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1. AMAC

Hastanelerde cerrahi girisim yapiimis hastalara uygulanan tedavi ve verilen
bakimin sorunsuz ve etkin olarak yapilmasi icin derlenme odasinda yapilacak
hemsire / anestezi teknikeri izlemini tanimlamak.

2. KAPSAM
Prosedur, derlenme odasi surecini kapsar.

3. KISALTMALAR:-

4. TANIMLAR

4.1. Derlenme Odasi: Derlenme odasi (recovery room) hastalarin ameliyat
salonundan alindiktan sonra taburcu kriterlerine uygun hale gelene kadar bakim
verildigi Unitedir.

4.2. Girisimsel Sedasyon: Hastanin kardiyorespiratuvar fonksiyonlar korunurken ote
yandan hastanin acili veya rahatsizlik verici islemleri tolare etmesini saglayan bir
biling durumu degisikligi saglanmasi amaciyla sedatif veya disosiyatif ajanlarin
analjeziklerle birlikte ya da tek basina uygulanmasindan olusan tekniktir.

4. SORUMLULAR
Anestezi teknikerleri, Anestezi hekimleri ve postoperatif uyanma hemsirelerini
kapsar.

6. FAALIYET AKISI

6.1. Postoperatif uyanma hemsireleri derlenme odasina gelecek hastalar icin hekim
istemlerine uygun 6n hazirliklari yapar.
Odanin temizligini ve dizenini kontrol eder. Hasta monitorizasyonunda
kullanilacak ekipmanlarin tam, ¢alisir ve baglantilarinin hazir oldugunu kontrol
eder.

6.2.Hasta ameliyat odasindan derlenme odasina “Hasta Transfer Prosedirii " ne
gore alinir.

6.3. Hasta derlenme odasina kabul edildiginde, ilk gelis saati “Anestezi Ayllma
Formu” na kayit edilir.

6.4. Hastanin De gerlendiriimesi

6.4.1. Derlenme odasina kabul edilen hastanin ilk degerlendirilmesi gelisinden
itibaren ilk bes dakika icerisinde yapilir ve sonraki her 15 dakikada bir devam
edilir.

6.4.2. Derlenme odasinda hasta degerlendiriimesinin kapsami

6.4.2.1. Yasam bulgulari: Kan basinci, nabiz sayisi, solunum sayisi, SpO2,

6.4.2.2. Agrinin degerlendiriimesi: Hastaya uygun agri degerlendirme dlcegi ile

6.4.2.3. Bulanti-kusma (hafif, orta, siddetli),

6.4.2.4. Cerrahi bélgenin degerlendiriimesi,

6.4.2.5. Varsa drenlerin ve mesane sondasinin miktarlarinin él¢tlmesi.
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6.5.Derlenme Odasinda Hastanin Bakimi

6.5.1. Pulse oksimetre ile saptanan Sp02<94% ise O2 destedi saglanir ve anestezi
hekimine bilgi verilir.

6.5.2. Hastanin agrisini degerlendirilir ve anestezi hekimine bilgi verilir. Hekim
istemine uygun analjezi saglanir.

6.5.3. Ameliyat sonrasi titremeyi engellemek igin isitici battaniye veya sicak hava
veren isitici sistem ile hastanin iIsinmasini saglanir.

6.5.4. Bulanti ve kusma sorunlarinin ortaya ¢ikmasi durumunda anestezi hekimine
bilgi verilir.

6.5.5. Kusma durumunda hazir bulundurulan aspiratdr yardimi ile hastanin agiz igini
aspire edilerek solunum yoluna kusmuk kacisini engellenir ve agiz i¢i temizlik
saglanir.

6.5.6. Derlenme odasinda anestezi uzmaninin yaptig1 ameliyat sonrasi analjezi plani
uygulanir. Uyanma sirasinda gelisebilecek komplikasyonlar anestezi uzmani

tarafindan tedavi edilir.

6.5.7. Postoperatif ilk agri hissedildigi andan itibaren Anestezi Uzmani tarafindan
onceden belirlenen analjezik tedaviye baslanir.

6.6. Hastanin Derlenme Odasindan Ciki g Kriterleri

6.6.1. Suuru aclk, kooperasyonu yeterli, yasam bulgulari stabil, havayolu korunma
refleksleri yeterli, solunumu yeterli, ameliyat bélgesi stabil olan ve sorumlu
anestezi uzmani aksini séylemedigi taktirde, postoperatif uyanma hemsiresi
tarafindan anestezi uzmanina haber verilerek hasta odasina génderilebilir.

6.6.2. Suuru aclk, kooperasyonu yeterli, yasam bulgulari stabil, havayolu korunma
refleksleri yeterli, solunumu yeterli ameliyat bélgesi stabil olan hastalar ve
anestezi uzmaninin hastayi bir kez daha degerlendirecegini bildirdigi
durumlarda, hastanin derlenme odasindan ¢ikartilabilmesi igin anestezi
uzmanindan telefonda veya derlenme odasindaki degerlendirmesi sonrasi
onay!i alinarak hasta odasina génderilebilir.

6.7. Postoperatif Uyanma hemsiresi sorumlulugunda “Hasta Transfer Prosediri”
ne uygun yapilir. Hasta transferinde eriskinlerde sedye veya yatak basi
yukseltilir,  cocuklarin transferinin ise yan yatar pozisyonda yapiimasi daha

guvenlidir.

6.8. Hastanin derlenme odasindan ¢ikig saati “Anestezi Ayllma Unitesi Hasta Takip
Formu " na kayit edilir.

6.9. Hastayi teslim alacak olan servis hemsiresi hastanin adi-soyadi, oda numarasi,
uygulanan anestezi tirt, hayati bulgulari, uygulanmis ilag ve serumlari, cerrahi
girisim bolgesi kontrold, takilmis olan drenleri, hasta tanitim kol bandi, ameliyat
onlugu ve ameliyat sonrasi yasanan sorun ve komplikasyonlar hakkinda
bilgilendirilir.
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6.10.Hastayi almak icin gelen servis hemsiresine ameliyat ve anestezi ile ilgili bilgiler
verilir. Eger hastaya
epidural veya intravendz PCA ( hasta kontrollii analjezi ) baslanmissa agri
pompasi ve “PCA Takip Formu "na alinan kayitlar servis hemsiresine teslim edilir.
“Ameliyathane Hasta Guvenli @i Kontrol Formu” na teslim eden ve teslim alan
imzalari atildiktan sonra hasta servise servis hemsiresi ve porter esliginde
odasina gonderilir.

6.11. Ameliyathane disiI sedasyon uygulamalarinda derlenme ve taburculuk kriterleri
“Ameliyathane D1 g1 Alanlarda Anestezi ve Sedasyon Uygulama Prosediri
dogrultusunda “Ameliyathane D1 si Girigsimsel islem Anestezi (Orta Derin
Sedasyon) Takip Formu " ile takip edilir.

”

7. ILGILIi DOKUMANLAR

7.1. Hasta Transfer Proseduir(

7.2. Anestezi Ayllma Unitesi Hasta Takip Formu

7.3. PCA Takip Formu

7.4. Ameliyathane Hasta Guvenlik Kontrol Formu

7.5. Ameliyathane DigI Alanlarda Anestezi ve Sedasyon Uygulama Prosedur

7.6. Ameliyathane Disi Girisimsel islem Anestezi (Orta Derin Sedasyon) Takip Formu
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