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REViZYON DURUMU
“Revizyon Tarihi” “Aciklama” “Revizyon No”
05.12.2022 Hastane logosu degistirildi. 1
Madde 5.2.2.2 Aspirsayon Islem Talimatina gore
Hasta takip edilir ifadesi eklendi.
Hazirlayan Kontrol Eden Onaylayan
Bashemsirelik Kalite Koordinatort Hastaneler Yonetim Kurulu

Bagkani
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1. AMAC

Bu talimatin amaci; hastanin yasam sonu doéneminde ortaya cikan veya cikabilecek
fiziksel\duygusal semptomlarina yonelik bakimda, standart bir yéntem belirlemektir.

2. KAPSAM
Bu talimat yasam sonu hasta bakim faaliyetlerinin timunu kapsar.

3. KISALTMALAR:-
4. TANIMLAR:-

5. SORUMLULAR
Bu talimatin uygulanmasindan hemsire ve hekim sorumludur.

6. FAALIYET AKISI

6.1. TEMEL ILKELER

6.1.1 Yapilan her islem hakkinda hasta ve yakinlarina bilgi verilmeli, hasta ve yakinlarinin bakima
katilimi saglanmalhdir.

6.1.2 Hastanin mahremiyetine 6zen gosterilmelidir.

6.1.3 Hasta ve yakinlarinin yasam sonu dénemde yasadigl duygusal tepkiler (inkar, kizginhk,
ofke, pazarlik, depresyon, kabullenme) g6z éniinde bulundurularak bakim planlanmalidir.

6.1.4 Hastanin tim olasi ve mevcut sorunlarina yénelik 6nleyici hemsirelik girisimleri planlanmali
ve yeniden degerlendirimeli, tim izlem ve uygulamalar “Hem sire izlem Formu” na
kaydedilmelidir.

6.1.5 Hastanin solunumu “Solunum De gerlendirme Talimati” ne gore degerlendirilir.

6.1.6 Hasta nabzi “Nabiz De gerlendirme Talimat” ne goére degerlendirilir.

6.1.7 Hastanin bilinci “Glaskow Koma Skalasi De gerlendirme Talimati” ne gore degerlendirilir.

6.1.8 “Hasta ve Yakinlarinin Haklari ve Sorumluluk lari Proseduri” ne goére hasta ve hasta
yakinlarina haklari hakkinda bilgi verilir.

6.2. UYGULAMA

6.2.1. Genel Bakim

6.2.1.1. Hastanin cilt butunligu degerlendirilir. intiyaci dogrultusunda uygun bakim verilir.

6.2.1.2. Hastaya “Standart Onlemler ve izolasyon Talimati” na uygun bakim verilr.

6.2.1.3. Hekim istemi dogrultusunda hastanin tedavi uygulamalari yapilir.

6.2.2. Solunum Sistemi Bakimi

6.2.1.4. Hasta (sakincasi yoksa) semi fowler pozisyonunda oturtulur.

6.2.1.5. Gerekiyorsa “Aspirasyon iglem Talimati” na gére hasta aspire edilir.

6.2.1.6. Hekim istemine gore oksijen ve diger tedaviler verilir.

6.2.1.7. Solunum destegi veriliyorsa “Ventilatore Ba gl Hasta Bakim Talimati” ne gore bakim
verilir.

6.2.1.8. Hastanin solunum sesleri ve sayisi “Solunum De gerlendirme Talimati” ne gore takip
edilir.

6.2.1.9. Hastaya “ Postural Drenaj Uygulama Talimatine” gOre postural drenaj yapilir.
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6.2.1.10. Hastaya solunum ve Oksiriik egzersizleri “Solunum ve Oksuriik Egzersizleri
Uygulama Talimati” ne gbre yaptirilir.
6.2.3. Beslenme
6.2.3.1 Diyetisyenle isbirligi yapilarak hastanin yeterli ve dengeli beslenmesine destek olunur.
» Oral alabiliyorsa az az, sik sik istedigi besinler verilir.
» Hasta yeterli oral alamiyorsa doktor istemine gore beslenmesi saglanir.
6.2.3.2 Hastanin bulanti kusmasi varsa “Bulanti Kusmasi Olan Hastanin  izlem Talimati” ne
uygun bakim verilir.
6.2.3.3 Hastanin olasi bosaltim sorunlarina yonelik dnleyici hemsirelik girisimleri planlanir.
Konstipasyonu veya ishali varsa hemsgirelik uygulamalari planlanir ve hekim istemi
uygulanir.
6.2.3.4 Hasta ve yakinlarina “Enteral Beslenme Pompasi Kullanim Talimati”  na gore egitim
verilir ve bakim saglanir.

6.2.4. Agri
6.2.4.1 Hastanin agrisi agr1 degerlendirme formuna goére degerlendirilir. “Agr1 Yonetimi
Prosedurd” ne gore kontrol altina alinir.

6.2.5.Deri Bakimi )

6.2.5.1 “Basl Yarasl Olu sumunu Onleme” ve “Basl Yarasli Bakim Talimati”” ne uygun bakim
verilir.

6.2.5.2 Hastanin aktivitelerine mimkin oldugunca devam etmesi saglanir.

6.2.6. Psikolojik Destek

6.2.6.1 Hastanin ve yakinlarinin bakim kararlarina ve bakima katiimasi saglanir.

6.2.6.2 Hasta ve yakinlarinin psiko-sosyal, duygusal ve manevi gereksinimleri gz éninde
bulundurularak bakim verilir ve gerektiginde ilgili birime yonlendirilir.

6.2.6.3 Hastanin ve yakinlarinin dini ve kilttrel degerlerine uygun bakim verilir.

6.2.6.4 Hastanin ve yakinlarinin kendilerini ifade etmelerine olanak verilir.

6.2.6.5 Hastanin ve yakinlarinin kendini giivende hissetmesi saglanir, kisiligi ve degerleri
korunur.

6.2.6.6 Anksiyetesi olan hastaya “Anksiyetesi Olan Hastanin Bakim Talimati”  ne gére
yaklasilir.

7 ILGILI DOKUMANLAR

7.2  Ventilatore Bagh Hasta Bakim Talimati
7.3 Aspirasyon iglem Talimati.

7.4  Standart Onlemler ve izolasyon Talimati
7.5 Hemsire izlem Formu

7.6  Bulanti Kusmasi Olan Hastanin izlem Talimati
7.7  AQri YOnetimi Prosediri

7.8  Basl Yarasi Olusumunu Onleme Talimati
7.9  Basl Yarasl Bakim Talimati

7.10 Postural Drenaj Talimati

7.11 Solunum Degerlendirme Talimati

7.12 Nabiz Degerlendirme Talimati
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7.13 Anksiyetesi Olan Hastanin izlem Talimati

7.14 Solunum ve Oksirriik Egzersizleri Uygulama Talimati

7.15 Enteral Beslenme Pompasi Kullanimi Talimati
7.16 Glasgow Koma Skalasi Degerlendirme Talimati
7.17 Hasta ve Yakinlarinin Haklari ve Sorumluluklari Prosediri
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