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1. AMAC

Bu protokoliin amaci prezervatif sonda takilmasi ve takibinde standart bir ydontem belirlemektir.

2. KAPSAM
Bu protokol prezervatif sonda uygulanmasina yonelik faaliyetleri kapsar.

3. KISALTMALAR:-

4. TANIMLAR
4.1. Prezervatif Sonda: Erkek hastalarin penisi Uizerine gecirilen ve ucuna idrar torbasi takilan ince
plastikten yapilmis sondadir.

5. SORUMLULAR
Bu protokolden hemsire ve hekim sorumludur.

6. FAALIYET AKISI

6.1. TEMEL ILKELER

6.1.1. Hekim istemi ve/veya prezervatif sonda takilma gerekliligi olmalidir.
6.1.2. Sonda dolagimi bozmayacak sikilikta tespit edilmelidir.

6.1.3. Sekiz saat araliklarla kontrol edilmelidir.

6.1.4. Lateks allerjisi olan hastalarda kullanilmamalidir.

6.1.5. idrar torbasI mesane seviyesinden asagida tutulmalidir.

6.2. TANILAMA

6.2.1 Prezervatif Sonda Takilma Gereklili  gi:

6.2.1.1. idrarini tutamayan siirekli idrar kaciran hastalar

6.2.1.2. internal sonda takilamayan ya da takilmasinda sakinca olan hastalar

6.2.1.3. idrar toplanmasi gereken ancak idrar toplamaya uyum saglayamayan oryantasyonu bozuk
hastalar

6.3. UYGULAMA
6.3.1. Malzemeler
e Flaster
* Prezervatif sonda
* idrar torbasi
e Spang
6.3.2. islem
6.3.2.1. Gerekli malzemeler hasta yanina getirilir.
6.3.2.2. Hastaya islem hakkinda ve prezervatif sonda takili oldugu sirece dikkat etmesi gereken
konular hakkinda bilgi verilir (sislik, kizariklik, renk degisikligi, agri ve yerinden ciktiginda
yakinlarina veya hemsirelere iletmesi).
6.3.2.3 Hastanin “Perine Bakimi Protokoli” ne uygun temizligi yapilir. Gerekiyorsa makine ile
tiras edilir.
6.3.2.4. islem boyunca hastanin mahremiyeti korunur.
6.3.2.5. Hastaya sirt Ustl yatar pozisyon (supine) verilir.
6.3.2.6. islem boyunca “El Hijyeni Talimati” na uygun el hijyeni saglanir.
6.3.2.7. Glans Penisten baglayarak penis boyunca prezervatif sonda ilerletilir.
6.3.2.8. Yapigkan bandi acllir.
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6.3.2.9. Glans penisin arkasindan baslayarak yapiskan bant dikkatlice penis cevresince spiral
sekilde sarilir. Eger bandin yeterli olmadigi goéralurse cilt ile prezervatif sonda arasina
alerjik olmayan bant ile penis etrafinda bir yuvarlak yapilarak yeniden sarilir.

6.3.2.10. Uc kismina idrar torbasi takilir.

6.3.2.11. Sondanin cikip cikmadigi geri cekilerek kontrol edilir.

6.3.2.12. Bantlarin siki olup olmadigi kontrol edilir, 1slaklik var ise degistirilir.

6.3.2.13. Sekiz saat araliklarla penis; renk, gérinim, kizariklik, sislik ve agri yoninden kontrol
edilir. Elde edilen bulgular “Hem sire izlem Formu’na kaydedilir.

7. ILGILI DOKUMANLAR
7.1. Hemsire izlem Formu
7.2. Perine Bakimi Protokolii
7.3. El Hijyeni Talimati
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