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REViZYON DURUMU
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Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan
Bashemsirelik Kalite Koordinatori Hastaneler Yonetim Kurulu
Baskani
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1. AMAC

Odemli bélgede dolagimi saglamak, cilt bitiinliigini korumak ve komplikasyonlari

onlemek amaciyla yapilan uygulamalar konusunda standart bir yéntem belirlemektir.

KAPSAM
Bu talimat lokal/genel 6demin tanilanmasi ve takibi, 6dem c¢o6zlcu girisimleri ve cilt

bUtinluguni korumaya yonelik bakimi kapsar.

KISALTMALAR:-

TANIMLAR

Odem: Dokular arasi béimede ve viicut bosluklarinda sinirli ya da yaygin bir sekilde sivi
artmasina 6dem adi verilir.

Anazarka: Odem sivisi deri alti dokusu ve viicut bosluklarinda toplanirsa tim viicutta
sisme gorulur ki buna Anazarka adi verilir.

Gode Birakan Odem: Odem deri alti dokusunda olustugunda; parmakla bastirildiginda
cukurlagir. Parmagin basinci hemen alttaki siviyl yanlara iterek ¢cukur meydana getirir,
parmak kaldirilarak basing yok edilirse sivi tekrar bu ¢cukuru doldurur. Bu sekilde gortlen
6deme gode birakan édem denir.

Gode: Pretibial, Ayak sirti, Ayak bilegi cevresinden ve el sirti Gzerinden, bdlgeye bas

parmak ile 5 sn basi uygulanarak takip edilir.

SORUMLULAR

Bu talimatin uygulanmasindan hekim,hemsireve paramedik sorumludur.
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6. FAALIYET AKISI

6.1. .Uyarilar ve Oneriler

6.1.1. Hekim ve diyetisyen isbirligi ile hastaya diyeti hakkinda bilgi verilmelidir.

6.1.2. Hastanin genel durumu uygunsa tuz ve sivi kisitlamasi uygulamasi i¢in hastanin

hekimi ile gérustlmeli ve istem sonrasi kisitlama uygulanmahdir.
6.1.3. Odemli hasta travmadan korunmalidir.

6.1.4. Dolasimi engelleyip 6deme neden olabilecek corap, bandaj, sargl ve taki varsa

gevsetilmeli veya cikartilmahdir.
6.1.5. Mumkinse flaster, bandaj kullaniimamalidir.
6.1.6. Odemli bélge temiz ve kuru tutulmahdir. Gerekirse hijyenik bakimi yapiimalidir.

6.1.6.6. EJer 6dem tim vicutta ise, hastaya en az iki saatte bir pozisyon

verilmelidir.

6.1.8. Odemli ekstremiteden tansiyon 6lgme, enjeksiyon, IV perfiizyon ve kan alma gibi

uygulamalar yapiimamaldir.
6.1.9. Deri, basing Ulserleri ydniinden degerlendirilmelidir.
6.1.10. Odemli ekstremite dlgiimii 24 saatte bir yapiimalidir.

6.1.11. Odemli ekstremite kalp seviyesinin (izerinde olacak sekilde elevasyona

alinmahdir.
6.1.12. Gunlik 6dem izlemi yapilarak, 6demin gerilemesi takip edilmelidir.

6.1.13. Hastanin kilo takibi, her giin ayni giysilerle ve ayni saatte yapilmalidir.

3/7



YAKIN DOGU UNIVERSITES]
HASTANES

ODEM iZLEM VE BAKIM TALIMATI

Dokuman No: ik Yayin Tarihi: Revizyon Tarihi: Revizyon No: Toplam Sayfa
Sayisi:
HEM_T_21 02.01.2023 - - 7

6.2. Odemli bolgeye yonelik;

6.2.1. Odemli bolge temiz ve kuru tutulur, bolgeye masaj yapiimaz.

6.2.2. Odemli extremite kalp seviyesinde elevasyona alinir.

6.2.3. Elevasyon uygulanan bolgedeki dolagim takip edilmeli, dolagimin bozulmamasina

dikkat edilmelidir.

6.2.4. Elevasyon sirasinda tim eklemler ve kaviteler bosluk birakilmadan desteklenmeli,

artere basi olmasi engellenmelidir.

6.2.5. Odemli ekstremite tizerine yatmamasi saglanmalidir.

6.2.6. Ust ekstremiteelevasyonunda, bolgeye uygun olarak;aksiller bdlge- omuz alt

bolgesi ve bilek/ parmaklarin destegi saglanmalidir.

6.2.6.6.

alti destegi ve taban destegi saglanmalidir.

6.2.8. Odem; gode, lokalizasyon ve cilt biitiinliigi yoninden tanilanir,

Alt ekstremite elevasyonunda, bélgeye uygun olarak;skrotum destegi, diz

6.3.Godenin derinli gi, geri donu s hizi ve cilt gérinimi yoninden de  gerlendirme:

(1+):

Basincla hafif gode olusur (2 mm). Gode 15 saniyede geri doner. Cilt hatlari normaldir.

interstisyel sivida %30 artma vardir.

(2++):

Basinc¢la derin gode olusur (4 mm). Gode 15-30 saniyede geri doner. Cilt konturlari

nispeten normaldir.
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Tanilama sikh gi: 24 saatte bir degerlendirilmelidir.
(3+++):

Basincla derin gode olusur (8 mm). Gode 30-45 saniyede geri doner. Cilt gdzle goralir

sekilde kabariktir.

Tanilama sikh gi: 12 saatte bir degerlendirilmelidir.

(4++++):

Basincla derin gode olusur (8 mm).

Gode 45 saniyeden fazla bir siirede geri doner. Ciltte sosis kabarikligi vardir.
Testis 6demi, karinda asit, ciltte yara veya akinti, kirmizi mor cilt bulgulari eklenir.
Tanilama sikh gi: 8 saatte bir degerlendirilmelidir.

6.4.Vicuttaki lokalizasyonu bakimindan de  gerlendirme:

Ekstremitelerde; cift tarafli: +/-

YUz ve g0z cevresi: +/-

Genital bolge (testis ve labialar): +/-

Sakral bolge: +/-

Bitin vicut (anazarka): +/-

6.5.Cilt butiinlic gu yonunden de gerlendirme:

6.5.1. Hastayi renk ,sizintiakinti,yara,enfeksiyon yéninden degerlendirilir.

6.5.2. Tanilama sikli gi: 24 saatte bir degerlendirilmelidir.
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6.5.3. Ust kol, bacak ve karin gevresinde 6dem takibi mezura ile yapiimalidir.

6.5.4.Hastaya beslenme, 6demli bolgeyi travmadan koruma ve elevasyon konularinda

egitim verilmelidir.

» MALZEMELER
Non-steril eldiven

Havlu

Vazelin, yumusatici krem
Yastik

Mezura
6.6. UYGULAMA:
6.6.1.islem 6ncesi hasta ve hasta yakinlarina uygulama hakkinda bilgi verilir.
6.6.2. Eller “El Hijyeni Talimati” na uygun hareket edilir.
6.6.3.Hastanin tim taki ve siki giysilerini ¢ikarilr.
6.6.4.Hastanin mahremiyeti saglanir, uygun pozisyon (fowler/semifowler) verilir.
6.6.5.0demli bolgenin altina musamba/havlu yerlestirilir.
6.6.6.0demli hastaya yataga bagimlilik derecesine gére bakim uygulanir.

6.6.6.6.Cilt bUtinligl bozulmussa “"Basi Yarasl Olan Hastanin Bakim Talimati” na uygun

hareket edilir.
6.6.8.0demli bolge temiz ve kuru tutulur.
6.6.9.0demli bolge ya da ekstremiteleri kalp seviyesinde elevasyona alinir.

6.6.10. Hastanin durumuna gore tibbi bakim sikligi planlanir ve uygulanir.
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7. ILGILI DOKUMANLAR
7.1. El Hijyeni Talimati

7.2. Basli Yaras! Olan Hastanin Bakim Talimati
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