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O;et EKOL HASTANESI
EBELIK SURECiI GEBE ON DEGERLENDIRME VE TANILAMA FORMU

.
HASTA BILGILERI |
HASTA ADI-SOYADI @, GEBELIK HAFTASI . ..........................
ODANO. MESLEGI . Hastaya ait barkod yapistiriniz.
YATIS TARIHI ... EGITIMDURUMU ...
YATIS ENDIKASYONU  © ..ooooviiiiiiiiiiiiii... HASTA YAKINI ILETISIM NUMARASI @ ..o,
HEMSIRELIK KABUL BiLGILERI
Hastaneye Gelis Sekli: [J Yiiriiyerek O Tekerlekli Sandalye (] Sedye Geldigi Yer: [J Ev [J Yogun Bakim OJ Acil Servis O Diger...ccovvvniininannnn,
Rh Uygunsuzlugu; Daha Once Kan Transfiizyonu: (] Yok [ Var
Mevcut Gebelikte : [ Yok 0 Var | Kan Grubu:
Onceki Gebeliklerde: [ Yok O Var Yapilan Kan Transfiizyonunda Reaksiyon (varsa): [] Yok [ Var dcikiayimz.)
Alerji; _
Son Adet Tarihi: ...... fovinn. /120......
Siirmekte Olan Enfeksiyon; . .
izolasyon: O Yok [ Solunum [] Damlacik ] Temas Gravida (Bu dahil toplam gebelik sayisi): Parite (Daha énceki dogum sayisi): Yasayan Cocuk Sayisi:
Laboratuvar Sonugclari; Gerceklesen Dogumlarda Yasanan Komplikasyonlar;
HBsAg: [ Negatif [0 Pozitif HCV: [ Negatif I Pozitif
Tetanoz Toksoid Immunizasyonu; s
] Yok O Var Istege Bagh Kiiretaj Sayis1 (D&C):
Talasemi Tastyicihgi; Terapotik Kiiretaj OyKiisii; Tamssal Kiiretaj Oykiisii;
0 Yok O Var
Gegirilmis Enfeksiyon Oykiisii; Onceki Gebeliklerde Diisiik Sayis1 / Nedenleri;
CYBE Oykiisii; Onceki Gebeliklerde Olii Dogum Sayisi / Nedenleri;
Gegirilmis Ameliyat OyKiisii; Onceki Gebeliklerde Yenidogan Kaybi / Nedenleri;
Gegirilmis Jinekolojik Ameliyat OyKkiisii; Onceki Gebeliklerde Fetal Komplikasyonlar;
Anestezi Oykiisii / Sekli / Varsa Reaksiyon; Anomalili Bebek Dogurma OyKiisii;
Infertilite Tedavisi Varhg / OyKiisii; Onceki Gebeliklerde Cogul Gebelik OyKiisii;
Mevcut Gebelik Durumu; Onceki Gebeliklerde Postmatiire Dogum; Onceki Gebeliklerde Prematiire Dogum;
L] Tekil I Cogul
Ailede Kalitsal Hastaliklar; .
Bir Onceki Gebeligin Sonlanma Tarihi: ...... looo... 120......
Anneye Ait: [ Yok U1 Vargiklaymz.) Bir Onceki Gebelikte Gerceklesen Dogum Sekli;
[J Normal Dogum [J Sezaryen Dogum
Babaya Ait: [ Yok O Vargiklayimiz.)
Son Bebegin Dogum Agirhg::
Sigara / Alkol / Diger Madde Bagimhihgi; Psikiyatrik Hastaliklar; Kronik Sistemik Hastaliklar;
MEVCUT GEBELIKTE MATERNAL KOMPLIKASYONLAR / RISK FAKTORLERI ILK GELiS BULGULARI - Saati: ......:......
Anemi : O Yok O Var(Agiklayimiz.) . ......coooeeiiiie i e g
Vajinal Kanama O Yok O VaI(AQKIAYINIZ) <o = sI BOY: ............ KAN BASINCI: ............ NABIZ: ............
VTE Riski Skor : O Improve .......... O Caprini .......... [J Kanama Riski .......... g ®)
