AMELIYATHANEDE HASTAYA
~ POZiSYON VERME TALIMATI

\’ 0'};d Ekol Hastanesi

1. AMAGC: Ameliyat olacak hastaya dogru pozisyonun verilmesiyle hastanin maksimum derecede emniyetinin saglanmasi
ve ameliyat sahasmnin yeterli agikliginin saglanarak operasyonun rahat gerceklesmesidir.

2.TALIMAT AKISI:

2.1. Pozisyon Verilirken Dikkat Edilecek Noktalar:

2.1.1. Anestezi verilen hasta hareket ettirilmeden 6nce mutlaka anestezistin izni alinmalidar.

2.1.2. Hastay1 emniyetli bir sekilde hareket ettirmek i¢in islem en az iki kisi ile yapilmalidir.

2.1.3. Pozisyon verilirken viicudun masaya dokunan hassas bolgeleri ve kemik ¢ikintilar1 yastik veya havlu ile
desteklenmelidir.

2.1.4. Eklem yerleri hareket ettirilirken dikkatli davramilmali, kol veya bacaklarin viicut ekseninden 90 dereceden
fazla uzaklastirilmamasina 6zen gosterilmelidir. Hasta anestetize edilmeden once ekstremiteler ne kadar harekete izin
veriyorsa anestezi sirasinda ancak o kadar harekete zorlanmalidir.

2.1.5. Hastanin ¢iplak bolgelerinin masanin metal kisimlarina degmemesi saglanmalidir.

2.1.6. Hastaya pozisyon verirken boyun ve omurganin ayni hizada olmasi saglanmalidir.

2.1.7. Hasta yavas, planl ve dikkatli bir sekilde hareket ettirilmelidir.

2.1.8. Hastaya verilen anestezi siiresinin uzamamasi amaciyla pozisyon i¢in gerekli biitiin malzemeler odada hazir
bulundurulmalidir.

2.1.9. Damar yolu, kateterler ve hava yolu tiipiiniin ¢tkmasi ve baski altinda kalmasini onleyici 6nlemler
alimalidir.

2.1.10. Pozisyon verilirken ekip i¢indeki uyuma dikkat edilmeli, anestezistin liderliginde tice kadar sayilarak ayni anda
hasta hareket ettirilmelidir.

2.1.11.Pozisyon verme sirasinda hastanin mahremiyetine sayg: gosterilmeli, hastanin gereksiz yere agilmasi 6nlenmelidir.
2.2. Hastaya Verilebilecek Pozisyonlar:

2.2.1. Supine Pozisyonu: =~ Abdominal, yiiz, boyun, gdgiis, omuz vb. ameliyatlar icin kullanilir. Basin viicutla ayni hizada
olmasina ve kollara, bacaklara hastanin diismesini 6nleyici emniyet kemerinin takilmasina dikkat edilmelidir.

2.2.2. Trandelenburg Pozisyonu: Pelvik ameliyatlarda kullanilir. Hastanin giivenligi agisindan supine pozisyon gibi
onlemler alinir.

2.2.3. Laminektomi Pozisyonu(Pron): Vertebra islemleri, torasik ve lomber laminektomi i¢in kullanilir. Hasta sedyede
anestezi alir, yiiziikoyun gevrilerek ameliyat masasina gegirilir. Gogiis alti ve omurga yastiklarla desteklenir. Kol ve
bacaklarin kivrilmamasina, basin govde ile ayni hizada olmasmna dikkat edilir. Koltuk altlar1 havlu ile desteklenmeli,
kollarin tahtaya rahat bir sekilde uzanmasi saglanmalidir. Diz iistiinden ve kollardan emniyet kemeri baglanmalidar.
Bu pozisyon en az 4 kisiyle birlikte verilmelidir.

2.2.4. Litotomi Pozisyonu: Perianal, vajinal ve rektal ameliyatlar i¢in kullanilir. Ayaklar masaya monte edilen
ayaklik araciligi ile kalganin hafif disa dogru rotasyonu ile ayni anda yiikseltilir. Bu nedenle pozisyon verilirken en az iki
kisi olmalidir. Ayaklar hi¢bir zaman diiz olarak askiya alinmamalidir. Kalga masanin 2-5 cm disinda olmalidir. Ameliyat
siiresi 90 dakikay: astiginda cerrah, peroneal sinir parezisi konusunda uyarilmalidir.

2.2.5. Oturur (Fowler) Pozisyonu: Bu pozisyon posterior, servikal, omurga, posterior kraniotomi yiiz ve agiz ameliyatlar1
i¢in kullanilir. Kollar karin tizerinde gevsek bir sekilde yerlestirilir. Dizler yastikla desteklenir

2.2.6. Lateral Pozisyonu: Bobrek, iireter, kalca ve akciger ameliyatlar icin kullanilir. Hasta yan yatirithir. Kollar
birbirine paralel olmali ve koltuk alt1 yastikla desteklenmelidir. Alttaki bacak kivrilir, araya yastik konup iistteki bacak
yastik {izerine diiz uzatilir. Tehlikeli bir pozisyon oldugu i¢in en az dort kisiyle pozisyon verilmeli, hasta yan
cevrildikten sonra kalca ve omuz iizerinden 10 cm. genisliginde bir flasterle masaya tutturulmalidir. Dizlerin
tizerinden emniyet kemeri gecirilmelidir. Bas omuzlardan asagida serbest olarak sarkmamali, traksiyona
ugramamalidir. Basin altina yastikla destek yapilarak boyunla ayn1 hizada tutulmas: saglanmalidir.
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