.com/journalarticle?Article_ID=1403789&Journal_ID=54016&Issue_ID=1403510

Ornegin; Akyol AD. Yogun Bakim Hemsireligi. 1. Baski. Istanbul Tip Kitabevi; 2017.
5.8. Kapak Yazimm

Sirasiyla alt alta;

v" Universite adi, amblemi, béliim bilgileri

Odev/vaka/seminer baghgi

Hazirlayanin bilgileri, adiniz — soyadiniz / okul numaraniz

Dersin sorumlu 6gretim elemani bilgileri / unvani / ad1 — soyadi/anabilim dali

SNEENEE NN

Hangi ilde oldugumuz / hangi y1lda oldugumuzun bilgileri Ornek: Gaziantep 2021
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s SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI

ot HEMSIRELIK BOLUMU
SANKO VAKA SUNUMU DEGERLENDIRME FORMU
Tarih : éTarih girmek icin tiklayin veya dokunun.
Ogrenci Ad1 Soyadi :
Ders Kodu ve Adi
Vaka Adi

Asagida verilen degerlendirme Olgiitlerini  kullanarak  6grencinin  vaka  sunumunu

degerlendiriniz.
DEGERLENDIRME OLCUTLERI DEGEI;%EANN?IRME NOT

Hastalik, tan1 tedavi yontemlerini agiklamasi 8 |
Vaka anamnezinin verilmesi 8 |
Vakanin laboratuvar bulgularinin yorumunun yapilmasi 8 |
Vakanin ilaglarinin yorumunun yapilmasi 8 |
Vakaya 6zgii 6ncelik siralamasina gore hemsirelik tanilariin 3 |
yapilmast

Ya}(gya 6Z.g'1"1 hemsirelik tanilarina uygun hemsirelik 5 |
girisimlerini siralamasi

Vakaya 6zgii sonug kriterlerini belirlemesi 5 |
Vakaya 6zgii egitim planlanmasi 5 |
Anlatim dili* 5 |
Sunum siiresine uyum 5 |
Tibbi terminolojinin dogru kullanilmasi 5 |
Sorulara yanit verme yeterliligi 30 |
Toplam puan 100 |

* Yazim kurallar1 formuna gore yazilmaldir.

Ders Sorumlusu
Kase/Imza

Dersin Sorumlu Ogretim Elemant



T.C.
SANKO UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
Bir 6ge se¢in. EGITIM VE OGRETIM Bir 6ge segin. DONEMI
UYGULAMA SORUMLUSU OLCME VE DEGERLENDIiRME FORMU

Uygulama Yapan Ogrenci
Adi soyadi
Uygulama baslangig tarihi Tarih girmek i¢in tiklayin veya dokunun.

Fotograf

Uygulama bitis tarihi

Ders sorumlusu

Uygulama Yapilan Kurum

Kurum adi SANKO Universitesi Hastanesi

Uygulama yapilan bolim(ler) ve | oo |
Uygulama sorumlu(lari) | e | e

Uygulama sorumlusu+ iletisim telefonu

Kurumunuzda uygulama yapan ogrencinin gosterdigi performanst asagidaki kriterleri dikkate alarak
degerlendirmeniz rica olunur.
A. DAVRANISLAR, DIS GORUNUM ve ETIiK

Yeterli Orta Yetersiz
(3 puan) (2 puan) (1 puan)

Ogrencinin Kendine giiven, kendini ifade edebilme, 6z
elestiri yapabilme becerisi

Forma biitlinliigiine ve hijyene uyum

Saglikli/Hasta birey ve kendisi i¢in glivenli olan
uygulamay1 yapma

Mesleki degerlere ve etik ilkelere uygun davranma
becerisi

Uygulama saatlerine uyum

Etkili calisma ve zamani verimli kullanabilme

Sorumluluk alma ve yerine getirme

Toplam puan ..../21 puan

B. ILETiSIM BECERILERI

Yeterli Orta Yetersiz
(3 puan) (2 puan) (1 puan)