Preeklampsi : O Yok O VI AGKIGYINZ,) ..o, =
Eklampsi : 0O Yok LI Var(Aghklayimniz.) .........oeuieieieniniieieieaiaiieieiann, E KILO: ............ ATES: ............ SOLUNUM: ............
Diyabet ;O Yok LI Var(Agiklayiniz,) .......c.ooeeeeiiie i @
Renal Hastalik ;O Yok LI Var(Agiklayiniz,) «......c.oveeeeie i
Kardiyo Vaskiiler Hast. : (] Yok OO VAN (AGIKIAYIz.) o o L TV cm EFESMAN: %............ NST: ...
Tiroid Hastalig1 ;O Yok LI Var(Agiklayiniz,) «......c.ooeeeeiiie i g E
Astim : O Yok O Var(Aaklaylmz.) ............................................. 5 2 BAS SEVIYESL: ........... POS: [ Berrak 0 Mekonyumlu
. . 2
Epllep5| : O Yok O Var(Agiklayiniz.) «......c.ooeiiniiie i a i > S | KANAMA:
Obezite Risk Faktérii  : [J Yok O>30Kg/M2 VK ..o
SISTEM TANILAMASI
Noroloji; Kardiyovaskiiler Sistem; Emasyonel; isitme / Konusma;
I Sorun Yok ] Oryante 1 Konfiizyon [ Sorun Yok [ Hipertansiyon [ Sorun Yok [ Depresif 0 Acik U Anlasilmaz
OJ Laterjik [J Stupor OJ Hemiplejik [0 Gogiis Agrist [ Carpinti 0 Anksiyoz O Ajite 00 Konugamama [ Duyuyor
0] Paraplejik O Paralizi [J Bas donmesi O Pretibial Odem O Diger............... 0J Az Duyuyor [ Duymuyor
1 Migren U Diger............ Varis; OVvar OYok Uyku Diizeni; U Diger...........
Fiziksel Durumlarim Karsilayabilme; Kalp Pili; OVar [OYok [ Diizenli [ Diizensiz isitme Cihazi; O Var [ Yok
J Bagimlt O Yar1 Bagimhi - [ Bagimsiz Kalp Kapakag; [ Var [ Yok [0 Uyuma Giigliigii [J Sedasyon ile
GIis; Solunum / Gégiis; Deri; A@iz / Dil;
1 Normal ] Konstipasyon [ Diyare I Normal 1 Wheezing I Normal [ Siyanotik I Sorun Yok U Aft
U] Bulanti 0J Kusma [J Hematemez L1 Ortopne [J Solunum Giigligi [J Solgun I Yanik 0J Monilya 0] Pashi Dil
[J Melena O] Dispepsi [J Kolostomi Torbast [J Balgam O Oksiiriik [0 Ekimoz [J Dokiinti O Agiz Kokusu [ Dis Ciiriigii
Diskilama Diizeni ; ........ giinde ........ kez L1 Hemoptizi I Yiizeysel Solunum O Diger............... Dis Protezi; [] Var [ Yok
Genito Uriner; Kas/iskelet Sistemi; Beslenme; Gorme;
[J Sorun Yok O Sik idrar 0J Vajinal Kanama [ Normal L] Hareket Kisithigt [J Normal O istahsiz 0J Goriiyor 0 Gérmiiyor
U] Diziiri [ Hematiiri O Aniiri O Artrit 1 Kemik Deformitesi U Yardimla [ Kendi Kendine U Kizariklik/Akintil] Diger...............
(1 Foley Sonda [ Glob [ idrar Retansiyonu I Hemipleji [ Paralizi OGS; O Var Yok Gozliik; I Var [0 Yok
Cinsel Sorun ifadesi ;00 Yok O Var Belirtiniz;..........c.......... Protez; O Var [ Yok
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O;et EKOL HASTANESI
EBELIK SURECiI GEBE ON DEGERLENDIRME VE TANILAMA FORMU