Kisiler aras iligki kurabilme ve siirdiirme becerisi

Saglikli/ Hasta birey ve yakinlari ile iletisim

Calisma arkadasi ve ekip ile iletigimi

Toplam puan ..../9 puan

Dersin Sorumlu Ogretim Elemant



C.TEORIK BiLGi DUZEYIi

Cok Yeterli Orta Yetersiz Cok
yeterli (8 puan) (6 puan) (4 puan) yetersiz
(10 puan) (2 puan)

Edindigi teorik bilgileri sentez edip

kullanabilme ve gelistirme

Saglikli/ hasta bireye dogru/yeterli

diizeyde bilgi verme

Kanita dayali bilgiye ulasma ve sunma

becerisi

Toplam puan ..../40 puan

D. MESLEKI BECERILERi UYGULAMA- PORTFOLYO

PUAN

Becerilerin tamamlanmasi*

.../30 puan

*Intronliik disindaki mesleki uygulamah derslerde;
Becerilerin %60 ve iizerini tamamlayan 6grenci 55 puan,
Becerilerin %40-59 arasini tamamlayan 6grenci 40 puan,
Becerilerin % 39 ve altin1 tamamlayan 6grenci puan alamaz.

Intronliik uygulamalarinda ise;

Becerilerin %100’linii tamamlayan 6grenci 55 puan,
Becerilerini tamamlamayan 6grenci puan alamaz.

GENEL DEGERLENDIRME [Toplam puan yaziniz]

Ogrenci ile ilgili dier diisiincelerinizi yazmamz rica olunur.

Uygulama Sorumlusu

Dersin Sorumlu Ogretim Elemant
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Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Beceri Listesi

Temel Hemsirelik Uygulamalari Beceri Onaylayan Onaylayan Onaylayan
Laboratuvarmda (Ad- Soyad, Uygulama (Ad- Soyad, Uygulamay1 (Ad- Soyad,

Uygulama imza ve Yapild: imza ve kurum)  Gozleme/izleme  jmza ve kurum)

Giivenli Cevrenin Saglanmasi ve
Siirdiiriilmesi
Enfeksiyonlar1 Onleyici Onlemleri Alma[Z]

Antiseptik/Dezenfektan Soliisyon Hazirlama(Z]

Hasta Kimligi Dogrulayabilme[Z]

Hijyenik El Yikama|Z)]

Cocuga Ozgii Diisme Riski Degerlendirme[Z)]

Steril eldiven giyme ve ¢cikarma|Z]

Ila¢ Uygulamalar Onaylayan i Onaylayan i Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

1 VARYS imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Dogru ila¢ Dozu Hesaplama(Z)]

Cocukta Agiz (Oral) Yolu ile ila¢ Uygulama|[G]

Cocukta Goze ila¢ (Damla, Pomat) Uygulama
G]
Cocukta Kulaga ila¢ Uygulama [G]

Cocukta Buruna ila¢ Uygulama[G]

Cocukta Rektuma ila¢ Uygulama[G]

Yasa gore dogru enjeksiyon bolgesi tespit
etme[Z)]




Cocukta intramiiskiiler (IM) Yol ile ila¢
Uygulama[G]

Cocukta Nebulizator ile ila¢c Uygulama|Z)]

Topikal ila¢ Uygulama|Z]

Ampul/Flakon ila¢ Uygulama (intravensz[G|
[Z]

Damar Yolu A¢ma (intravenéz Kaniil Takma)
Uygulama|G]

Subkutan fla¢ Uygulama[G]

Intradermal (ID) ila¢c Uygulama[G]

Vastus Lateralis Bolgesine Intramiiskiiler
(IM) Ila¢ Uygulama[G]

Ventrogluteal Bélge intramiiskiiler (IM) ila¢
Uygulama|G]

Topuk Kami Alma Uygulama|G]

Nebulizator ila¢ uygulama/inhalasyon yol ile
ila¢ uygulama|Z]

intravenéz Kan Ornegi Alma[Z]

Intravenéz Siv1 Infiizyonu izlemi Yapmal[Z)]

Hareket

Algis1 Olan Cocugun Bakimim Yapma|[G]

Onaylayan
(Ad- Soyad,

imza ve
kurum)

Onaylayan
(Ad- Soyad,
imza ve kurum)

Onaylayan
(Ad- Soyad,
imza ve kurum)




Kisisel Temizlik ve Giyinme Aktivitesi Onaylayan Onaylayan Onaylayan

(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,
imza ve imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Agiz Bakimi Verme|[Z]
Burun Bakimi|Z)]

Yenidogan (0-1 ay) Banyosu Uygulama[G]

Cocuk banyosu uygulama (1 ay- 6 yas) [G]

Gobek/Kord Bakimi|Z]

Trakeostomi Bakimi|G]

Kolostomi Bakimi|G]

Mesane Katater Bakim

Perine Bakimi Yapma/Pisik bakimi

Viicut Sicakhiginin Kontrolii Onaylayan i Onaylayan i Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

1 VARYS imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Cocukta Ik Uygulama Yapma|Z]

Fototerapi Alan Bebegin Bakimim Yapma|G]

Yasam Bulgular Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

imza ve imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Cocukta Viicut Sicakhg Olgme[Z)]




Cocukta Apikal Nabiz Alma (Kalp Tepe Atim1
Sayma) [Z]

Cocukta Perifer Damarlardan Nabiz Alma[Z]

Cocukta Arter Kan Basinc1 Olgme
(Oskiiltasyon Yoéntemi ile[Z]

Agriy1 Degerlendirmesi Yapma[Z]

Solunum

Cocukta Solunum Sayma|Z]

Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

N VARYS imza ve kurum) imza ve kurum)

Oksijen Satiirasyonu Olgme[Z]

Balon Maske Ile Ventilasyon Uygulama|[G]

Endotrakeal Tiip Bakimi1 Yapma|G]

Gogiis Fizyoterapisi/Postural Drenaj[Z]
Uygulama

Ust Solunum Yolu Aspirasyonu Uygulama[G]

Oksijen Uygulama|Z)]

Buhar uygulama|Z)]

Beslenme

Yasa ozgii beslenme ilkelerini bilme ve aileye
damismanhk yapmal[Z]

Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

imza ve imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Nazogastrik Yola Besleme Uygulama|G]

Oragastrik Yolla Besleme[G]




Gavajla Besleme[G]

Beslenmeyi izleme ve degerlendirme(Z]

Bosaltim Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,
imza ve imza ve kurum) imza ve kurum)
Idrar Ornegi Alma(Z/G)
Diski Ornegi Alma(Z/G)

Mesane Kateteri Uygulama(G)

Bosaltic1 Lavman Uygulama(G)

Aldig1 cikardig sivi takibi yapma|Z]

Saghgin Degerlendirilmesi Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

imza ve imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Sivi elektrolit dengesini degerlendirme|Z)]

Saglam Cocuk izlemi (0-6 Yas) Yapmal[Z)]

0-2 Yas Cocuklarda Viicut Agirhgim Olgme|[Z)]

2 Yas Uzeri Cocuklarda Viicut Agirhgm|[Z]
Ol¢me

0-3 Yas Arasi Cocuklarda Boy Uzunlugunu
Olgme|Z]

3 Yas Uzeri Cocuklarda Boy Uzunlugunu
Olgme|Z]

Fontanel Kontrolii Yapma[Z]




Bas Cevresini Olgme[Z]

Gogiis Cevresini Olcme(Z/G)

Karin Cevresini Olcme(Z/G)

Genel Goriiniimii Degerlendirme(Z)

Deri ve Ekleri Degerlendirme(Z)

Lenf Nodiillerini Degerlendirme(G)

Bas ve Boyun Degerlendirme(G)

Gozleri Degerlendirme(Z/G

Kulaklar1 Degerlendirme(Z/G

Burnu Degerlendirme(Z/G

Agz1 Degerlendirme(Z/G

Gogsii Degerlendirme(Z/G]

Karimm Degerlendirme|[G]

Genital Organlari Degerlendirme[G]