GUVENLI CEVRE SAGLAMA ve TEMEL GUV. ILKELERI ODEM DEGERLENDIiRME HASTA iLAC BIiLGILERi
[ Hasta Kimliklendirme Bilekligi Kullanim1 Bolge : ...l Siirekli Kullanmak Zorunda Oldugu flaclar;
[ Servis Tanitimi Tamlama: [0 +(1) O++(2) O+++3) O ++++(4) 1-

[] Hasta Odas1 Tanitim Bolge ...l 2-

O Diisme Riski Onlemleri Alinmasi Tamlama: [ +(1) DO ++(2) +++@3) 0O ++++(4) 3-

[] Hastane Kurallar1 Hakkinda Bilgilendirme Bolge :.................. Hastanin Beraberinde Getirdigi llaclar;

O Acil Durum Tahliye Tamtimi Tamlama: [ +(1) O++(2) O+++3) [ ++++(4) [ Yok [ Var(HB.FR.24 Formunu Doldurunuz.)

Hasta Kisitlamasi: [1 Yok [ Var(HB.FR.30 Formunu Doldurunuz.)

Oliim Korkusu / Oliimle ilgili Konusma; [] Hayir 0] Evet

Ozel / Dini / Kiiltiirel Gereksinimler(varsa);

ITAKI I DUSME RiSKi OLCEGi

60-69 yas 1

YAS 70-79 yas 2

80 ve iistii 3

- Bilinci kapali. 1

BILINC DURUMU Biling bozuklugu var (Konfiize, laterjik vb.) 2

DUSME HIKAYESI Son 6 ay igerisinde diisme dykiisii var. 3

HASTALIKLAR / KOMORBIDITELER Hastaliklardan en fazla ikisi bulunmaktadir. 1

(Hipotansiyon, vertigo, serebrovaskiiler hastalik, parkinson hastaligi, uzuy kaybi, ndbet, artrit, osteoporoz, kiriklar) Hastaliklardan 3 ve daha fazlasi bulunmaktadir. 2

Ayakta / yiiriirken fiziksel destege (yiiriiteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.) ihtiyact var 5

HAREKET KABILIYETI Ayakta / yiiriirken denge bozuklugu var. 10

Bas donmesi var. 2

BOSALTIM IHTIYACI Uriner / Fekal kontinans bozuklugu var. 1

.. Gorme bozuklugu var (Katarakt, gozliikk kullanimi vb.) 2
GORME DURUMU — > -

Ileri derecede gérme engeli var. 10

4’den fazla ilag kullanimi var. 2

ILAC KULLANIMI Son 1 hafta i¢inde riskli en ¢ok 2 ila¢ kullanimi var. 2

Son 1 hafta icinde riskli 3 ve daha fazla ilag kullanim var. 3

EKiPMAN KULLANIMI Hastaya bagli 1-2 bakim ekipmani var. 1

(Hastanin hareketlerini kisitlayan herhangi bir ekipman. Orn: IV infiizyon, foley kateter, gdgiis tiipii vb.) Hastaya bagli 3 ve iistii bakim ekipmani var. 2

Toplam Puan 10’un altinda ise DUSUK RiSK, Toplam Puan 10 ve izerinde ise YUKSEK RiSK . (18 Yas alti hastalara HARIZMI II Diigsme Riski Olcegi Kullanilmalidir.)

/.| Degerlendirme TOPLAM PUANI: |
GLASGOW KOMA SKALASI BESLENME DEGERLENDIRME
Goz Acilmasi Skor Sozel Cevap Skor Motor Cevap Skor | Viicut Kitle indeksi (VKI) Hesaplamasi: Viicut Agirhig (kg) / Boy Uzunlugunun Karesi (m?)
Spontan 4 Koopere / Oryante 5 Uygun 6 Hastanin Viicut Kitle indeksi (VKI) ............
Sézel Uyari 3 Dezoryante 4 Agn Lokalizasyonu 5 > Viicut Kitle Indeksi (VKI) < 20,5 kg/m? mi? [J Evet U Hayir
Agril1 Uyart 2 Yetersiz Kelimeler 3 Agriya Fleksiyon Yaniti 4 > Hasta son tig ayda kilo kaybetti mi? ) Evet L) Hayr
X - - - > iin igerisi ?
Tepki Yok 1 Uygunsuz Kelimeler 2 Dekortik Fleksiyon 3 Son 7 gun ierisinde gida ahmmﬂda aze.tlma oldu mu L] Evet U Hayir
- > Hasta ileri derecede hasta mi? (Ornegin yogun bakimda m?)  [] Evet U Hayir
Cevap Yok 1 Deserebre Extensiyon 2
Tepki Yok 1 e  Busorulardan biri “Evet” ile cevaplanirsa, Esas Degerlendirmeye devam edilir. Esas Degerlendirme
TOPLAM PUAN: ‘ Diyetisyen tarafindan yapilir.
GKS Skoru: “15 - Oryante” “13-14 Konfiize” “8-13 Stupor” “3-8 Prekoma” “3 - Koma” e Biitiin sorular “Hayir” ile cevaplanirsa, hastaya her hafta yeniden On Degerlendirme yapilir.

BRADEN BASINC YARASI RiSK TANILAMA OLCEGI

1 2 g 4
DUYGUSAL ALGILAMA Tamamen Sinirl Cok Sinirlt Hafif Sinirlt Normal
NEM (Viicut Temizligi) Stirekli Nemli Cok Nemli Ara sira Nemli Nadiren Nemli
AKTIVITE Yataga Bagimh Sandalyeye Bagimli Ara sira Yliriiyor Sik sik Yiiriiyor
HAREKETLILIK Tamamen Hareketsiz Cok Sinirlt Hafif Smirl Sinirlama Yok
BESLENME Kasektik Kismen Yeterli Yeterli Cok lyi
SURTUNME ve YIRTILMA Problem Potansiyel Problem Problem Yok
BASINC YARASI DERECELENDIRME Tanillama Toplam Puani:
Risk Diizeyi Toplam Puan Yapilacak islem
Cok Riskli 12 ve alt1 Basing yarasi hemsirelik bakim formu ile bakima baglanir. 8 saat ara ile deri biitiinliigii kontrol edilir.
Riskli 13-14 puan Basing yarast hemsirelik bakim formu ile bakima baslanir. 12 saat ara ile deri biitiinliigii kontrol edilir.
Az Riskli 15-16 puan Basing yarast hemsirelik bakim formu ile bakima baslanir. 24 saat ara ile deri biitiinliigii kontrol edilir.
AGRI DEGERLENDIRME
YUZ SKALASI NUMERIK SKALA

Konusamayan erigkin veya ¢ocuk hastalarda kullanilir.

7 yas ve lizeri bilinci agik hastalarda kullanilir.

OIS ~ r~ ~ o~ — 7| B¢
v v v @\,® @V® @\,@ 0 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10
N , TR —_— —_— " N Agr Yok I I I I I I I I I I I Dayamilmaz Agri
0 yok 1-2 ¢ok az 3-4 biraz 5-6 fazla 7-8 ¢ok fazla 9-10 siddetli
Agr1 Skoru: Agn Skoru:
Hastanin agri skoru 3 iin iizerinde ise AGRI DEGERLENDiRME ve TAKiP FORMU ile agri yonetimine baslanir.
Eger hastanin agrisi 3 ve 3’iin altinda ise; HEMSIRE GUNLUK TEDAVI & GOZLEM FORMU ile giinde iki kez degerlendirilerek, takibi yapilir.
Degerlendirmeyi Yapan Hemgire Adi Soyadi / Imza:
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