Anal Bolgeyi Degerlendirme[G]

Sirt, Kal¢a ve Ekstremiteleri
Degerlendirme(Z/G)

Norolojik Fonksiyonlar1 Degerlendirme(G)

Cocuktan Oykii Alma(Z)

Siit Cocugunu (0 - 12 Ay Bebeklerin) Fiziksel
Muayeneye Hazirlama(Z)




Oyun Cocugunu (1-3 Yas) Fiziksel Muayeneye
Hazirlama(Z)

Okul Oncesi Dénemindeki (4-6 Yas) Cocugu
Fiziksel Muayeneye Hazirlama(Z)

Okul Dénemindeki (7-12 Yas) Cocugu Fiziksel
Muayeneye Hazirlama(Z)

Adolesan Donemindeki (12/13 - 18/20 Yas)
Cocugu Fiziksel Muayeneye Hazirlama(Z)

Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

N VARYS imza ve kurum) imza ve kurum)

Aileye yenidogan (0-1 ay) bakimi ve saghg ile
ilgili egitim yapma(Z)
Aileye bebek (1 ay-1 yas) bakimi ve saghgi ile
ilgili egitim yapma(Z)
Aileye oyun ¢ocugu (1-3 yas) bakimi ve saghgi
ile ilgili egitim yapma(Z)
Aileye okul 6ncesi (3-6 yas) bakimi ve saghgi
ile ilgili egitim yapma(Z)
Aileye okul ¢cocugunun (6-12 yas) bakimi ve
saghgi ile ilgili egitim yapma(Z)

Aileye ergenin (13-18 yas) bakimi ve saghgi ile

ilgili egitim yapma(Z)

Biiyiime ve Gelismenin takibi Onaylayan Onaylayan Onaylayan
(Ad- Soyad, (Ad- Soyad, (Ad- Soyad,

imza ve imza ve kurum) imza ve kurum)
kurum)

Aile ve ¢cocugun yas donemine 6zgii etkili
iletisim(Z)

Yenidoganin (0-1 ay) bilissel, duyussal,
davramssal gelisimini takip etme ve
degerlendirme(G)

Bebegin (1 ay -1 yas) bilissel, duyussal,
davramssal gelisimini takip etme ve
degerlendirme(G)




Oyun ¢cocugunun (1-3 yas) bilissel, duyussal,
davramssal gelisimini takip etme ve
degerlendirme(Z/G)

Okul 6ncesindeki ¢cocugun (3-6 yas) bilissel,
duyussal, davranissal gelisimini takip etme ve
degerlendirme(Z/G)

Okul ¢ocugunun (6-12 yas) bilissel, duyussal,
davramssal gelisimini takip etme ve
degerlendirme(Z/G)

Ergenin (13-18 yas) bilissel, duyussal,
davramssal gelisimini takip etme ve
degerlendirme(Z/G)

Persentil egrilerini dogru isaretleme ve
yorumlama(Z)

Cocugun fizik muayenesini ve tamlamasini
yapma(Z)

Islemler sirasinda cocugu travmalardan
korumaya yonelik 6nlemleri alma(Z)

Cocuklara 6zgii oyun iiretme ve iiretilen
oyunla cocukla oynama(Z)




SAGLIK BiLiIMLERIi FAKULTESI HEMSIRELIiK BOLUMU
.................. EGITiM-OGRETIM YILI BAHAR YARIYILI

T.C.

SANKO UNIVERSITESI

HEM302 COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSi KLiINIKLERi, ROTASYON TARIiHLERIi VE GOREVLi OGRETIiM

ELEMANLARI

Toplam Uygulama Siiresi: ......

Siit 1 Servisi Siit 2 Servisi Siit 3 Servisi

Siit 4 Servisi

Siit 5 Servisi

Cocuk Cerrahi Servisi

YenidoZan Yogun
Bakim Unitesi

i¢ Rotasyon Yerleri: Kan alma, Boy kilo 6l¢iimii, Enjeksiyon, Acil Servis

Sorumlu Ogretim Elemanlari:




