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1. HEM4043 RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGi DERSI
1.1. Dersin Ogretim Elemanlar:

Dr. Ogr. Uyesi Merve AYDIN

Ogr. Gor. Dr. Hacer ERDOL

Ars. Gor. Yasemin YONEM

1.2. Dersin Tanimi ve Amaci

Ruh Saghigi ve Hastaliklari Hemsireligi Dersi, birey, ruh sagligmin korunmasi, gelistirilmesi,
iyilestirilmesine yonelik kavramsal bilgileri, ruhsal sorunlar1 etkileyen donemsel, sosyal, kiiltiirel
degisimleri, ruh saghginin bozuldugu durumlarda biitiinciil yaklasimla bireyin ve ailenin
gereksinimlerini karsilamaya yonelik bilgi ve uygulamalari kapsar.

Bu dersle 6grenciye, ruh saghigmin korunmasi, gelistirilmesi, iyilestirilmesine yonelik kavramsal
bilgileri, ruhsal sorunlar1 etkileyen donemsel, sosyal, kultirel degisimleri, ruhsal sorunlara hemsirelik
mesleginin Onleyici, 1iyilestirici, rehabilite edici yaklagimlarin1 uygulamali olarak ogretmek
amaglanmaktadir.

1.3. Egitim Modeli

HEM4043 Ruh Saghigi ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi, Karadeniz Teknik Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolimiinde kullanilmakta olan Sistematik yaklasim egitim modeline
uygun olarak hazirlanmistir. Bu modele gore, derslerin amaci, 6grenim hedefleri/ciktilari, icerigi,
O0grenme ortami ve yagantilari, degerlendirme yontemleri seklinde ders planlanip programlanmaktadir.

1.4. Ruh Saghg ve Hastahklart Hemsireligi Anabilim Dah Y Uzylze ve Uzaktan Egitim Politikas1
Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali’nin yiiz yiize ve uzaktan egitim politikasinda
“KTU Onlisans ve Lisans Egitim-Ogretim Yonetmeligi (Erisim adresi:
https://www.mevzuat.gov.tr/mevzuat?MevzuatNo=23952&Mevzuat Tur=8&MevzuatTertip=5 ),
KTU 2020-2021 Egitim-Ogretim Y1l1 Gliz Dénemi Derslerinin Y tiritiilmesinde Uygulanacak Usul
ve Esaslar (Erisim adresi: https://ktu.edu.tr/dosyalar/sbfhemsirelik_0f4fa.pdf ) ve KTU 2020-2021
Egitim-Ogretim Y1l1 Bahar Dénemi Derslerinin Yiiriitiilmesinde Uygulanacak Usul ve Esaslar
(Erisim adresi: https://ktu.edu.tr/dosyalar/sbfhemsirelik_Of4fa.pdf )” temel alinmistir. Yalnizca
2020-2021 egitim-6gretim y1l1 gliz doneminde pandemi nedeniyle dersin teorisi uzaktan egitim
yontemi ile vyiriitiilmiistiir. Ogrencilerin derse aktif katithmmi  saglamak igin interaktif
yontemlerden; kiglk grup ¢alismalari, grup tartismalari, vaka ¢alismalari, demonstrasyon, rol-play
ve video gosterimi gibi yontemler kullanilmistir.

Pandemi nedeniyle Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersinin 2019-2020 Bahar Yariyili ve

2020- 2021 Egitim Ogretim Giiz ve Bahar Yariyih klinik uygulamasi gevrimigi olarak
yiiriitiilmiistiir. Bu siiregte dersin teorik gercevesi online olarak tamamlandiktan sonra 8-10 kisilik
gruplar olusturulmus, derste anlatilan psikiyatrik bozukluklar ile ilgili tiim konular &grencilere
kontrollil bir sekilde paylastirilmistir. Sunum tarih ve saatini belirten bir sunum plani olusturuldu ve
ogrencilerle paylasildi. Ogrencilerin kullanabilecekleri egitim yontemleriyle ilgili bilgilendirme
yapilmistir. Ogrenciler sunumlarmi hazirladiktan sonra dersten sorumlu 6gretim elemanlar:
tarafindan degerlendirilerek gereken Oneriler geri bildirim olarak verildi. Caligma planina uygun
olarak 6grenciler hazirladiklar1 konular1 online olarak sunmustur. Sunumlar KTU UZEM aracilig
ile yapilmistir.2023-2024 Egitim ve Ogretim Y1li Giiz ve Bahar doneminde klinik uygulamalar KTU
Saglik Uygulama ve Arastirma Merkezi Farabi Hastanesi’nde yliriitiilecektir.


https://www.mevzuat.gov.tr/mevzuat?MevzuatNo=23952&MevzuatTur=8&MevzuatTertip=5
https://ktu.edu.tr/dosyalar/sbfhemsirelik_0f4fa.pdf
https://ktu.edu.tr/dosyalar/sbfhemsirelik_0f4fa.pdf
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1.5. Dersin Genel Hedefleri
1. Birey, aile ve toplumu buttincil olarak tanilayabilmesi,
2. Ruhsaghgimni koruma, gelistirme ve iyilestirmede hemsirenin rollerini yerine getirebilmesi,

3. Hastanin bakim gereksinimlerini ve sorunlarmi belirleyebilmesi ve hasta bakiminda hemsirelik stireci
sistemini kullanabilmesi,

4. Birey, aile ve topluma bakim verirken ruh sagligi ve hastaliklar1 hemsireligine 6zgu bilgi ve becerileri
kullanarak hemsirelik siirecini uygulayabilmesi,

5. Ruhsal hastaliklarin koruma, tedavi ve rehabilitasyon asamalarinda hemsirenin rollerine iliskin
sorumluluk alabilmesi,

6. Hastaya biyo-psiko-sosyal bir bitinlik icerisinde, terapétik iletisim tekniklerini ve kanita dayali
degerlendirme araglarini kullanarak siirekli ve sistematik bigimde bakim verebilmesi,

7. Riskli davranislara (intihar, siddet, kendine ve/veya cevresine zarar verme, kétlye kullanim, ihmal)
iliskin 0ykii alabilmesi ve risk diizeyini degerlendirebilmesi,

8. Ruhsal hastaligiolan bireylere ve ruh saglig ve psikiyatri hemsireligine iliskin olumlu tutumlara sahip
olabilmesi,

9. Hemsirelik hizmetlerinde klinik karar verme, elestirel diisiinme, problem ¢6zme ve iletisim becerilerini
kullanabilmesi,

10. Ruhsal hastalik disindaki saglik sorunlarinda ortaya ¢ikabilecek ruhsal sorunlar1 bilmesi ve
psikososyal bakim verebilmesi,

11. Cocukluk, ergenlik, yetiskinlik ve yaslilik dénemi 6zelliklerini kavrayabilmesi ve ruhsal yonden
degerlendirebilmesi,

12. Ruh saglig1 ve hastaliklar1 hemsireligi  konusundaki teorik bilgilerini hemsirelik
bakiminda kullanabilmesi,

13. Diunyada ve tlkemizde toplumruh saghigmim 6neminikavrayabilmesi,

14. Ruh saglig1 ve hastaliklari ile ilgili yasal ve etik konular1 bilmesi

1.6. Dersin Programdaki Yeri

HEM4007 Ruh Saghigi ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi Karadeniz Teknik Universitesi (KTU) Saghk
Bilimleri Fakultesi (SBF) Hemsirelik Boliimii dordiincii simifinin giiz doneminde verilmektedir. Haftada
6 saat teorik, 10 saat uygulamasi olan 16 AKTS kredilik bir derstir. 2023-2024 Egitim-Ogretim yil1 giiz
doneminde teorik ve uygulamasi yiiz yilize egitim ile yiiriitiilmektedir.
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1.7. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri

Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi, 2023-2024 Egitim-Ogretim yili icin yiiz yiize ders
anlatimi ve interaktif egitim yontemi ile verilmektedir. Derslerin isleyisinde aktif 6gretim yontemleri
(sunum, tartigma, soru-cevap, beyin firtinasi, sorun ¢ozme ve klinik karar verme, vaka tartigmasi, 6rnek
olay, ddevler, grup/bireysel ¢caligmalar, gdsterim (video, film gosterimi ve tartigmast) kullanilmaktadir.
Dersler 6gretim elemani tarafindan hazirlanan ders sunumlari, derse iliskin kaynak vb. materyaller,
vaka ¢aligsmasi, derse bagli (klinik) uygulama ile yiiriitilmektedir.

1.8. Dersin Egitim Arag ve Geregleri
Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersinin ylritilmesinde egitim arac ve gerecleri olarak kitaplar,
sunumlar, makaleler, tezler, kilavuzlar, rehberler, video, bilgisayar ve projeksiyon kullanilmaktadir.

1.9. Dersin Degerlendirmesi
Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi %25 ara sinav, %25 final smavi ve %50 uygulama notu

almarak degerlendirilir. Uygulama ise uygulama rehberi dikkate alinarak, Ruh Saglig1 ve Hastaliklar
Hemsireligi dersi uygulama degerlendirme formu ile, 6gretim elemani ve sorumlu hemsirelerin goriisleri
dogrultusunda degerlendirilmektedir. Ayrica ders igeriklerini, uygulama siirecini ve alanlarini, 6grenci
beklenti ve isteklerini degerlendirmek igin 2021-2022 egitim O6gretim yili giiz donemi itibariyle
ogrencilerden geribildirim almak adina KTU Saglk Bilimleri Fakiiltesi HEM4043 Ruh Saghgi ve
Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Ogrenci Memnuniyet Anketi (EK-1) ile KTU Ders ve Ders Sorumlusu
Anketi (EK- 2) degerlendirme formlar1 kullanilmaktadir.

2. HAFTALIK DERS ICERIGI
2.1. Ruh Saghgi ve Hastahklar1 Hemsireligi Dersi Haftalik Ders Program

Hafta Tarih Konu Dersiveren ogretim elemani

02.10.2023 * Ruh Sagligina Giris
Ogr. Gor. Dr. Hacer ERDOL

1. HAFTA | 03.10.2023 * Gelisim kuramlar
* Biyolojik temeller Ogr. Gér. Dr.Hacer ERDOL
* Ruhsal durum muayenesi
* Terapdtikiletisim teknikleri
* Psikiyatrik gorisme ilkeleri

09.10.2023 * Tedavi edici (Terapotik) ortam

* Hemsirelik streci Dr. Ogr. Uyesi Merve AYDIN
* Savunmadizenekleri

Ars. Gor. Yasemin YONEM

2. HAFTA
10.10.2023 oo
« Kisilik Bozukluklari Dr. Ogr. Uyesi Merve AYDIN
16.10.2023
* Psikonevrozlar Ogr. Gor. Dr. Hacer ERDOL
17.10.2023 * Duygudurum Bozukluklari
3. HAFTA Dr. Ogr. Uyesi Merve AYDIN
23.10.2023 e  Sizofreni

. Psikosekstiel Bozukluklar Ogr. Gor. Dr. HacerERDOL
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24.10.2023 . Psikosomatik bozukluklar
. Madde kullanimbozukluklari e
e Norobilissel bozukluklar Dr. Ogr. Uyesi Merve AYDIN
4. HAFTA
*  Yeme bozukluklari
30.10.2023 *  Psikofarmakoloji il .
Dr. Ogr. Uyesi Merve AYDIN
5.HAFTA | 31.10.2023 *  Somatik Tedaviler
*  Psikososyal Bakim
, . Ars. Gor. Yasemin YONEM
*  Konslltasyon Liyezon
Psikiyatri Hemsireligi
8.HAFTA
ARA SINAV HAFTASI ( 25 Kasim-3 Aralik 2023)
12. HAFTA- | 18 ARALIK e DerseBagli Klinik Uygulama Ogr. Gér. Dr. Hacer ERDOL
15.HAFTA | 2023- Dr. OGR. Uyesi Merve AYDIN
12 OCAK 2024 Ars. Gor. Yasemin YONEM
16. HAFTA YARIYIL SONU SINAVLARI (15-28 OCAK 2024)

2.2. Ruh Saghg ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Kaynak Listesi
1. Oztirk, M. O., Ulusahin, N. A. (2015). Ruh Sagligi ve Bozukluklar: (13.Bask1). Ankara: Nobel Tip

Kitapevi

2. Koroglu, E. (2011). Psikiyatri El Kitabi. Ankara: Hekimler Yayin Birligi.

3. Kaplan, H. I, Sadock, B. J. (2004). Klinik Psikiyatri. (Cev. E. Abay), Istanbul: Nobel T1p Kitapevleri
4. Kéroglu, E. (2013). DSM-V Tan: Olgitleri. Basvuru El Kitab: (5. Bask1). Ankara: HBY Yayincilik

5. Townsend, M.C. (2016). Essentials of Psychiatric Mental Health Nursing: Concepts of Care in
Evidence-Based Practice (6 th ed.). Philadelphia: F.A. Davis Company

6. Oz, F., Demiralp, M. (2014). Psikososyal Hemsgirelik Genel Hasta Bakimi I¢cin. Ankara.: Akademisyen
Kitapevi

7. Halter, M.J. (Ed.) (2022). Varcarolis’ Psikiyatri Hemsireligi Bakim Planlamasi (6.Baski1). (Cev. N.
Giirhan., F. Ayhan). Ankara: Ankara Nobel T1p Kitabevleri

8. Gurhan, N. (Ed.). (2016). Ruh Saglig: ve Psikiyatri Hemsireligi. Ankara: Ankara Nobel Tip Kitabevleri
9. Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020). Ruh Saglig: ve Hastaliklarinda Temel Hemsirelik Bakimi Bakim Plani
Ornekleriyle (2. Bask1). Ankara: Ankara Nobel T1p Kitabevleri

10. Oflaz, F., Yildirim, N. (Ed.). (2020). Psikiyatri Hemsireligi Sertifika Konulari. Ankara: Ankara Nobel
Tip Kitabevleri

11. Giiler, O., Altinbas, K., Selvi, Y., Aydm, M. (Ed.). (2019). Ruh Saghig: ve Hastaliklar: Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri

12.Cam, O. Engin, E. (Ed.). (2016). Ruh Saglig: ve Hastaliklar: Hemsireligi Bakim Sanati. Istanbul:
Istanbul tip kitabevi
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-Ruh Saghi@ ve HastaliklariHemsireliginin
Amaci

-Ruh Sagh@ ve HastaliklariHemsireliginin
Felsefesi

-Ruh Sagh@ ve HastaliklariHemsireliginin
Prensipleri

-Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Uygulama

Standartlar
-Psikiyatrik Epidemiyoloji

Hedef 3. Ruh saglig:
epidemiyolojisini bilir.
Hedef 4. Psikiyatri hemsiresinin
amacini, felsefesini ve
prensiplerini kavrar.
Hedefb.
hemgiresinden

ozellikleri anlar.

Psikiyatri
beklenen

Tarih Saat | Sorumlu Dersin Konusu Dersin Hedefleri Ogretim Metodlar/
Ogretim Kaynaklar
Elemani
02/10/2023 08-17 | Ogr.Gor. Dr. Hacer | RuhSaghgina Giris Hedef 1. Ruh sagliginin tanimi OgretimY ontemleri
ERDOL -Ruh Sagligi, Ruh Hastalig1 ve kavramini bilir. -Anlatim
-Psikiyatrinin Tarihsel Gelisimi Hedef 2. Psikiyatrinin tarihsel -Tartisma
-Psikiyatri Hemsireligi gelisimini bilir -Soru-cevap

-Video gdsterimi
Arac—Gerec-MatervaI
-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yazi Tahtasi

Kaynaklar

1.Girhan, N. (Ed.). (2016). Ruh
Sagligi ve Psikiyatri
Hemsireligi. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri

2.Baysan Arabaci, L. (Ed.).
(2020). Ruh Saghigi ve
Hastaliklarinda Temel
Hemsirelik Bakimi Bakim Plan1
Ornekleriyle (2. Bask1). Ankara:
Ankara Nobel Tip Kitabevleri
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03/10/2023

08-17

Ogr. Gor. Dr. Hacer
ERDOL

GelisimKuramlari

-Freud ve Psikodinamik Kuram

-Erikson’un Psikososyal Gelisim Donemleri
-Piaget’in Biligsel Gelisim Kurami

-Maslow ve Kendini Gergeklestirme Kuramu

Hedef 1. Bireyin psikoseksuiel
gelisim siirecini ve dnemini
kavrar
Hedef 2. Bireyin psikososyal
geligim siirecini ve énemini
kavrar.

OgretimY ontemleri

-Anlatim

-Tartisma

-Soru-cevap
Arac-Gerec-Materyal

-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yazi Tahtasi

Kaynaklar

1. Oztiirk, M. O., Ulusahin, N.
A. (2015). Ruh Saghgi ve
Bozukluklari (13.Baski).
Ankara: Nobel T1p Kitapevi

2. Glrhan, N. (Ed.). (2016).
Ruh Saghgi ve Psikiyatri
Hemsireligi. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri

03/10/2023

08-17

Ogr. Gor. Dr. Hacer
ERDOL

Biyolojik Temeller

-Ndronlar, Sinapslar ve Norotransmitterler

-Beyin ve Yapist

-Ruhsal Hastaliklar1 ve Psikotrop flaclar1 Anlamada Biyolojik
Temeller

Hedef 1. Sinir sistemini ve
norotransmitterleri bilir.
Hedef 2. Norotransmitterlerin
mental hastaliktaki olasi
rollerini kavrar.

OgretimY ontemleri
-Anlatim

-Tartisma

-Soru-cevap
Arac-Gerec-Materyal

-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yazi Tahtast

Kaynaklar

1. Halter, M.J. (Ed.) (2022).
Varcarolis’ Psikiyatri
Hemgireligi Bakim Planlamasi
(6.Bask1). (Cev. N. Giirhan., F.
Ayhan). Ankara: Ankara Nobel
Tip Kitabevleri

2.Gurhan, N. (Ed.). (2016). Ruh
Saglig1 ve Psikiyatri
Hemsireligi. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri
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03/10/2023 08-17 Egéro Eor. Dr. Hacer g”hsla('; Durum Muayenesi Hedef 1 Dansanin gen;l 3 f)Agnrlz?lﬁYontemlerl
Biei‘ir;iel F((;Lllir:yn;nlar aoerduer}uzmllir(l)u r:iif[:%elglenkd 1.reb1i1r. -Tartigma
s . onksiyonlar1

E;{(%;‘;‘m““g/gﬁiv;g:‘éf‘”°1°ﬁmevm degerlendiregbilir. g -Soru-cevap
Hedef 3. Diisiince ile ilgili Arac-Gerec-Materyal
bulgular1 degerlendirebilir. -Internet
Hefjef 4, Duygy durumunu -Bilgisayar
degerlendirebilir. Projektor
Hedef5. Davranig
degisikliklerini -Yazi Tahtast
degerlendirebilir. Kaynaklar
Hedef 6. Fizyolojik Islevleri 1. Cam, O. Engin, E. (Ed).

sorgulayarak degerlendirebilir. (2016). Ruh  Saghg ve
Hedef7. Psikiyatrik semiyolojiyi Hastaliklar1 Hemsireligi Bakim
ogrenir. Sanati. Istanbul: Istanbul tip
kitabevi

Terapétik Iletisim Teknikleri OgretimYontemleri

Hedef 1. Psikiyatri hemsiresi igin

-Hasta-hemsire letisimi eaed 1L DsIklydid -Anlatim

fletisim Trleri iletisimin 6nemini kavrar. Hedef

-Hemsirelikte Iletisim 2 letisim  turlerini ~Tartigma

-Terapétik Teknikler tartisabilir. -Soru-cevap

-Tedavi Edici (Terapotik) liskinin Arac-Gerec-Materyal

Temel Bilesenleri -Internet

-Tedavi Edici Olmayan Teknikler -Bilgisayar

Psikiyatrik Goriisme ilkeleri -Projektor

-Belirti Agirlikli Goriigme -Yazi Tahtasi

-Tliski Agirlikli Goriigme Kaynaklar

-fliski Agirlikli Gériismenin Temel flkeleri 1. Gurhan, N. (Ed.). (2016). Ruh
-Psikiyatrik Oykii Alma Sagligi ve Psikiyatri

Hemgireligi. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri

Baysan Arabaci, L. (Ed.).
(2020). Ruh Sagligi

ve Hastaliklarinda

Temel Hemsgirelik Bakim
Bakim Plan1 Ornekleriyle (2.
Bask1). Ankara: Ankara Nobel
Tip Kitabevleri
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Ars. GOr. Yasemin
YONEM

Tedavi Edici (Terap6tik) Ortam

-Tedavi Edici (Terapotik) Ortam Kavrami

-Tedavi Edici Ortamin Amaglart

-Tedavi Edici Ortanun Ozellikleri

-Tedavi Edici Ortamu Olusturan Temel Unsurlar

-Tedavi Edici Ortamve Psikiyatri Hemsireligi Uygulamalar

Hedef 1.Tedavi edici (terapttik)
ortamin unsurlarim bilir.

Hedef 2. Tedavi edici ortami
olusturma amacini tanimlar.
Hedef 3. Tedavi edici ortamda
hemsirenin sorumluluklarim bilir.
Hedef 4. Tedavi edici ortamda rol
alan ekip tiyelerini tanimlar.

OgretimY 6ntemleri
-Anlatim

-Tartisma
-Soru-cevap

Arac-Gerec-Mate ryal
-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yazi Tahtasi

Kaynaklar

1.Cam, O, Dilgerler, S. “Ruh
saglig ve hastaliklart
hemygireliginde tedavi edici temel
araglar: Ortam ve Iletisim”, Editor:
Gam, O, Engin E. Ruh Saglig1 ve
Hastaliklar1 Hemsireligi Bakim
Sanati, 1.Baski, Istanbul Medikal
Yaymcilik, Istanbul, 2014:157-
159.

2. Blyukbayram Arslan, A. (2022).
Tedavi edici ortam (Terapétik
ortam). Icinde Baysan Arabaci, L.
(Ed.),Ruh Saghig ve
Hastaliklarinda Temel Hemsirelik
Bakimi Bakim Plan1 Ornekleriyle
(s5.26-36). Ankara Nobel Tip
Kitabevleri
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09/10/2023 08-17 | Ars. Gor. Yasemin | RuhSaghgi ve Hastaliklari Hemsireliginde Hemsirelik Hedef 1. Hemsirelik sureci OgretimY ontemleri
YONEM Sureci basamaklarini sayar. -Anlatim
-Hemsirelik Stirecinin Ozellikleri Hedef 2. Veri toplama ~Tartisma
-Hemsirelik Surec!n!n Yararlari yontemler.ml ve butuncul N -Soru-cevap
-Hemsirelik Siirecinin Asamalar degerlendirme asamalarini bilir.
-Veri Toplama Ydntemleri (Gozlem, Goriisme, Laboratuvar | Hedef 3. Hemsirelik tanisina Arac-Gere(:-MatervaI
Bulgulari, Hemsirelik Oykﬁsﬁ, Fiziksel Degerlendirme) yénelik uygulamalarln -In_ter_net
Vaka Sunumu gerekeelerini agiklar. -Bilgisayar
Hedef 4. Ruhsal hastaliklarda -Projektor
hemsirelik bakimina yonelik -Yazi Tahtast
stireci yap11and1r1.r. | Kaynaklar
Hedef 5. Hemsirelik stirecinin | | "gavean Arabact, L. (Ed.). (2020).
her bir asamasinda hemsireden .
beklenen yetkinlik ve becerileri Ruh - Saghgy ve Hastaiklarinda
bilir. Temel Ijlemsirelik Bakimi Bakim
Plam1  Ornekleriyle (2. Baski).
Ankara:  Ankara Nobel Tip
Kitabevleri
2. Oflaz, F., Yildinm, N. (Ed.).
(2020).  Psikiyatri ~ Hemsireligi
Sertifika Konulari. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri
09/10/2023 08-17 | Dr. Ogr. Uyesi | Savunma Diizenekleri Hedef 1. Benligin savunma | OgretimY éntemleri
Merve AYDIN -Bastirma (Repression) mekanizmalarini bilir. -Anlatim
-Inkar (Yadsima/Denial) -Tartigma
-Yansuma (PI’OJEECIIF)H) -Soru-cevap
-Ige Atim ( Intojection)
-Ozdesim (Identification) Arac-Gerec-Mate ryal
-Coziilme (Dissociation) -Internet
o . -Bilgisayar
-Yer Degistirme (Displacement) -Projektor
-Akla Uygunlastirma (Rationalisation)
-Yalitma (lsolation) -Yazi Tahtasi
-Dondiirme (Convertion) Kaynaklar
-Yap-boz (Undoing) 1. Oflaz, F., Yildinm, N. (Ed.).
-Somutlagtirma (Organlastirma/Somatisation) (2020).  Psikiyatri ~ Hemsireligi

-Saplanma (Fictation)

Diis Kurma (Fantasy)

-Yiicelestirme (Sublimation)

-Kargit Tepki Kurma (Reaction-Formation)
-Kompansasyon

-Kendine Y®dneltme (Turning Toward One’s Self)
-Diistinsellestirme (Intellectualitation

Sertifika Konulari. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri

2. Giiler, ©., Altinbas, K., Selvi, Y.,
Aydin, M. (Ed.). (2019). Ruh
Sagligr ve Hastaliklar1 Ankara:
Ankara Nobel Tip Kitabevleri

3. Gam, O. Engin, E. (Ed.). (2016).
Ruh Saglig1 ve Hastaliklar
Hemsireligi Bakim Sanati.Istanbul:
Istanbul t1p kitabevi
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10/10/2023 08-17 | Dr. Ogr. Uyesi | Kisilik Bozukluklari Hedef 1. Kisilik ve kisilik OgretimY 6ntemleri

Merve AYDIN Kisilik Bozukluklarmim Etiyolojisi gelisimini etkileyen faktorleri -Anlatim
-Kisilik Bozukluklarmin Epidemiyolojisi anlar ~Tartisma
-Kisilik Bozukluklari TUrleri ve DSM-VTan Kriterleri Hedef 2. Kisilik bozukluklarini -Soru-cevap
« Paranoid Kisilik Bozuklugu smiflandirir.
+ Sizoid Kisilik Bozuklugu Hedef 3. Kisilik bozukluklarinin AraC'GereC'Materval
« Sizotipal Kisilik Bozuklugu ozelliklerini bilir. -In_ter_net
« Antisosyal Kisilik Bozuklugu Hedef 4. Kisilik bozuklarinda | -Bilgisayar
« Borderline Kisilik Bozuklugu uygulanacak hemsirelik | -Projektor
« Histrionik Kisilik Bozuklugu bakimini planlar. -Yazi Tahtasi
* Narsistik Kisilik Bozuklugu Kaynaklar
+ Cekingen Kisilik Bozuklugu 1. Oztiirk, M. O., Ulusahin, N. A.
* Bagimh Kisilik Bozuklugu (2015).  Ruh  Sagh@m  ve
* Obsesif-Kompulsif Kisilik Bozuklugu Bozukluklar1 (13.Baski). Ankara:

Nobel Tip Kitapevi
2. Koroglu, E. (2011). Psikiyatri El
Kitab1. Ankara: Hekimler Yayin

Birligi.
16/10/2023 08-17 | Ogr. Gor. Dr. Hacer Psikonevrozlar Hedef 1. Anksiyete kavramin OgretimY dntemleri
ERDOL -Anksiyete Bozukluklari ve ve hemgirelik girisimini bilir. -Anlatim
Hemsirelik Bakimu Hedef 2. Anksiyete -Tartisma
-Anksiyete bozukluklarinin psikodinamigini -Soru-cevap
-Fobik Bozukluk kavrar. Arac-Gerec-Materyal
-Panik Bozukluk -Internet
-Bilgisayar
-Projektor
-Yazi Tahtasi
Kaynaklar

. 1.0flaz, F., Yildirim, N. (Ed.).
(2020). Psikiyatri Hemgireligi
Sertifika Konular1. Ankara: Ankara
Nobel Tip Kitabevleri
2. Giiler, O., Altinbas, K., Selvi, Y.,
Aydin, M. (Ed.). (2019). Ruh
Saglig: ve Hastaliklar1 Ankara:
Ankara Nobel Tip Kitabevleri
3. Gam, O. Engin, E. (Ed.). (2016).
Ruh Saglig1 ve Hastaliklar
Hemsireligi Bakim Sanati.Istanbul:
Istanbul tip kitabevi
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16/10/2023 08-17 | -Yaygin Anksiyete Bozuklugu Hedef 3. Psikonevrotik -Internet
Ogr. Gor. Dr. Hacer -Posttravmatik Stres Bozuklugu bozukluklar1 ve hemsirelik -Bilgisayar
ERDOL -Obsesif-Kompulsif Bozukluk girigimlerini kavrar. -Projektor

Hedef 4, Psikonevrotik Yazi Tahtast
bozukluklar: birbirinden ayirt
Kaynaklar

edebilir. 1 Halter, M.J. (Ed) (2022).
Varcarolis’ Psikiyatri Hemgireligi
Bakim Planlamasi (6.Baski). (Cev.
N. Gurhan., F. Ayhan). Ankara:
Ankara Nobel Tip Kitabevleri

2. Gurhan, N. (Ed.). (2016). Ruh
Saglig1 ve Psikiyatri Hemgireligi.
Ankara:  Ankara  Nobel Tip

Kitabevleri
17/10/2023 08-17 | Dr.Ogr. UyesiMerve | DuygudurumBozukluklar Hedef 1. Duygudurum OgretimY ontemleri
AYDIN -Hliskili Kavramlar bozuklugunu ve iligkili -Anlatim
-Duygudurum Bozuklugu Tanimi kavramlari tanimlar -Tartisma
-Duygudurum Bozukluklarinin Smniflandiriimast Hedef2. Duygudurum -Soru-cevap
-Depresyon Bozukluklari bozukluklarini smiflandirir.
« Tanimi Hedef 3. Duygudurum Arac-Gerec-Materyal
« Epidemiyolojisi bozuklugunun epidemiyolojisi | ~Internet
 Etiyolojisi ve risk faktorleri hakkinda bilgi | -Bilgisayar
* Belirti ve Bulgular sahibi olur -Projektor
-Depresyon Tipleri bHedegl“l-dDUygUdl{rU:n__ o -Yazi Tahtasi
- i ozukluklarinin etiyolojisini
Depresyonda Tedavi Kavrar, Kaynaklar

-Depresyonda Hemsirelik Bakimu def q 1. Gurhan, N. (Ed.). (2016). Ruh
-Bipolar Bozukluk Hedef 5. Duygu urum Saghg ve Psikiyatri Hemsireligi.
« Tanim bozukluklarmin belirtileri .

- hakkinda bilgi sahibi olur, Ankara: ~ Ankara  Nobel  Tip
« Bipolar Bozukluklarm Simiflandirilmast & ’ Kitabevleri

T seyrinedair 6zellikleri kavrar
+ Epidemiyolojisi Hgd ef 6. Duygudurum 2. Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020).

« Etiyolojisi . ) 5115
: Bgﬁrt?]\llselsm o bozukluklarmdaki tedavi Ruh Saghgl. ve Hastaliklarinda
Mo Dbnemgeﬂ —_— yaklagimlarini ogrenir Temel I:Iemslrel.lk Bakimi Bakim
emgirelik bakimi Hedef 7. Duygudurum Plamt  Ornekleriyle (2. Baski).
bozukluklarinda nitelikli Al.qkara. .Ankara Nobel ~ Tip
- Kitabevleri
hemsirelik yaklagiminin

sunulmasi hakkinda bilgi sahibi
olur ve uygun girigimleri planlar.
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Ogr. Gor. Dr. Hacer
ERDOL

Sizofrenik Bozukluklar
Epidemiyoloji

-Etiyoloji

-Klinik Belirti ve Bulgular
-Paranoid Bozukluklar
-Alt Tipleri

* Paranoid Tip

« Dezorganize Tip

« Katatonik Tip

* Ayirim Gostermeyen (Farklilagmamus) Tip
* Rezidiel Tip

-Sizotipal Durumlar
-Sizo-Affektif Bozukluk
-Sizofrenide Tedavi
-Hemsirelik Bakimi

Hedef 1. Sizofreni ve sizofreni ile
iligkili ~ bozukluk
tanimlar.

kavramlarimi

Hedef 2. Sizofreni ve sizofreni ile
iliskili bozukluklarin
aciklar.

tlrlerini

Hedef 3. Sizofreni ve sizofreni ile
iligkili
sikligim ve nedenlerini agiklar.

bozukluklarin  goriilme
Hedef 4. Sizofreni ve sizofreni ile
iliskili bozukluklarda
yontemlerini bilir.

Hedef 5. Sizofreni ve sizofreni ile
iligkili  bozukluklarda
stirecini uygular ve degerlendirir.

tedavi

hemsirelik

OgretimY 6ntemleri
-Anlatim

-Tartisma
-Soru-cevap

Arac-Gerec-Materyal
-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yazi Tahtasi

Kaynaklar
1. Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020).

Ruh Saglig
Temel Hemsirelik Bakimi Bakim
Plam Ornekleriyle (2. Baski).
Ankara:  Ankara Nobel Tip
Kitabevleri

2.Halter, MJ. (Ed) (2022).
Varcarolis’ Psikiyatri Hemsireligi
Bakim Planlamasi (6.Baski). (Cev.
N. Gurhan.,, F. Ayhan). Ankara:
Ankara Nobel Tip Kitabevleri

ve Hastaliklarinda

Psikosekstiel Bozukluklar

-Psikosekstiel Gelisim

-Cinsellik ve Cinsel Bozukluklar

-Cinsel Kimlik

-Cinsel Uyum Sorunlari

-Cinsel Kimlikte Agir Bozukluk ve Sapma Olmayan --Uyum
Sorunlar1 Cinsel Islev Bozukluklart

-Cinsel Kimlik Bozukluklari

-Cinsel Nesne Segiminde Bozukluklar

Hedef 1. Cinsellik ile ilgili temel
kavramlar1 tamimlar.
Hedef 2. Psikoseksiiel
evrelerini bilir.

Hedef 3. Psikosekstel bozukluklarin
etiyolojisini tanimlar.

gelisim

Hedef 4. Psikoseksuel
bozukluklarda gorilen belirtileri
aciklar.

Hedef 5.Psikosekstiel bozukluklarda
kullanilan tedavi yontemlerini bilir.
Hedef 6. Psikoseksiiel bozuklugu
olan hastaya yonelik hemgirelik
sirecini  planlar, uygular e
degerlendirir.

OgretimY ontemleri
-Anlatim

-Tartisma

-Soru-cevap
Arac-Gerec-Materyal
-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yaz1 Tahtas1

Kaynaklar

1. Gller, O., Altinbas, K., Selvi, Y.,
Aydm, M. (Ed.). (2019). Ruh
Sagligr ve Hastaliklar1 Ankara:
Ankara Nobel Tip Kitabevleri
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24/10/2023 08-17 | Dr.Ogr. UyesiMerve | Psikosomatik Bozukluklar Hedef 1. Psikosomatik OgretimY ontemleri
AYDIN -Simiflandirma bozukluklarla ilgili kavramlari -Anlatim
-Hemsirelik Bakim tanimlar. -Tartisma

Hedef 2. P5|kosomat|k_ _ -Soru-cevap
bozukluklarin nedenlerini ve
hazirlayici faktorleri tanimlar. Arac-Gerec-Materval
Hedef 3. Psikosomatik “Internet
bozukluklarin nedenlerini ve -Bilgisayar
tedavi yontemlerini bilir. -Projektor
Hedef 2. Psikosomatik -Yazi Tahtast
bozuklugu olan hastaya yonelik Kavnaklar

hemsirelik siirecini planlar,
uygular ve degerlendirir.

1.0Oztiirk, M. O., Ulusahin, N. A.
(2015). Ruh Sagligi ve Bozukluklar1
(13.Baski1). Ankara: Nobel Tip
Kitapevi

2.Koroglu, E. (2011). Psikiyatri El
Kitabi. Ankara: Hekimler Yayin
Birligi.

3.Kaplan, H. 1., Sadock, B. J.
(2004). Klinik Psikiyatri. (Cev. E.
Abay), Istanbul: Nobel Tip

Kitapevleri
Madde Ku}l?mmBozukluklarl Hedef 1. Madde kullanim OgretimY 6ntemleri
» Madde Kétiiye Kullanimi bozukluklar1 ile ilgili kavramlart | -Anlatim
» Madde Bagimliligt ] tanimlar. ~Tartisma
-Madde Kullanimina Baglh Bozukluklar Hedef 2.Madde kullaniminin Soru-ceva
« Entoksikasyon yol agtig1 bozukluklari tanimlar. P
« Yoksunluk Hedef 3. Madde kullanim Arac-Gerec-MatervaI
« Tolerans bozukluklarmin nedenlerini, risk | -Internet
* Norobiligsel Bozukluklar ve koruyucu etmenlerini bilir. -Bilgisayar
+ Uyku Bozukluklart Hedef 4. Madde kullanim -Projektor
« Cinsel Islev Bozukluklar bozukluklarinda entoksikasyon -Yazi Tahtasi
-Bagimliligin Nedenleri ve yoksunluk belirtilerini bilir. Kavnaklar

« Biyolojik Faktorler

* Psikolojik Faktorler

+ Sosyokiilttrel Faktorler
-Alkol Kullanim Bozukluklari
« Sosyal Icicilik

* Riskli Alkol Kullanimi

« Alkol Kétiiye Kullanim

* Alkol Bagimliligt

Hedef 5. Madde kullanim
bozukluklarinda uygulanan
tedavi yontemlerini bilir.
Hedef 6. Madde kullanim
bozuklugu olan hastaya yonelik
hemsirelik siirecini planlar,
uygular ve degerlendirir.

1.Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020).
Ruh Sagligi ve Hastaliklarinda
Temel Hemsirelik Bakimu Bakim
Plam Ornekleriyle (2. Baski).
Ankara:  Ankara Nobel Tip
Kitabevleri
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o « Alkol Kullanimina Bagh Tibbi ve Sosyal Sorunlar
AYDIN « Alkol Yoksunlugu

* Deliryum Tremens

Norobilissel Bozukluklar yvE— m >

Deliryum Hedef 1. Norobilissel bozukluk Ofretlmyontemler}

« Etiyoloji, Epidemiyoloji ile ilgili ka\./.ramlleltn tanimlar. “Tartigma

* Belirti ve Bulgular Hedef 2. Norobilissel S

+ Hemsirelik Bakinu bozukluklarin nedenlerini ve ~o0ru-cevap

-Demans/Bunama hazirlayici faktérleri tanimlar. AraC-GereC-MateWa|
Hedef 3. Norobilissel -Internet

« Belirti ve Bulgular

» Hemsirelik Bakimu

-Alzheimer

* Risk Faktorleri

* Alzheimer Hastaligmin Evreleri
« Belirti ve Bulgular

bozukluklarin belirtilerini bilir. -Bilgisayar
Hedef 4. Nérobiliss.el _ -Projektor
bgzukluklgrg y.opellk tedavi Yazi Tahtas
yontemlerini bilir.
Hedef5. Norobilissel bozuklugu | <aynaklar

olan hastaya yonelik hemsirelik | 1- Baysan Arabact, L. (Ed.). (2020).

;I:;fgsgzﬁkﬁlﬁ:::l strecini planlar, uygular ve Ruh Saghgl. ve Hastaliklarinda
’ degerlendirir. Temel Hemsirelik Bakimi Bakim
Anc_>reX|_a Nervosa Plam Ornekleriyle (2. Baski).
. Dlye_tgller Ankara:  Ankara Nobel  Tip
. Ter_m;leme Uygulayanlar Kitabevleri
-Bulimia Nevroza 2. Girhan, N. (Ed.). (2016). Ruh
* Cikartma Olan Tip _ Saghg ve Psikiyatri Hemgireligi.
. C_lkartr_r_la Olmayan Tip Ankara:  Ankara Nobel Tip
Etiyoloji Kitabevleri
-Klinik Ozellikler
-Prognoz
-Tedavi
-Hemsirelik Bakim
30/10/2023 08-17 | Dr. Ogr. Uyesi Merve | Psikofarmakoloji Hedef 1. Psikofarmakoloji ile | OgretimY 6ntemleri

AYDIN -Antipsikotikler ilgili temel kavramlar: tanimlar. | -Anlatim
-Antipsikotik Ilaglarin Etki Mekanizmasi Hedef 2.Psikiyatride kullanilan | -Tartigma
gkitrapi?rﬂildf" Sistem Yan Etki Gelisen ilaglarin temel smiflandirmasin1 | -Soru-cevap

astaya Yaklagim

" Antipsikotik Haclarm Yan Etkileri ve yapar. . Arag-Gereg-Materyal
Hemsirelik Girigimleri Hedef 3.Psikiyatride kullanilan | -Internet
-Antidepresanlar ilaglarmn etkili olduguhastaliklar1 | -Bilgisayar
-Antidepresan ilaglarmn Etki Mekanizmast ve semptomlart bilir. -Projektor
-Antimanik flaglar -Yazi Tahtasi

-Anksiyolitikler
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o -Anksiyolitiklerin Yan Etkileri ve Hemsirelik Hedef4.Psikiyatride kullanilan | Kaynaklar
30/10/2023 08-17 | Dr.Ogr. UyesiMerve | Girisimleri ilaglarin yan etkilerini tanir ve | 1.Cam, O. Engin, E. (Ed.). (2016).
AYDIN -Antiparkinsonlar yonetir. Ruh Sagh@ ve Hastahklan
“Diger psikotrop laglar Hedef 5. Psikiyatride kullamilan | Hemsireligi Bakim Sanatistanbul:
:;'saif(tgt\e/reaﬁill ;Eg1t1m1 ilaglarin yonetiminde hemsirelik Istanbul tip kitabevi
-Biligsel Davranigei Terapi (BDT) sirecini - planlar, uygular ve
-Grup Psikoterapisi degerlendirir.
-Aile Terapisi
Kisilerarasi iligkiler Terapisi
-Farkindalik Temelli Terapiler
-Tamamlayic1 Terapiler
31/10/2023 08-17 | Ars. Gor. Yasemin Somatik Tedaviler Hedef 1.Somatik tedavilerle | Ogretim Yontemleri

YONEM

-Elektrokonviilsif Terapi (EKT)

-Tekrarlanan Transkraniyal Manyetik Stimilasyon (rTMS)
-Manyetik Nobet Tedavisi (MNT)

-Vagal Sinir Stimilasyonu (VSS)

-Derin Beyin Stimilasyonu (DBS)

-Isik Terapisi

-Uyku Yoksunlugu Terapisi

-Somatik Tedavilerde Hemsirelik Bakim

ilgili temel kavramlar1 tanimlar.
Hedef 2.Somatik tedavi turlerini

bilir.
Hedef 3. Somatik tedavilerin
uygulandigit  durumlart  ve

uygulanma bi¢imini tanimlar.
Hedef 4. Somatik tedavilerin
komplikasyonlarimi bilir.

-Anlatim

-Tartigma

-Soru-cevap

Arag-Gereg-Materyal

-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yaz1 Tahtas1

Kaynaklar (Somatik Tedaviler)

1 Donmez, C. F., & Yilmaz, M.
(2011). Elektrokonvilsif tedavi ve
hemgirelik  bakimi.  Psikiyatri
Hemgsireligi Dergisi, 2(2), 80-89.

2. Doksat, M. K., Aslan, S. (2006).
Tekrarlanan transkraniyal manyetik
stimiilasyon (rTMS) ve depresyon
tedavisi. In Yeni Symposium ,
44(2), 92-99.

3 Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020).
Ruh Sagligi ve Hastaliklarinda
Temel Hemsirelik Bakimu Bakim
Plam Ornekleriyle (2. Baski).
Ankara:  Ankara Nobel Tip
Kitabevleri
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08-17

Ars.  GOr. Yasemin
YONEM

Konsultasyon Liyezon Psikiyatri (KLP) Hemsireligi
-Tarihsel gelisim

-KLP Hemsireliginin Amaglar

-KLP Hemsiresinin Gorev, Yetki ve Sorumluluklari
-KLP Hemsireliginin Rolleri (Klinik, Yonetim, Arastirma,
Egitim)

-Konsiiltasyon Liyezon Psikiyatrisi Hemsireliginde Ozel
Durumlar
e  Dermatolojik Hastaliklar
e  Kalp Hastaliklari

e SolunumSistemi Hastaliklar

e Endokrin Sistem Hastaliklari

e Norolojik Hastaliklar

e BagDokusu Hastaliklari

e  Bobrek Hastaliklar1 ve Diyaliz

e AIDS

e  KadinSaghg ve Hastaliklar

e  Cerrahi Girigimler

e Kanser

Hedef  1.Konsiltasyon ve
Liyezon Psikiyatrisi
Hemsireligini tanimlar.

Hedef 2. Konsultasyon ve
Liyezon Psikiyatrisi
Hemygiresinin gorevlerini bilir.
Hedef 3. Konsultasyon ve
Liyezon Psikiyatrisi
Hemgiresinin rollerini tanimlar.

Ogretim Yontemleri
-Anlatim

-Tartisma
-Soru-cevap
Arag-Gerec-Materyal
-Internet
-Bilgisayar
-Projektor
-Yazi Tahtas1
Kaynaklar
Liyezon
Hemsireligi)
1. Durmaz Orak, 0.
S.(2016).Konstltasyon Liyezon
Pssikiyatrisi Hemgireligi (KLPH).
Nermin Giirhan (Ed.), Ruh Saghg:
ve Psikiyatri Hemsireligi icinde
(s.349-394).  Ankara: Anakara
Nobel Tip Kitabevleri

2. Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020).
Ruh Sagligi ve Hastaliklarinda
Temel Hemsirelik Bakimi Bakim

(Konsultasyon
Psikiyatri (KLP)

Plam Ornekleriyle (2. Baski).
Ankara:  Ankara Nobel Tip
Kitabevleri

Psikososyal Bakim
-Emosyonel Tepkiler

-Davramgsal Tepkiler

-Psikososyal Tepkileri Etkileyen Faktorler

e Fiziksel Hastalikla flgili Faktorler

e Hastanm Bireysel Ozellikleriyle Tlgili Faktorler
o Cevre Ozellikleriyle Tlgili Faktorler
Psikososyal Bakim Diizeyleri

Hedef 1.Fiziksel wve ruhsal
hastaliklarda gorilen
psikososyal problemleri
tanimlar.

Hedef 2. Fiziksel ve ruhsal
hastaliklarda gorilen
psikososyal problemlerin

nedenlerini agiklar.

Hedef 3.Fiziksel hastaliklarda
gorilen ruhsal bozukluklarda
uygulanan tedavi ve sagaltimi
bilir.

Ogretim Yontemleri
-Anlatim

-Tartigma

-Soru-cevap
Arac-Gereg-Materyal

-Internet

-Bilgisayar

-Projektor

-Yazi Tahtasi

Kaynaklar (Psikososyal Bakim)

1. Kocaman, N. (2005). Genel
hastane uygulamasinda psikososyal
bakim ve konsiiltasyon liyezon
psikiyatrisi hemsireligi. C.U.
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Hedef 4. Psikososyal Hemgirelik Yiiksekokulu

31/10/2023 08-17 | Ars. GOr. Yasemin problemlere yonelik hemsirelik | Dergisi,9(1), 49-54
YONEM strecini planlar, uygular ve | 2 Kiglk, L. (2007). Kalp
degerlendirir. hastalarinda ruhsal sorunlar ve

bakimin psikososyal boyutu. Yogun
Bakim Hemsireligi Dergisi, 11(1),
48-51

3. Baysan Arabaci, L. (Ed.). (2020).
Ruh Sagligt ve Hastaliklarinda
Temel Hemsirelik Bakimi Bakim
Plam Ornekleriyle (2. Baski).
Ankara:  Ankara Nobel Tip
Kitabevleri
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3. RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI KLiNiK UYGULAMA
REHBERI
3.1. Ruh Saghg ve Hastahklarn Hemsireligi Dersi Uygulama Hedefleri

1. hafta, 6grenci uygulama alanina ilk defa geldiginde oryante olmasi, ortami taniyabilmesi, kendisine
verilen birey/aile/gocuk ile ilgili veri toplama, planlama, uygulama ile ilgili bakim strecini baslatabilmesi
hedeflenir. Asagida verilen hedeflere uygulama siireci boyunca ulasmasi beklenir.

UYGULAMA DONEMi HEDEFLER

Ruhsal hastaliklarinin etiyolojisini, belirti ve bulgularimna,

tedavi yontemlerini inceleme

Hasta-hemsire etkilesiminde terapdtik iletisim becerilerini

kullanma

Hasta ve ailesine gereksinimleri dogrultusunda egitim verme
ve danigmanlik yapma

Ruhsal hastaliklarin tibbi yonetim stirecini takip etme

Ruhsal bakim aktivitelerini hemsirelik sureci adimlar1
dogrultusunda yerine getirme

TARIH: 18 ARALIK 2023-12 O0CAK 2024 | Ruhsal hastaliklarda dogruhemsirelik bakimini uygulama

Elestirel diigtinme, sorun ¢bzme becerisi gelistirme.

Hasta/saglikli birey ile sorun saptama, ¢dziim segenekleri
belirleme, uygulama ve degerlendirme agamalarini uygulama

Ekip galismasina uyum gosterme

3.2. Ruh Saghg ve Hastahklart Hemsireligi Dersi Uygulama flkeleri

« Donem iginde her 6grenci 18 giin Karadeniz Teknik Universitesi Farabi Hastanesi’nde uygulamaya
gidecektir.

» Uygulama siiresince tiim 6grenciler belirlenen servislerinde bulunmak ve bu servisin yonetimsel
isleyisine hakim olmak durumundadir.

* Uygulama siiresinin sonuna kadar dgrenciler her hafta yapacaklar1 izlem, bakim ve hasta basi
egitimlerini ders sorumlusuna sunmak, uygulama sonunda bir psikiyatri hastasi i¢in hazirladiklar1
uygulama dosyasini ise belirlenen uygulama kilavuzu formatina uygun olarak ders sorumlusuna
teslim etmek zorundadir.

« Ogrenciler, saat 8.00-12:00 ve 13.00 0-16.00 arasinda uygulama yerinde olacaklar ve birimin
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uygulamasindan sorumlu 6gretim elemaninin ve bolimde yer alan sorumlu hemsirenin bilgisi
olmadan kesinlikle gorev yerinden ayrilmayacaklardir.

 Uygulama alaninda yoklama alinacak olup ge¢ gelen 6grenciler uygulamaya alinmayacaktir.

» Uygulama alanlarinda cep telefonu sessiz konumda olmalidir. Acil durumlarda 6gretim elemaninin
bilgisi dahilinde telefon goriismesi yapilabilecektir.

« Ogrenci, 6gretim elemanmnin kendisini gdrevlendirdigi yer disinda ¢alismayacaktir. Uygulama
alaninda boliimiimiize ait hemsire {iniformasmi giyecektir. KTU Saglk Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik Boliimii forma diizeni ekte belirtilmistir (EK-3). Giyilen tiniformalarin temiz ve tiili
olmasi gerekir.

 Saclarin kizlar i¢cin toplanmis ve bagh sekilde, erkek ogrenciler i¢in 6zenle yapilmis tras olmasi
zorunludur. Tirnaklar kesinlikle kisa ve ojesiz olmalidir (parlatici kullanilabilir). Giyilen ayakkabilar
spor ayakkabi olacaktir. Bakima olumsuz yansiyacak taki ve kiyafetler kullanilmayacaktir.

« Ogretim elemant tarafindan her bdliimde birer sorumlu dgrenci belirlenecek olup diger dgrenciler
bu 6grencilere kars1 sorumludurlar.
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3.3. Ruh Saghg ve Hastahklar1n Hemsireligi Dersi Uygulama Alaminda Uyulmasi Gereken Kurallar

o ok~

© o

10.

11.

12.
13.

14.

Klinik uygulamaya baslamadan 6nce temel is sagligi giivenligi sertifikasi alinmis olmalidir.
Klinik uygulamaya baslamadan 6nce gerekli formlarla ilgili 6gretim elemanlart ile
gortistilmelidir.

Ogrenciler klinik uygulamaya ¢ikmadan 6nce ders dgretim elemanlarmca yapilan klinik
uygulama bilgilendirme toplantisina katilmalidir.

Kliniklerde 6grenciler kurumda diizenlenen oryantasyon programina katilmalidir

Klinik uygulama 16 giinolarak yapilmaktadir. Klinik uygulama 08:00-16:00 saatleriarasindadir.
Klinik uygulamalarda 6grencilerin devamsizlik hakki felafili olmak uzere iki gundr.
Telafiler donem sonu sinavindan bir hafta 6nce yapilmaktadir. Telafi uygulamalar
yapildiktan sonra Ggrenci tarafindan telafi formlar1 doldurularak (Ek-4), ilgili 6gretim
elemanina teslim edilmelidir.

Ogrencilerin uygulamada “Karadeniz Teknik Universitesi Uygulama Alanlarinda Giyilecek
Ogrenci Kiyafetleri Yonergesi’nde belirtilen ilkelere uymasi zorunludur.

Her 6grenci 1-2 hastanin bakimmdan sorumlu olacaktir.

Uygulamalar KTU Farabi Hastanesi’nde yapilacaktir. Klinik uygulamada iiniforma

giyilmesi ve kimlik kartinin iiniforma tiizerine takilmasi zorunludur. Kimlik kartlar:

ogrencinin yaninda bulundurulmalidir.

Klinikte 6gle yemegi 12.00-13.00 saatleri arasindadir. Ogrenciler kliniklere gore 6gle arasini

isleri aksatmayacak sekilde kullanmalidir.

Klinikten ayrilmay1 gerektiren zorunlu durumlarda sorumlu 6gretim elemani/sorumlu

hemsire bilgilendirilmelidir.

Klinikte is kazas1 yasayan 6grenciler ilgili kurumun is kazasipolitikasina uymalidir.

Ogrenciler, klinik uygulamalarda karsilastiklar1 giigliikleri oncelikle ilgili gretim elemani

ile goriismelidir.

Ogrencilerden;

Uygulama alanma ilk geldiklerinde servisin fizik ortammi, yiiriitiilen giinliik etkinlikleri,
iligkileri, gorevlileri, yaklagimlarini ve ortami tanimaya ¢alismalari,

Uygulamalarda ekip is birligi iginde ¢alismalari, ekip ile hasta yararina iliski gelistirmeleri,
hastanin vizitlerine ve goriismelerine katilmalari,

Hastalar1 ile ilk goriisme de dahil olmak Uzere, tim goriismelere katilarak mevcut bakim ve
tedavi planlarmin 6n goérdiigli dogrultuda ¢calismalari,

Klinik calismalar/uygulamalar sirasinda ‘“hastaya/bireye zarar vermemek” temel ilkesine
bagli kalmalari,

Hastalarma miidahale ederken sistematik yaklasimi kullanmalar1 ve uygulamalarin1 bu
dogrultuda yiiriitmeleri,

Hastalar1 ile giinliik olarak diizenli/ planl bireysel goriismeler yapmalari ve goriismelerini
etkilesim raporuna kaydetmeleri, boylece yaptig1 goriismelerde goriisme siirecini, kendini
degerlendirme ve anlama yetenegi gelistirmeleri,

Hasta ile etkilesimlerinde terapotik iletisim surecini kullanabilmeleri,

Gozlem yetenegini gelistirebilmek ve hasta ile ilgili veri toplayabilmek amaciyla hastay1 giin
icinde dizenli olarak gozlemlemeleri, gdzlemlerini kaydetmeleri ve ilgili ekip Gyeleriyle
paylasmalari,

Uygulama alanlarinda yiiriitiilen hasta vizitleri, goézden geg¢irme, vaka toplantilarina
katilmalar1 ve hastayla ilgili konularda goriislerini iletmeleri,

e Uygulama alanlarinda yirttulen ilag¢ uygulamalarina katilmalari,
o Elektrokonviilsif Terapi (EKT) vb. tedavilerde dersin sorumlu ogretim elemani ve

hemsirelerle birlikte dogrudan sorumluluk almalari, boylece profesyonel iliski becerilerini
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gelistirmeleri,

e Uygulama alanlarinda yiritiilen grup toplantilarma izleyici olarak katilmalar1 ve
toplantilarda diislincelerini paylagmalari, gerektiginde toplantilarin sorumlulugunu alarak
yonetmeleri, alt grup toplantilarinda degerlendirmelerini paylasmalar1 ve tartigmalari,

e Hasta aileleriyle baglanti kurmalari ve aileyi mimkun oldugunca bakima katabilmeleri,

e Hastanin taburculuk sonrasi bakimi ve durumuna uyumu igin yapilabilecek girisimleri
planlamalar1 ve hastalarini taburculuga hazirlamalari,

e Hastanin mevcut sorunlarmiele almanin yani sira saghgi ile ilgili kapsamli degerlendirmeler
yaparak gerekli miidahaleleri yerine getirebilmeleri,

e Tum bu uygulamalarda kuramsal bilgi birikimini kullanabilmeleri, bilgi gereksinimini
uygun kaynaklar1 kullanarak kargilamalari,

e Her uygulama grubunun, ders programinda belirtilen tarihlerde vaka sunumuna iliskin
hazirligm yaparak sunmalar1 beklenmektedir.

e Uygulamaya baslamadan grup sorumlular1 belirlenecektir. Grup sorumlusu 6grenci
hemsirelerden beklenen sorumluluklar sunlardir:

o Kilinikte yurdtulen etkinliklerde yer alacak 6grencilerin haftalik calisma planinin/aktivite

programinin hazirlanmasi ve izlenmesi,

Yoklama gizelgesini hazirlayip izleme,

Yemek izninin dizenli yirimesini saglama,

Yeni yatislari izleyip, hasta paylasimini saglamak Uzere 6gretim elemant ile is birligi yapma,

Hasta- Hemsire ¢izelgesiniolusturup, izleme,

Ogrencilerin ve hastalarin birlikte yiiriittiigii is b61Umi cizelgesinde yer alan aktiviteleri

izleme.

15. Grup degisimleri sirasinda;

e Kurumun, uygulama alanlarinin ve yirutilen faaliyetlerin yazili ve s6zli bir rapor halinde
yeni gelen gruba aktarilmasi,

e Mevcut hastalara iliskin bakim siirecini yeni gelen 6grenci hemsireyle bire bir paylagsmasi
beklenmektir.

3.4. KTU SBF Hemsirelik Boliimii Is Kazas1 Bildirim Algoritmas: ve Is Kazas1 Bildirim Formu

Ogrencinin klinik uygulama sirasinda karsilasacagi bir is kazas1 durumunda takip etmesi gereken Is
Kazas1 Bildirim Algoritmasi (EK-5) ve doldurmasi gereken Is Kazas1 Bildirim Formu (Ek-6) ‘yer
almaktadir.
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3.5. Ruh Saghg ve Hastahiklar1 Hemsireligi Dersi Uygulamasinda Ogrenciden Haftalik
Beklentiler/Ogrencinin Ustlenecegi Gorev ve Sorumluluklar Listesi

Uygulama Haftas1 | Ogrenciden Beklentiler

1 e Ogrencilerin hastaneye ve klinik ortama oryante olmasi

2 o Klinigin rutin uygulamalarina, tedavi ve hemsirelik bakimina katilmasi

o Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi kapsaminda 6ncelikle uygulama
yapilan klinige 6zgl olmak Uzere teorik diizeyde hastaliklarla ilgili bilgi sahibi
olmast

3 o Primer hasta bakim sorumlulugunu tstlenmesi, veri toplamasi, bakimi planlamast,
uygulamasi ve degerlendirmesi,

o Ruh Saglig1 ve Hastaliklart Hemsireligi dersi kapsaminda 6ncelikle uygulama
yapilan klinige 6zgu olmak (izere teorik ve uygulama diizeyinde bireysel ve grup
tartigmalarma katilmasi,

e Hasta egitimlerini planlamasi ve uygulamasi,

4 ¢ Biradet Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi hasta veri toplama formu ve
bakim planmi ilgili 6gretim elemanina teslim etmesi,

o Ogrencinin kendi teorik ve klinik beceri uygulama yeterliligini degerlendirmesi,
zayif ve giiglii yonlerini belirtmesi,

e Ogrencilerin 6gretim elemant ile birlikte Ruh Saglig1 ve Hastaliklari Hemsireligi
hasta veri toplama formu ve bakim planim1 degerlendirmesi, vaka analizlerini
yapmasi,

5 e Ogrencilerin teori ve klinik beceri uygulama yeterliligini degerlendiren bireysel geri
bildirimlerini sunmasi,

o Kilinik uygulamay1 degerlendirmesi.

Ruh Saghg ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Rehberi ve Beceri Degerlendirme Formlari

Ogrenci Degerlendirme Formu

Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi derse bagli uygulama degerlendirme formu, sorumlu 6gretim elemaninin 6grenci
degerlendirmesi amaci ile kullanacagi formdur. Form (EK -7)’de yer almaktadir.

Bakim Plan1 Formu

Ruh Saghigi ve Hastaliklar1t Hemsireligi dersinde, derse bagli uygulama slrecinde kullanilacak anamnez ve bakim plani formu,
psikiyatri kliniginde uygulama yapan 6grencilerin hastalardan bilgi toplamak ve bakim plani uygulamak amaci ile kullanmasi
gereken formdur. Form (Ek -8)’de yer almaktadir.

Ogrencilerin Ruh Sagh@ ve Hastaliklarnn Hemsireligi Dersini, Derse Bagh Uygulama Siirecini
Degerlendirme Formu

Ruh Saghig1 ve Hastaliklart Hemgireligi dersine iliskin 6grenci memnuniyet anketi (Ek-1) *te yer almaktadir. Bu form, ¢evrimigi
olarak dénem sonunda uygulanmaktadir.
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Ek-1. KTU Saghk Bilimleri Fakdiltesi Ruh Saghg ve Hastaliklart Hemsireligi Dersi Ogrenci
Memnuniyet Anketi

KTU SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI OGRENCI MEMNUNIYET ANKETI

Asagida yer alanifadelerin her birini degerlendiriniz.

KATILIM DERECENIZ:
(1) Katiimiyorum
() Kararsizum
(3) Katilryorum

KURAMSAL DERS Katihyorum | Kararsizim | Katilmiyorum

Derslereayrilan sure yeterliydi.

Derslerin anlatimi agik ve anlasilirdi.

Derslerin igerigi yeterliydi.

Konular birbirini tamamlar nitelikteydi.

Derslerde farkli egitim teknikleri kullanildi (vaka calismasi,
beyin firtinasi, rol play, simiilasyon vb)

Derslereaktif olarak katilma olanagi buldum

Ders plan1 donem baginda 6grencilere verildi.

Ders sirasinda Ve sonrasinda tartisma igin yeterli vakitayrildi.

Derskitaplar1 ve kaynaklar1 yeterliydi.

Saglik hukuku ve mevzuati konulari mesleki gelisimime
6nemli katkida bulundu.

DERSIN SORUMLUOGRETIM ELEMANI/ELEMANLARI

Ogretim elemani kendineayrilan siirede dersine basladi
ve bitirdi

Ogretim eleman dersin amag ve hedeflerini aciklad:

Ogretim eleman1 dersin amag ve hedeflerine uygun dersanlatti

Ogretim elemani ders konularin1 6rnek vaka ve olaylarla
iliskilendirdi.

Ogretim elemani dersin islenisinde farkli sunum
teknikleri kullandi (video, rol-play vb.)

Ogretim elemani ders stiresince derse olan ilgiyi
srdurebildi.

Ogretim elemanlarina ders saati disinda da ulasilabildi.

SINAV/ ODEV/SEMINER DEGERLENDIRILMESI

Sinav ortami sinava uygun sekildediizenlenmisti

Sinav/ Odev/Seminer derste 6grendiklerimizi kapsar
nitelikteydi

Sinav sorulari agik ve anlasilirdi

Sinav/ Odev/Seminer icin verilen siire yeterliydi.

Sinavlardan sonra siavsonucu ve cevaplar ileilgili geri
bildirim yapildi

Smavlar giivenli bir ortamda(kopya vb) yapildi
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DERSE BAGLI UYGULAMA

Derse bagli uygulama plani vardi ve buna uyum
gosterildi

Derse bagli uygulamaigin ayrilan sure yeterliydi.

Derslerde 6grendigim teorik bilgi ile derse bagli uygulama
arasinda iliskikurabildim.

Derse bagli uygulamalarda egitim aktiviteleri ( vaka
analizi, hasta bakimi1 vb) 6grenim hedefleri ileuyumlu
idi.

Derse bagl uygulama banamesleki 6zgiiven kazandirdi

Derse bagli uygulamada gece vardiyasinda ¢alisma
becerilerime katki sagladi.

Farkli saglik kurumlarmin isgleyis ve 6zelliklerini
ogrendim.

Derse bagh uygulama,saglikli/hasta birey-yakinlari ve
saglik calisanlari ile etkili iletisim kurma becerisi
kazandird.

Derse bagli uygulama mesleki ve etik sorumluluk bilinci
kazanmami sagladi.

Derse bagli uygulamada gereksiz iglemler/ isler
yaptirildi.

Uygulama alani teorik bilgilerimi kullanma ve
gelistirmeme katki sagladi.

Uygulama alani psikomotor becerilerimi gelistirmeme
katki sagladi.

Seminer/ vaka tartigmast i¢in ayrilan stire yeterliydi.

Seminer/ vaka tartismas1 kuramsal ve uygulama
becerilerime katki sagladi.

Derse bagl uygulama
ekip calismasi becerisi kazandirdi.

Derse bagl uygulama saglik ydnetimi konularinda
mesleki gelisimime katk1 sagladi

Derse bagl uygulamalarda degerlendirmeler objektifti.

Derse bagl uygulama siiresince 6gretim elemanlaria
ulasabilme olanagi buldum.

Dersebagli uygulamalarda herkese esit olanak saglandi.

Derse bagh uygulama ortamu;

Hasta bakimu i¢in yeterli arag gere¢ vardi.

Ogrenci basina diisen hasta sayisi yeterliydi.

Seminer odasi vardi/Vaka tartigmasi igin uygun ortam
saglandi.

Derse bagli uygulama yeri dersin hedefleri ile
uyumluydu.

Uygulama ortamu fiziksel 6zellikler agisindan
glvenliydi.

Dinlenebilecek uygun ortamvardi.

Yemek yeme ortami bulabildim

Tuvalet gereksinimi i¢in uygun ortam vardi
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| | Uniformami giyebilecegimuygun ortambulabildim.
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Ek-2. KTU Ders ve Ders Sorumlusu Degerlendirme Anketi

DERS VE DERS SORUMLUSU DEGERLENDIRME ANKETI

AKADEMISYEN:
FAKULTE/BOLUM/PROGRAM:
DERSIN KODU:
ORT.| COK | ivi | ORTA | KOTU | COK
ivi KOTU
DERSIN SUNULMASI

1) Ders igeriginin amaciyla uygunlugu
2) Ders materyalinin giincelligi ve yeterliligi
3) Dersin diisiinme yetenegini gelistirme 6zelligi
4) Dersin kazandirdig: bilgi beceri
5) Dersin anlasilabilirligi
DERSIN DEGERLENDIRME SISTEMI
1) Yariyil i¢i degerlendirme yontemi (6dev, proje,...)
2) Sinav sorularinin anlasilabilirligi
3) Sinav sorularinin ders i¢erigiyle uyumu
4) Smav siiresinin yeterliligi
5) Smav degerlendirme objektifligi
6) Sinav sonrasi ¢oziimlerin yazili/sozlii irdelenmesi
6) Odev ve projelerin degerlendirme objektifligi
7) Not listelerinin zamaninda ve diizenli duyurulmasi
DERS SORUMLUSU HAKKINDAKI GORUSLER
1) Anlasilabilir dil kullanim yetenegi
2) Derse hazirlanmasi ve 6nemli hususlari vurgulamasi
3) Soru sormayi ve diisiinmeyi 6zendirmesi
4) Ders i¢inde 6grenci ile diyalog kurmasi/hosgériisii
5) Ders saatlerine uymasi
5) Ogrenciyi arastirmaya yonlendirme yetenegi/gayreti
6) Ders saatleri disinda 6grenciyle ilgilenmesi yaklagimi
Genel olarak degerlendirdiginiz bu ders
Genel olarak degerlendirdiginiz ders sorumlusu
Dersin i¢erigi, verilis bicimi ve ders sorumlusu ile ilgili genel goriigiiniizii yazih olarak belirtiniz.
(En az bir paragraf)
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Ek-3. KTU SBF Hemsirelik Boliumu Forma Duzeni

KARADENIZ TEKNiK UNINERSITESI
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
OGRENCI FORMA MODELI

UST FORMA

Ust forma beyaz renkte, yaka lacivert seritli, kisa/ uzun kollu

iki cepli, lacivert seritli

Sol {ist tarafta kiigiik yaka cebi tizerinde KTU logosu (mavi)

Ust forma boyu baseni kapatacak uzunlukta

Yaka cebinde bulunan logo iist kismina adi-soyadi (soyadi biiyiik hart) lacivert renkli

SN NS

ALT FORMA

v Lacivert pantolon
v Dar paga olmamali

Ek bilgiler
v Bagértii: Beyaz ya da lacivert (desensiz), uglart yaka igerisine yerlestirilmis
v Ayakkabi: Beyaz ya da lacivert ya da siyah spor ayakkabi

Dr. O, Uyvesi\NY CARDDENIZ

Hemsirelik Boliim Bagkan Yardimeis:

13.41.2023



Ek-4. KTU Saghk Bilimleri Fakultesi Uygulama Telafi Formu

ilk Yayin Tarihi: 13.01.2022
Revizyon Tarihi: 05.09.2022
Revizyon No: 01

KTUSAGLIK BIiLIMLERiIi FAKULTESIi UYGULAMA TELAFi FORMU

Ogrencinin;

Adi —Soyadi

No

Bolimi

Sinifi

Imza

Uygulama Yapilan Ders

Uygulama Yaptigi Kurum

Uygulama Yaptigi Klinik

Devamsizlik Yaptigt Tarih

Telafi Tarihi

Telafinin Yapildig: Klinik

Telafinin Yapildigt
Klinikteki Sorumluveya
Birlikte Calistig1

Hemsirenin

Ad1 Soyada:

Imzasi:

Dersin Sorumlu Ogretim

Elemani
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Ek-5. KTU SBF Hemsirelik Boliimii Is Kazasi Bildirim Algoritmasi

Uygulamadan sorumlu
o6gretim elemani ve klinik
sorumlu hemsiresine bildir

OGRENCI

A

-SORUMLU

OGRETIM ELEMANI o - .
-KLINiK SORUMLU Ge"e.k" m‘fdahalelv' yap Evet . Ofey ye""de_ . Hayi
HEMSIRESI (Acil sersive nakil vb.) miidahale gerekli mi?

Is Saghg ve Giivenligi Birimi
SGK'nin web sitesinden is
kazasi bildirimini tgis guinii
icinde yap

\ 4

OGRENCI "Hemsirelik Bslimii is Kazasi
Bildirim Formu'"nu doldur

\_/\

SORUMLU v

OGRETIM Formu Hemsirelik Bélim
ELEMANI Baskanligi'na teslim et

-
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Ek-6. KTU SBF Hemsirelik Bolimii Is Kazasi Bildirim Formu

KARADENIZ TEKNiK
UNIVERSITESISAGLIK
BILIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
iS KAZASI BiLDIRIM
FORMU
Ogrencinin
Adi-Soyadi
Ogrenci Numarasi
CepTelefonu
imza
Ogrencinin Yakininin
Adi-Soyadi
CepTelefonu
is Kazasina iliskin
OlayTarihi/Saati
Olay yeri
Kurum
Klinik/Saha
Olayin Meydana Gelis Bigimi
Olaysonrasi yapilanlar 0 Yikama
0 Pansuman
O Acil serviste gozetim
[J Enfeksiyon poliklinigi
0 Diger..........
Varsa Olayin Sahidi
Adi-Soyadi
CepTelefonu
imza
Dersinadr:
SorumluOgretim elemani/elemanlar::
Adi-Soyad: Adi-Soyadi
imza imza
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Ek-7. HEM4043 Ruh Saghg ve Hastahiklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Degerlendirme
Formu

Fotograf

ACIKLAMA: Asagida 6grencilerin klinik degerlendirmesine yonelik maddeler bulunmaktadir. Bunlar; 1- Cok kétii, 2-
Ké&tii, 3- Orta, 4- Iyi ve 5-Cok iyi olmak iizere 5 kategoride ele alinmustir. Bu lgiitler dogrultusunda 6grenci donem
igerisinde bir kez degerlendirilecektir.

Puan Diisiinceler

1- UYUMU

Uygulamaya istek veilgi durumu

Uygulamasaatlerine uyum durumu

Gorevlerini yerine getirmede zamankullanma durumu
2- CALISMANIN KALITESI

Hemsireliksiirecini kullanma durumu

Kuramsal bilgiyi uygulamaya aktarma durumu

Gorevini siirdiirme ve bitirmede dikkat durumu

Denetime gerek olmadansorumluluklarin yerine getirme durumu
Belirti, bulguve diger ilgili verileri ilgili kisilere dogruolarak bildirme, paylasma ve kayit durumu

Yaraticilik ve kendine giiven durumu

Organizasyon ve planlamada yeterlilik durumu

3- HASTA VE AILEYE YAKLASIM

Hastay1 bir birey olarak ele alma ve gereksinimlerini degerlendirme durumu

Hastaningiivenini kazanma ve iletisimkurma durumu

Terapotik iletisimtekniklerini kullanma durumu

Hasta yakinlari ile iletisimkurmada ve egitim gereksinimlerini karsilamada yeterlilik durumu
4- DIGER SAGLIK PERSONELINE YAKLASIMI

Arkadaglari ve ekibindiger tiyeleri tarafindan kabul edilme durumu

Ekip tiyeleri ile iligki ve isbirligi durumu

Digerlerine danismanlik vesiipervizyon yapmada basar: durumu
5- MESLEKSEL (PROFESYONEL ) DAVRANIS

Uniforma diizeni

Terapotik ortam olusturma vesiirdiirme durumu

Uygulamada etik kurallara uyum durumu

KlinikDegerlendirme (% 20) VakaAnalizi (% 50) Uygulama Sinavi (%30) UYGULAMA NOTU
OGRETIM ELEMANI TARIH iMzA
1-
2-
3-
TARIH iMza
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Ek-8. HEM4043 Ruh Saghg: ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Bakim Plan1 Formu

Ogrenci Hemsirenin Adi Soyadi:
Kurum ve Klinik:
Uygulamamin Baslangi¢ ve Bitis Tarihi:

l. BIiREYE AiT DEMOGRAFIK VE TIBBi VERILER

DEMOGRAFIK VERILER

AdiSoyadt: Yast:

Cinsiyeti: YasadigiYer (Ilge/Il):
MedeniDurumu: Cocuk Sayist:

EgitimDiizeyi: Ekonomik Durumu:

Meslegi: Calisma Durumu:

TIBBi VERILER

Yatig Tarihi: Gortisme Tarihi:

SosyalGlvencesi: TibbiTanist:

Bagvuru sekli: Gelis sekli: DAyaktan  ©Sedye o Sandalye
o Poliklinik OBasgka bir Klinik

0 Baska bir hastane DAcil

Mevcut risklidurumlar: oKanama riski ODiisme riski o Alerjileri

0 Bulasict hastalik viski  olzolasyon (Temas/Solunum/Damlacik)

o Intihar riski OBaskalarina zarar verme riski oPsikiyatrik 6z-ge¢mis varlig
o Diger

VeriKaynaklar1 (kendisi, dosyast, ailesi, ekip Gyeleri vb):

. GORDON’UN FONKSIYONEL SAGLIK ORUNTULERI MODELINE GORE

TEMELLENDIRILMIS VERILER
1. SAGLIK ALGISI - SAGLIK YONETIMIi
-Saghk Oykusi
Hastaneye gelis nedeniniz/yakinmamz a¢iklar misimiz?

Hastaneye yatisa neden olan simdiki problemin baslama zamam ve sekli?

-Ozgecmis Hastalik/Tedavi/Hastaneye Yatis OyKkiisii
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-Mevcut saghk durumuna iliskin algisi
-Hastaliginiza yiiklediginiz anlamnedir? (Zarar veren/ tehdit eden/ kayip / miicadele gerektiren/ceza vb)

-Hastaligimzin yasamimz (izerine etkisini anlatabilir misiniz?

-Hastaliginin nedeni hakkinda ne diistiniiyor? (Kalitim/ sans / kader / Gziintii-stres / enfeksiyon vb)

-Saghk YoOnetimi

-Hastaliktamisialdiktan sonra, saglikli olmak i¢in yasaminizda nasil bir degisiklik yaptiniz?

-Yaptiginiz bu degisiklik yasamimizi nasil etkiledi?

-Gegmis vesu andaki sagliksorunlart ileilgili yardim arama davraniglarimiz oldu mu? Neler yaptiniz?

Rutin muayene bilgileri:
oAylik meme muayenesi OMamogram OProstat taramast oKemik yogunlugu

oKolonoskopi oPap smear

Bagisiklanma durumu:
o COVID-19 aGrip oPnoémoni oTetanoz OHepatit agis1  oDiger........

-Soy-gecmiste Kronik Hastalik Oykuisu:

-Saghg Etkileyebilecek Davramslar:

oSigara (Miktar, siklik, stre) oDiyet (Ozelligi, siire)
oAlkol(Adi, miktar, siklik, stire) nEgzersiz (Ozelligi, sire)
oMadde Kullanimi(Ad1, miktar, siklik, stire) o Hijyen(Ozelligi, siire)

oilag (Adi, miktar, siklik, sire)
DGeleneksel TedaviUygulamalari(Adi, miktar, siklik, stre)

0 Hastalik ve tedavisurecini yonetmeyle ilgili motivasyonu

2.BESLENME-METABOLIZMA
(Istah, beslenmesekli, kilo kaybi, Agiz Yapisi, Dislerin durumu, Deri/Cilt goriinimii, Sag vekillar)

Hastalik strecinden sonra beslenme diizeninizde herhangi bir degisim oldu mu? Bu degisimsizin
yasaminizi nasil etkiledi?

Ozel diyetiniz var mi? Varsa nedir, bu diyet sizin yasamimizi nasil etkiledi?

-Boy: -Kilo: -BKi:
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Aldigi-Cikardig Takip Formu
Aldigu:

Calisma Oral Enteral Parenteral Kan Toplam Alinan
Saati

Cikardig:

Calisma Dren | Kusma | Ng | Idrar | Diyare | Irrigasyon| Toplam Cikan Denge
Saati

3. BOSALTIM
(Bosaltim sekli, Diskilama, Idrar yapma, Aniiri, Hematiiri, Pollakiiri, Poliri, Diziiri, Inkontinans, Noktiiri vb)

Hastalik surecinden sonra bosaltimsistemi ileilgili ne gibi degisiklikler

yasadiniz? Bu degisiklikler sizin yasaminizi nasil etkiledi?

4. AKTIVITE-EGZERSIZ

(Solunumsistemi, Kalp-dolasimsistemi, Kas-iskelet-nérolojik sistem)

Hastalik siirecinden sonra aktivite-egzersiz ve kendine bakim aktivitelerinde (Kendi kendine beslenme, banyo
yapma, sa¢ tarama ve giyinme, tuvalete gitme, hareket etme, merdiven ¢ikma, aligveris, yemek pisirme, ev isi vb.)
degisiklikler oldu mu?

Bu degisiklikler sizin yagamimzi nasil etkiledi?

Ozbakim Aktivitelerini Yapma Diizeyi?

O Aktivitelerini yardimsiz yapiyor [JYardima ihtiyac1 var
O Hatirlatilinca / uyarilinca yapiyor [J Hatirlatilinca / uyarilinca yapmiyor
0 Isteksiz yapiyor (isteksiz oldugu icin yapmiyor

Hastalik 6ncesi, diizenli olarak mesgul oldugunuz fiziksel egzersiz var miydi? Varsa agiklayiniz.
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Hastalik sonrasi, aktivite kisitlamas: oldu mu? Bu sizi nasil etkiledi?

Yardimc1 arag kullanima gereksiniminiz var mm? Varsa belirtiniz..

O Yuruteg/Walker [1Baston [ITekerlekli Sandalye [1Koltuk Degnegi UIDiger.......

5.UYKU-DINLENME
(Uyku aliskanligi, uyku diizeninde meydana gelen degisiklikler, uyku problemleri, uyku problemleri ile basetme
davranisi, giin iginde yorgunluk hissetme vb.)

Hastalik stirecinden sonra uyku aliskanliginizda bir degisim oldu mu? Bu degisiklikler sizin yasaminizi nasil
etkiledi?

Uyumak icin farmakolojik ajanlara verahatlatict yontemlereihtiyag duyuyor musunuz? Varsa belirtiniz.

6. BILISSEL-ALGISAL

Duyularin Sorgulanmasi:

Isitmegiicliigii o Var o Yok
Isitme cihaz1 kullaniliyor mu? oEvet o Hayir
Gormebozuklugu o Var o Yok
Gozltk/lens kullaniliyor mu? o Evet o Hayir
Dokunma/hissetme kaybi var mi? o Var o Yok
Koku alma yetisi o Var o Yok
Tatalma yetisi O Var 0 Yok

Agrimin degerlendirilmesi (yeri, siddeti, sikligi, suresi, niteligi, azaltan/arttiranfaktorler vb)

AgriDegerlendirme Skalasi

| |
0- Yok 10-Cok fazla

Duyusal Algilama (halUstinasyon, illlizyon, depersonilazasyon, derealizasyon vb varligi)

Bilissel Streg (biling, bellek, dikkat, konsantrasyon, yargilama, i¢ goru, yonelim, gercegi degerlendirme
yetisi vb varligi)
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7. KENDINI ALGILAMA
(Benlik, beden imgesi, kisilik, kendinesaygi? Kendinizi nasil tanimlarsmniz? Insanlar genellikle sizi nasil
tamimlarlar? En ¢ok begendiginiz 6zellik/ 6zellikleriniz nelerdir? En az begendiginiz 6zellik/
ozellikleriniz nelerdir? Yapabilseydiniz, hangi 6zelliginizi degistirmek isterdiniz? vb.)

Hastalik stirecinden sonra kendinizle ilgili duygu ve diistincelerinizde degisim oldu mu? Bu degisiklikler
sizin yasaminizi nasil etkiledi?

Giiglii/zayif 0zellikleriniz nelerdir? Hastalik stirecini yonetmede bu 6zellikleriniz sizi nasil etkiledi?

8. ROLLER VEILISKILER
(Aile i¢i Rol ve Sorumluluklari, Saglik Probleminin Aile I¢i iliskileri Uzerine Etkisi, Aile Ici
Degerleriniz Hastaligiizi ve Tedavinizi Nasil Etkiledi? Ailei¢inde Yasamlan Problemlerin Cozimdi
Nasildir? Ailede Fiziksel, Sozel, Duygusal, Ekonomik Siddetin Varligi vb.)

Hastalik surecinden sonra anne/baba/gocuk vb. rollerinizde ne gibi degisiklikler yasadiniz? Bu
degisiklikler sizin yasaminizi nasil etkiledi?

Herhangi biriyle ilgili bakimsorumlulugunuz var mi? (Esiniz, ¢ocugunuz, partneriniz vb.)

Sosyal destek aginizi tammlar misiniz? Aile, arkadas, saglik profesyonelleri, sosyal gruplar vb. kimlerden
destek alirsiniz

Netlr desteklere ihtiya¢ duyarsiniz?

Hastalik strecinden sonra aile ici iliskilerinizde nasil degisiklikler yasadiniz? Klinikte tibbi ekip tyeleri ve
ayni1 tanty1 alan diger hastalarla iletisiminiz nasildir?

Gezme, eglenme, hobi veugraglar:

Topluma karistyor mu? Yoksa ¢ekinik mi yasiyor?

Bulundugu gevreye gore hastanin sosyo-ekonomik diizeyi:

9. CINSELLIK- UREME ) ) )
(Menstruasyon Ozellikleri, Kontrasepsiyon Oykisu, Gebelik Oykiist, Menopoz Oykiist, Andropoz
Oykiisii, Cinsellik, Kadin Olma, Erkek Olma Ne Anlama Geliyor? vb)

Hastalik stirecinden sonra cinsel yagsaminizda (empotans, frijitide, vajinismus, disparoni, erkenbosalma,
agril1 koitus) bir degisiklik oldu mu? Olduysa ne gibi bir degisiklik oldu?
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Bu degisiklikler sizin yagaminizi nasil etkiledi?

Cinsel yasaminizdaki degisiklik i¢in herhangi bir ilag/yéntem kullaniminiz var mi? Varsa belirtiniz

10. STRES-BASETME
(Bireyin Hayatinda Stres Yasamasina Neden Olan Durumlar, Stresli Durumlarda Bireyin Hissettikleri,

Bireyin Yagadig1 Stresli Durumlar Ile Bas Etmek / Rahatlamak Igin Neler Yaptig1, Bireyin Kullandig
Savunma Mekanizmalar1 vb. )

Hastalik strecinden sonra stresle bas etmenizde bir degisiklik oldu mu? Oldu ise ne gibi bir degisiklik
oldu?

Bu degisiklikler sizin yagsaminizi nasil etkiledi?

Hastalik surecinde herhangi bir kayip/ kayiplar yasadiniz mi1? Bu kayip/kayiplar yasaminizi nasil etkiledi?

Hastalik siirecinde yasadiginiz kayip/giicliik/engel/stresli durumlarla nasil bag ediyorsunuz

11. DEGERLER-INANCLAR
(Saglik davranisi ve saglik davranigini etkileyen faktorler- yasamini ve saglik davranisim etkileyen
belirgin aile degerleri, Kilturel uygulamalari, dini uygulamalari- yasamamaci, hastaligin/ rahatsizligin,

hastaneye/kuruma yatmanin birey i¢in anlamu vb.)

Yasam/Oliimhakkindaki inan¢ ve degerlerinizden s6z eder misiniz?

Hastalik surecinden sonra degerler /inanglariniza iliskin bir degisiklik oldu mu? Bu degisiklikler sizin
yasaminizi nasil etkiledi?

Inanglarimz dogrultusunda saglik uygulamalarina iliskin herhangi bir kisitlama ya da yasak var n? Bu
yasaklar/kisitlamalar sizin mevcut saglik durumunuzu nasil etkiledi?

Inanglarimz dogrultusunda saglik bakimimz karsilanirken saglik profesyonellerinin géz éniinde bulundurmasi
gereken deger ve inancglariniz var mm?
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Yukarida elde edilen veriler dogrultusunda bireyin su anki yasaminda meydana gelen degisimleri,
hastalik oncesi ve hastalik sonrasi siireci degerlendiriniz

Boyutlar Hastahktan Once Mevcut/ Hastahktan Sonra
SuAnki Durum

Beslenme

Bosaltim

Aktivite

Uyku

Bagimsizhk

Cinsellik

Tliskiler

Desteksistemi

Roller

Ev-mesleki is

Is dis1 ugras

Benlik saygisi

Bedenimaji

Gelecekplam

Inanc

. RUHSAL DURUM DEGERLENDIRMESI

Genel Davrams, Gorinim ve Tutum

Gorliniis/Giyim:

Postiri:

GO0z iliskisi kurma:

Yz ifadesi:

Konusma ve ses tonu: (Basingli
konusma, Mutizm, Afazi, Disfazi, vb)

Yiiriiyts ozellikleri:

Davrams 6zellikleri: (Sosyobilite,
Agresyon, Negativizm, Stereotipi vb)
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Biligsel fonksiyonlar

Biling

Yonelim(yer, zaman, kisi)

Algi (halUstinasyon, illizyon vb)

Bellek (uzak/yakin/anlik bellek)

Dikkat veKonsantrasyon

Kavramlastirma vesoyutlama

Yargilama velcgorii

Diisiince

Sureci
(Diistince akisinda hizlanma
/yavaslama)

Obsesyon:

Sanr1 (Hezeyan):

Fobi:

Affekt (Duygulanim)

Anksiyete diizeyi

Duygu Durumu (mutlu, kederli,
Otimik , 0zgn, umutsuz ,
stipheci, disforik, apatik,
ofori, panik, korku,
ambivalans, ajitasyon vb.)

Ozel Beceri ve Yeterlik

Hesaplama yetenegi:

Okuma-yazma
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1. GELIiSIMI VE SOSYAL OYKUSU

Hastanin yetistigi kilturel, toplumsal ve ekonomik ortam:

Annebabanin durumu (yasi yasadigi yer, egitim durumu, sagolup olmadiklar1 vb):

Annebabanin kisilik 6zellikleri(titizlik, sinirlilik, cocuklara karsiasir1 ilgi, ihmal):

-Ailede egemen kisi kimdir?

-Hastaninannebaba hakkinda goriisleri, 6lmiislerse 6limlerine karsitepkileri nasildi?

Annebabanin evlilik dykisu:

Annebabanin ge¢imkaynagi:

Annebabadanbaska hastanin gelisiminde etkili kisiler var mm? Var isekimler?

Hastaninkardesleri yas sirasina goreadlari:(her birinin isleri, evlilik durumlar: vekisilik 6zellikleri)

Annebaba ¢ocuklardan birini yeglemis mi? Hangisini? Nedenleri? Hasta anne yada

babasindan birine daha ¢ok sevgi gosteriyor mu? Nedenleri?

Ailedetnemli bir hastalik var mi? ( Soyagaci hazirlanmali)
Ailedecevre degisikligi olmus mu? Nedenleri, nezaman ve nerden nereye?

Anne- baba evinin durumu, diizeni verahatligi, oda sayisi; hastanin 6zel bir odas1 var mi?

Evde anlagmazliklar, ¢atismalar, yoksunluklar var mi?

2.0ZGECMISI

A. Dogum, Bebeklikve lkCocukluk Dénemleri

DogumTarihi ve Yeri:
DogumBig¢imi:

Gebelik sirasinda annenin saglik durumu: ( Herhangi bir fiziksel ya da ruhsalrahatsizlik gegirmis
mi?)

Hasta istenmis olarak mi1 dogmus?

Anne, baba ¢ocuk dogmadan cinsiyeti hakkinda herhangi bir dilek vebenimseme yapmuglar mi?
Cocukdogunca cinsiyeti bakimindan herhangi bir dis kirikligi olmus mu?

Cocukdogdugunda anomaliler ya da baska bozukluklar olmus mu?

Bebekliktebeslenme sekli: Annesutl ( ) Biberon
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*  Annesiitl ise; yeterliligi, sutten kesilme yasi, kesmebigimi, kesmeye karsi tepkisi nasil?
*  Dis ¢ikarmada sorun olmus mu?

»  Beslenme bozukluklar1?

»  Deribozukluklar: var mi?

*  Bulasici hastalikvar mi?

»  Konvilsiyon vetravma olmus mu?

»  Temizlik egitimi;

-Iseme ve digkilamasim denetlemeye hangi yasta baslanus, herhangi bir gicliik yasanus nm?
-Temizlik egitiminde herhangi bir gliglik yasamig m?
-Temizlik egitiminde negibi yontemler kullanilmis?(Utandirma, dévme.yakma, baska cezalar)
*  -Annebabanin temizlik egitimindeki gosterdikleri titizlik ve katilik derecesi nedir?
*  Ylrime, konusma ka¢ yasinda olmus? Herhangi bir giiclik ya da ge¢ kalma olmus mu?

Diger kardeslerle, kiiclk ¢cocuklarla gecimdurumu nasil?

Asirt kiskanglik, ilgiyediiskiinliik, inat¢ilik, gegimsizlik gibi huylari var m?
»  Cocukluksorunlari: Varsa baglama vesonlanma zamanlar1?

Hirginlik krizleri () agitgilik () uykusuzluk () parmak emme () tirnak yeme () beslenme gucliikleri () karanliktan
veya hayvanlardan korkma( ) kiricilik () huzursuzluk () taskmliklar () kekemelik () tikler ()

*  Uyku ozellikleri;

Uyutulus bi¢imi, sliresi, diizeni, erken ya da ge¢ uyuma, gundiiz uykusu, uyku sirasinda boélunmeler, korkulu
uyanmalar, kabuslar, anne ya da baba ile uyuma ve baska ozellikler,

*  Cocuklukanilarindan énemli olanlar?

*  Cocukluga iliskin en eski hos veaci anilar1?

B. BuylUk Cocukluk, DelikanihikDénemleri

1. Okul Oykiisi:

*  Okula giris yast;
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»  Okuluntur; (6zel okul, yabanci okul vb.)

»  Okulabaslarken gosterilen tepkiler nelerdir? Kendi istegi severek mi oldu? Ve ya korkularla,
istemeden mi oldu?

*  Okula gétiriilmesi sirasinda yasananlar

Okulda dgretmenlerle gecimi; Ogretmenlerle kurulan iliskilerin 6zellikleri?

»  Okulda baska cocuklarla gecimi:

Hareketli () Girisken ( ) Serbest davranan () Utangag () Cekingen () Durgun () Serbest
davranamayan () Yaramaz ve isyanci () Uysal ve uslu ()Alay edilir miymis? () Varsa

takma ad1 ve nedeni?

»  Liderlik 6zellikleri ve ya baskalarini izleme egilimi var nm?
*  Okuma yazmay1 6grenme yasi ()

»  Sagsol el segimi:

e Okulda basar1 durumu:

*  Annebabaninbasariya, basarisizliga karsitepkileri:

»  Cezalar:

«  Oduller:

»  Okuldankagma () kopyacilik ()  yalancilik () kavgacilik () Hirsizlik ()
»  Senekaybi var mi? Varsa nedenleri neler?

»  Tarihleriyle gittigi okullar:

C. AskerlikYasamu:

»  Askerligi nezaman, nerede ne gorev ile yapmig?

»  Askerlik suresindeuyumu:

«  Ustleri ileolan iliskileri: (uyum, isyancilik, korku, sayg1 vb.)

»  Asker arkadaglari ile olan iligkileri:(samimiyet, yardimlasma, Gstuinlik kurma egilimi, bagimlilik,
yalmzlik vb.)

»  Askerlige kars1 duygu ve davranist:

. Kagma, raporlar, izinler, hastalik, dduller, cezalar, Gst dereceye yikselme vebunlarin nedenleri
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Askerliktedgrendigi seyler: (Okuma, yazma, sanat..vb.

Terhis sekli: ( Normal, atilma, raporla)

D. EvlilikOykisi:

Evlenmetarihi:

Evlenmebigimi(severek, tanistirilarak, goriicti usuli, hi¢ tanimadan, ailebaskisi ile, kendi istegi ve
wsrartile. ..

Daha oncenisanya da evlilik hikayesi:
Esininkisiligi, egitimi, isi, ilgileri vebaska 6zellikleri:

Cinsel iliski siklig1 ve karsiliklilik derecesi; kar1 kocada cinsel bozukluk (gugsuzliik,

sogukluk, erken bosalma, sapkinlik egilimleri...)

Karikoca arasinda kiskanclik, anlasamama olusmus mu?
Esler hi¢ bosanmus ya da ayr1 yasamislar mi?

Hastanin ¢ocuklarini yaslari ilesiralayin?

Cocuklar isteyerek(planli) bir sekilde mi olmus?

Hastanin kendi ¢ocuklaria karsi tutumunun temel ézellikleri; duygular1 ve onlarla olan iliskinin
ana cizgileri:

Hastamin bugiinki ev duru mu? Evdekimler yasiyor? (kaynana, kaymbaba, eltiler...)

Evdeki diger bireylerleiliskinin Ozellikleri, gecimdurumlari nasil?
E. Is Yasamu:
Hasta neislerleugragmus(tarihleri ileis dykust)
Hastaneyegelmeden dnce yaptigi is?
Islerinde karsilastig1 guicliikler uyumbozukluklariacik bir sekildeagiklamas:
Bu islerdesevdikleri neler, sevmedikleri neler
Is ilehastalig1 arasinda bir iliski kuruyor mu? Nas1l?
Isiileilgili bir doyumsuzluk varsa bu isin konusu ya da diizeni ile mi ilgilidir? Yoksa
ustlerle, is arkadaslar1 ile iliskilerine mi baglidir?
Isini yitirmek ve yapamamak kaygilar1 var mi?

Hasta higbir ig yapmamugsa nedenleri?
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Hasta bir istegaligmiyorsa, ginliik etkinlikleri, ugraslarmeler? Tipikbir glnini nasil gegiriyor?

Hastanin ig bakimindan gelecegeiliskin diisiince veplanlari?

G. Ailede Ruhsal Hastaliklar:
Ailederuhsal sorunlu, asirisinirli, sagaltimgormiis ya da gérmekte olan kimse var mi?

2. HASTALIK ONCESI (PREMORBID) KiSILIK VE UYUM:

Hasta hastalanmadan dnce nasil bir kisi imis?

Nasilbir dlinya goriisii varmig nasil yasarmig?

Kendisini ve baskasini nasilgoriir, kabul edermis?

Yasam iginde geneltutumu ve yasamgoriisii:

Tyimserlik () Karamsarlik () Gergekgilik () Hayalcilik ()
Sorunlarianlama ve ¢0zme yollar:

Oliime karsitepkisi:

Gegmise Ve gelecege bakis ve tepKisi:

Baska insanlarla iliskileri: (Aile bireyleri, is arkadaslari, {istleri ile olan
iliskilerinin ana ¢izgileri; arkadasliklar1; genel olarak insanlarla gecimi):

[cedoniikliik, disa doniiklik, sorumluluk alma durumu:

Toplumsal ve kilturel ilgileri (Genelolarak toplumsal yasayis bigimi. topluluklar,
dernekler, partiler, geziler, eglence yasamina katilig1):
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Tarih:
Calisma Saati (Sift)
Hastanin Adi Soyadi:

Hemsire:

imza:
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2. GORUSME RAPORU

Ogrenci Hemsirenin Ad1 Soyada:

Bireyin Ad1 Soyad:
Goriismenin Konusu:

Goriismenin Amaci:
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Tarih:
Goriisme Yeri:

Goriisme siresi:

Hemsirenin TepKkisi
(Terapotikteknigin adim
ekleyiniz)

Bireyin Tepkisi
(Sozel ve sozel olmayan
tepkileri birlikte belirtiniz)

Hemsirenin Degerlendirmesi
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3. Tam, Tetkik ve Sonu¢ Formu
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TARIH | YAPILAN ISLEM SONUC
4.Vital Bulgular Takip Formu
VITALBULGULAR Kan Nabiz Vicut Solunum
Basinci Sicakhigr
Tarih Saat
Tarih Saat
Tarih Saat
Tarih Saat
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5.1la¢/ 1V Siv1 Izlem Formu
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[lag/Intravendz Stvi&Doz:

Jenerik Adz:

KullanimNedeni:

Uygulama Yolu

Ilag grubu
(Orn:Antihipertansif, Analjezik vb.)

Hemsirenin Dikkat/Takip EtmesiGereken Durumlar
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6. KISAPSiKiYATRIK DEGERLENDIRME OLCEGI

Sizofreni ve diger psikotik bozukluklarda psikotik ve bazi depresif belirtilerin siddetini ve degisimini 6lgmek
ve tedavinin etkinliginin degerlendirilmesi amaciyla kullanilan bu 0&lgek, yar1 yapilandirilmis olup, 18
maddeden olusur. Her madde 0-6 puan arasinda degerlendirilir ve toplam puan hepsinin toplamindan olusur.
15-30 puan minér sendrom, 30 ya da daha Uzeri major sendromu ifade eder.

KISA PSIKIYATRIK DEGERLENDIRME OLCEGI

: Yok I: Cok hafif 2: Hafif 3: Orta
4: Orta-s1ddeth 5: Siddeth 6 Asin derecede siddeth

1. SOMATIK UGRASLAR: Beden saghgyla
ugrasma, hiziki hastahktan korkma, o 1 2 3 4 5 &
hipokondriyazis

2. ANKSIYETE: Hal veya gelecek icin asin
endise, korku

3. DUYGUSAL ICE KAPANMA: Spontan
interaksiyon kayba, izolasyon, kisiler aras: o 1 2 3 4 5 &
igkilerde yetersizlik

4. DUSUNCE COZULMESI: konfi, kopuk,
baglantisiz, dezorganize disiinee streglen

5. SUCLULUK DUYGULARI: Kendini suclama,
utanma, gecrmistekl davranislardan pismanhik o 1 2 3 4 5 &
duyma

6. GERGINLIK: Sinirlilik, asin hareketlilik,
perzmligin hzik veya motor belirtilen

7. MANIYERIZM VE POSTUR: Tuhaf, acayip,
dogal olmayan motor davrans (hikler disinda)

2. GRANDIYOZITE: Kendisi hakkinda abartmali
disiineeler, gurur, olagan disi giig ve vetenege o 1 2 3 4 5 &
sahip oldugu nane

9. DEPRESIF DUYGUDURUM: Elem, keder,
umutsuzluk, kitimserhk

10. DUSMANCA DAVEANIS: Baskalarm karsi
dissmanhk, kavegacihk, nefret

11. KUSKUCULUK: Giivensizlik, baskalannm
kasithk olarak ketiilik vapacagina inanma

12. HALLUSINATUAR DAVRANIS: Normal dig,
uyaran olmaksizin alglama

13. MOTOR YAVASLAMA: Yavaslamus,
zayiflanus hareket veya konusma, beden o 1 2 3 4 5 &
kuvvetinde azalma

14. ISBIRLIGI KURMAMA: Direng, temkinhilik,
otoriteyi reddetme

15. OLAGAN DISI DUSUNCELER: Olagan dus,
garip, tuhaf, acayip disiince kavranm

16. DUYGUSAL KUNTLUK: Azalmis duygusal
ton, duygulann normal siddetinde azalma

17. TASKINLIK: Artnmis emosyonel ton, ajitasyon,
tepkisellikte artma

18. DEZORY ANTASYON: Konfiizyon veya kisi,
vier, zamana ait gagnsimlann kayh

o 1 2 3 4 5 &

o 1 2 3 4 5 &

o 1 2 3 4 5 &

o 1 2 3 4 5 &
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7.HASTANE ANKSIYETE VE DEPRESYON OLCEGi (HADO)

Degerlendirme Yontemi:
Olgegin amaci bireylerde anksiyete ve depresyonu tarayarak risk grubunu belirlemektir. Anket degerlendirilirken bireylerin
aldig1 puanlar toplanir ve ¢ikan sonuca gore anksiyete ve depresyonun siddeti ayr1 ayr1 21 puan iizerinden yorumlanir. 14
maddelik HADO, karisik 7°ser maddeden olusan Anksiyete alt dlgegini (HADO-A) ve Depresyon alt dlgegini (HAD Olgegi-
D) icerir. Her bir maddede dortl(i segenekler arasindan yapilan segimle 0-3 arasinda puan alinmaktadir. Maddeler, kisinin

gecen hafta nasil hissettigine gore isaretlenmektedir.

1,3,5/6,8, 10, 11 ve 13. Maddeler giderek azalan siddet gdsterir ve puanlama 3, 2, 1, 0 bigimindedir; 2, 4, 7, 9, 12 ve 14.
maddeler ise 0, 1, 2, 3 biciminde puanlanir.
Anksiyete alt 6lgegiicin 1, 3,5, 7, 9, 11 ve 13. maddelerin puanlari toplanirken; Depresyon alt 6l¢egiicin 2, 4, 6, 8, 10, 12 ve 14.
maddelerin puanlar1 toplanir. Alt 6l¢ek puanlarinin toplanmasiyla Depresyon ve Anksiyete alt 6l¢eklerinin her birinden 0-21
puan alinabilmektedir. Her bir alt 6lgek igin 0-7 puanin normal aralik oldugu,8-10 puanin bir duygudurum bozuklugunun
varhgmi diistiindiirdigd, 11 ve tlizeri puanin olas1 duygudurum bozuklugunu gosterdigi belirtilmektedir.

Bu anket sizi daha iyi anlamamiza yardimci olacak. Her maddeyi okuyun ve gecen haftayr goz oniinde

bulundurarak nasil hissettiginizi en iyi ifade eden yanitin yanmdaki kutuyu isaretleyin. Yanitiniz i¢in ¢ok
diistinmeyin, akliniza ilk gelen yanit en dogrusu olacaktir.

O Cogu zaman

O Bir¢ok zaman

O Zaman zaman, ama ¢ok sik degil
O Yalnizca bazen

1) Kendimi gergin, "patlayacak gibi* 8) Kendimi sanki durgunlagmus gibi
hissediyorum. hissediyorum.
OCogu zaman OHemen hemen her zaman
OBirgok zaman OCok sik
OZaman zaman, bazen OBazen
OHicbir zaman OHicbir zaman
2) Eskidenzevk aldigim seylerden hala zevk 9) Sanki icim pir pir ediyormus gibi bir
aliyorum. tedirginlige kapiliyorum.
O Ay eskisi kadar O Higbir zaman
O Pek eskisi kadar degil O Bazen
O Yalnizca biraz eskisi kadar O Oldukga sik
O Neredeyse hig eskisi kadar degil O Gok sik
3 Eigﬁ:’{;ﬂ:‘?ﬁ;z:ﬂx’akmsglbl bir 10) Dis goriiniisiime ilgimi kaybettim.
O Kesinlikle dyle ve oldukca da siddetli O Kesinlikle
O Evet, ama ¢ok da siddetli degil O Gerektigi kadar 6zen gdstermiyorum
O Biraz, ama beni endiselendirmiyor. O Pek okadar 6zen gostermeyebiliyorum
O Hayr, hic dyle degil O Her zamanki kadar 6zen gosteriyorum
4) Gulebiliyorum ve olaylarin komik tarafim 11) Kendimi sanki hep birsey yapmak
gorebiliyorum. zorundaymisim gibi huzursuz hissediyorum.
O Her zaman oldugu kadar O Gergekten de ¢ok fazla
O Simdi pek o kadar degil O Oldukga fazla
O Simdi kesinlikle o kadar degil O Cok fazla degil
O Artik hig degil O Hig degil
5) Aklimdan endise verici diisiinceler geciyor. 12) Olacaklari zevkle bekliyorum.

O Her zaman oldugu kadar

O Her zamankinden biraz daha az

O Her zamankinden kesinlikle daha az
O Hemen hemen hig
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6) Kendimi neseli hissediyorum. 13) Aniden panik duygusuna kapihyorum.
O Higbir zaman O Gercekten de cok stk
O Sik degil 0O Oldukea sik
O Bazen O Cok sik degil
O Cogu zaman O Highir zaman
7) Rahat rahat oturabiliyorumve kendimi 14) 1yi bir kitap, televizyon ya da
gevsek hissediyorum. radyo programindan zevk
alabiliyorum.
O Kesinlikle O Siklikla
O Genellikle O Bazen
O Sik degil O Pek sik degil
O Higbir zaman O Cok seyrek
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8. STRESLE BASA CIKMA TARZI OLCEGI
Degerlendirme YoOntemi

Olgegin amaci Iyimser Yaklasim, Kendine Giivenli Yaklasim ve Sosyal Destege Basvurma, alt boyutlarini
kapsayan “Probleme Yonelik /Aktif” tarz ile Caresiz Yaklasim ve Boyun Egici Yaklagim alt boyutlarini
kapsayan “Duygulara Yonelik/Pasif” tarz olan iki ana stresle basa ¢ikma tarzin1 6lgmektir. 4 likertli olan 6lgek
0-3 arasinda bir puanlamaya sahiptir. Puanlama sirasinda 1. ve 9. Maddeler tersine puanlanmaktadir. Bireylerin
‘kendine giivenli’, ‘iyimser’ ve ‘sosyal destek’ yaklasimi faktorlerinden elde edilen puanlarimn artis1 stresle basa
cikmada aktif tarzlar1 daha ¢ok kullandigi; ‘caresiz’ ve ‘boyun egici’ yaklasim faktorlerinden elde edilen
puanlarin artig1 stresle basa ¢ikmada pasif tarzlar1 kullandigi belirlenmistir.

Alt boyutlardan Kendine Giivenli Yaklasim; (8, 10, 14, 16, 20, 23, 26) numarali maddelerle; iyimser
Yaklasim, (2, 4, 6, 12, 18) numarali maddelerle; Caresiz Yaklasim, (3, 7, 11, 19, 22, 25, 27, 28) numarah
maddelerle; Boyun Egici Yaklasim, (5, 13, 15, 17, 21, 24) numarali maddelerle ve Sosyal Destek Arama
Yaklasimu, (1 (ters), 9 (ters), 29, 30) numarali maddelerle degerlendirilmektedir. Stresle Basa Cikma Tarzlar1
Olgegi’nde bireylerden, onlar icin sikintt ya da stres olusturan olaylar1 diisiinerek kendilerine uygunluk
derecesine gore maddeleri cevaplamalari istenmektedir. 4’lii Likert Tipi olan bu Olgekte maddeler, O ile 3
arasinda puanlanmaktadir (0=hi¢ uygun degil, 1=biraz uygun, 2=epey uygun, 3=tamamen uygun). Alt
Olgeklerdeki toplam puan artis1 bireyin o basa ¢ikma yontemini daha ¢ok kullandigi seklinde yorumlanmaktadir.
Bu faktorler icerisindeki kendine glvenli, iyimser ve sosyal destek arama yaklasimlarindan elde edilen puanlar
arttik¢a kisinin etkili, yani aktif basa ¢ikma stratejilerini kullandigi; kendini suglayici ve boyun egici yaklasim

puanlari arttik¢a da etkisiz, yani pasif basa ¢ikma stratejilerini kullandigi anlagilmaktadir.
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Yonerge: Bu dlcek kisilerin yasamlarindaki sikintilar ve stresle basa ¢ikmak i¢in neler yaptiklarini belirlemek amaciyla
gelistirilmigtir. Liitfen sizin igin sikinti ya da stres olusturan olaylar1 diisiinerek bu sikintilarinizla basa ¢ikmak igin
genellikleneler yaptigmnizi hatirlayin ve agagidaki davraniglarin sizi tanimlama ya da size uygunluk derecesini isaretleyin.

BIiR SIKINTIM OLDUGUNDA

Hic uygun
degil

Biraz uygun

Epey uygun

Tamamen uygun

1. Kimsenin bilmesini istemem.

2. Iyimser olmaya caligirim.

3. Bir mucize olmasini beklerim.

4. Olay1/ olaylar1 buyutmeyip, lizerinde durmamaya
caligirim.

5. Basa gelen cekilir diye diigtiniriim.

6. Sakin kafayla diistinmeye, 6fkelenmemeye ¢aligirim.

7. Kendimi kapana sikismus gibi hissederim.

8. Olayin/ olaylarin degerlendirmesini yaparak en iyi
karar1 vermeye galigirim.

0. Icinde bulundugum kétii durumu kimsenin
bilmesini istemem.

10. Ne olursa olsun direnme ve miicadele etme
guclni kendimde bulurum.

11. Olanlar1 kafama takip, stirekli diisiinmekten
kendimi alamam.

12. Kendime kars1 hoggoriilii olmaya ¢aligirim.

13. Is olacagina varir diye diisiiniiriim.

14. Mutlaka bir yol bulabilecegime inanir, bunun
icin ugrasirim.

15. Problemin ¢6zUmu i¢in adak adarim.

16. Her seye yeniden baslayacak glicl
kendimde bulurum.

17.Elimden highir seyin gelemeyecegine inanirim.

18. Olaydan/ olaylardan olumlu bir sey ¢ikarmaya
caligirim.

19. Her seyin istedigim gibi olmayacagina inanirim.

20. Problem/ problemleri adim adim ¢ézmeye ¢aligirim.

21. Miicadeleden vazgecerim.

22. Sorunun benden kaynaklandigini
diisiiniirim
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BIiR SIKINTIM OLDUGUNDA

Hig uygun
degil

Biraz uygun

Epey uygun

Tamamen uygun

23. Hakkimi savunabilecegime inanirim.

24. Olanlar karsisinda ‘kaderim buymus’ derim.

25. ‘Keske daha glcli bir insan olsaydim’ diye
diistiniiriim.

26. Bir kisi olarakiyi yonde degistigimi ve olgunlastigim1
hissederim.

27. ‘Benim sugum ne’ diye diistiniirim.

28. Hep benim yiiziimden oldu’ diye diistiniirim.

29. Sorunun gergek nedenini anlayabilmek
icin bagkalarma danigirim.

30. Bana destek olabilecek kisilerin varligini bilmek
beni rahatlatir.
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9. SUICID/KENDINE ZARAR VERME TANILMA FORMU

SUIiSIiD /KENDINE ZARAR VERMENIN TANILANMASI
(Suisid riski siiphesi duyuldugunda veya bir risk faktori tamlamirsa uygulayin)

Yonerge:

1.Soru It yanitlayin.

2.Hasta Il. Bolimde tanimlanan her bir anahtar faktdr icin Ui¢ tanimlamadan birisini vurguluyorsa bélim IT’yi tamamlayin.
3.BolUm 111 tamamlayin.

4. Toplam puani elde etmek icin 111 111. bélimdeki isaretlenen her bir maddenin puanlarini toplayimz.
I. Suandaki yatis suisid girisimi nedeni ile midir? Evet /2 puan Hayir/ 1 puan
11. Anahtar faktorler Y uksek Risk Orta derecede risk Risk Yok
(1:1) (15 dakika gozlem)
Guvenlik anlagmasi Anlagmaya yanasmiyor Kontrati kabul eder fakat Gilvenlikicin
Gergegi degerlendirmenin bozulmasi ambivalandir veya izlenir guvenilir surette
Nedeniyle anlasmanin yapilmamasi anlagmalar
(haltsinasyonlar, deltizyonlar, demans,
deliryum, disosiasyon)
2 puan 1 puan 0 puan
Suisid plam Mevcut plan var m1 veya planlannms Yonteme dayali olmayan plan Plan yok
yontemleri uygulamak icin potansiyel var mi olmast
2 puan
1 puan 0 puan
Oliim plan Yuksek diizeyde 6ldirici plan (atesli silah, Dusiik diizeyde 6ldriicu plan Plan yok
asma, atlama, karbonmonoksit) (Kendini tirmalama, yiize
2 puan yastikla bastirma, kendini
1s1rma, ba§1n1 vurma
1 puan 0 puan
Kagma riski Yiiksek kagma riski Diisiik kagma riski Kagma riski yok
2 puan 1 puan 0 puan
Intihar diisiincesi Yogun suisid diistincesi Zaman zaman olan suisid Halihazirda suisid
2 puan diistincesi diislincesi yok
1 puan 0 puan
Intihar girisim 6ykisti Gegmiste oldariicaliga yiksek girigimler Gegmiste dldiriicilugi diisiik Onceki girisim yok
2 puan girisimler 0 puan
1 puan
Semptomlar; varolan semptomlar | 5-6 semptom var 3-4 semptom var 0-2 semptom var
(zerinde durulan semptomlar)
Umitsizlik
Caresizlik
Anhedoni
Sucluluk
Utanma
Kizginlik 2 puan 1 puan 0 puan
Ofke
Impulsif davramslar
Halihazirda 6lUm diistincelerinin Yogun bir gekilde Siklikla Nadiren
olmasi (6liimle agir1 zihinsel
mesguliyet, 6blr diinyada 2 puan 1 puan
kavusma fantezileri)
III. Hemsirenin (hastanin ve yanitlarinin (4) Hastanin yanitlar1 dogru degil, birkag s6zel olmayan belirti
dogrulugu tizerine) subjektif degerlendirmesi (3) Hastanin yanitlar1 soru isareti tagiyor; dogru olabilir en azindan
bir sozel olmayan belirti
(0) Hastanin yanitlar1 dogrudur
Toplam Puan.......... Hemgire:
Puanlama Anahtari: Tarih ve Saat:

Yiiksek Risk Onlemleri= 10 puan veya {stii
Orta Risk Onlemleri= 4-9 puan
Onlem Yok= 0-3 puan
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10. SIDDETI TANILAMA FORMU

Tamm: Bu arag eger hastada: a. Siddet Oykiisu varsa,

b. Halihazirda siddet tehdidi gosteriyorsa,

c. Oykiistinde zaman zaman siddet tehlikesi varsa kullanilir.

Yonerge: a. Her bir anahtar faktori degerlendiriniz,
b. Her bir anahtar faktor igin verilen 3 tanimdan hasta igin en uygun olani daire igine aliniz,
c. Toplam puani elde etmek i¢in daire i¢ine alinan her bir maddenin puaninin toplaymiz.

ilk Yayin Tarihi: 13.01.2022
Revizyon Tarihi: 29.12.2023
Revizyon No: 02

Anahtar Faktorler

Yuksek Risk (2)

Orta Derecede Risk (1)

Risk Yok (0)

Siddet Oykiisi Hastanedeyken  baskalarimi | Hastanedeyken bagkalarim | Sadece ila¢ veya alkol
yaralayici herhangi bir siddet | yaralamaksizin egyalara zarar | kullandigi zaman
epizodu () verme () siddet ()

Veya Veya Veya
Hastane disindayken birden Hastane disinda yaralanma ile Hastane disinda gevreye
fazla yaralama girigimi ( ) sonuglanan tek bir saldir1 () zarar verme ()
Veya Veya
Hastane diginda yaralanma ile | Siddet ykusi yok ()
sonuglanmayan bir ¢ok saldiri ()

Son zamanlarda | Yatis ve sevk swrasinda | Yatis ve sevk sirasinda sozel Yatis ve sevk sirasinda

agresyon oykusi fiziksel tehdit () tehdit () tehditin olmamasi ( )

Kokeni aileden | Cinsel veya fiziksel kotuye | Fiziksel veya cinsel kétlye | Sézel agresyon kurbani

olan agresyon | kullammi yapan kisi veya | kullanima tanik olmak () veya tamgi ()

oykusu magduru olmak () Veya

Ailede agresyon
Oykiistiniin olmamasi ( )

Madde kétiiye | Son zamanlarda alkol/madde | Son zamanlarda cekilme | Alkol/madde kétlye

kullanim durumu kotiye  kullanimda  yogun | semptomlarimin yokluguyla | kullamim Oykiisiiniin
detoksikasyon ( ) madde ve alkol kotiiye olmamasi ( )

Veya kullanimi () Veya
Halihazirda alkol veya ilacin Oykiide (3 ay once)
etkisi altinda olmak ( ) alkol/madde kotlye
kullaniminin olmadigi ( )

Paranoya/ Paranoya veya diismanligini | Paranoya  veya  diismanligin | Paranoya yok

Diismanhk yakin  gevredeki  kisilere | ulagilmasi guc kisilere | Diismanlig1 yok ( )
genellenmesi () genellenmesi ()

Impulsif davrams Fiziksel impulsif davranis ( ) | Sézel impulsif () Impulsif davranis yok ( )

Veya
Fiziksel impulsif davrams dykdsu
@)

Ajitasyon Yogun baskilanmig fiziksel | Hiperaktif, aralikli Ofke | Psikomotor ajitasyon yok
aktiveyle psikomotor | patlamalari ile birlikte psikomotor | ()
ajitasyon () ajitasyon ()

Algi/Duyusal Hafiza bozukluguna eslik | Hafiza bozuklugu ile birlikte | Hafiza ve oryantasyonda

durum eden dezoryantasyon ( ) oryante () bozulma yok ( )

Puanlama Anahtar: 9 veya Ustl: Yiksek-risk Toplam Skor:..........ccceviviiinnnnn..
3-8: Orta derecede risk Hemsire: .........coooviiiiiiiii,

0-2: Onlem yok

Tarih: ..........

.......... Saat: .........
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11. BAKIM PLANI FORMU

Hemsirelik Tanisi:

Etiyolojik (Nedensel) faktorler:

Semptom (Tammlayic Kriterler):

Sonug Kriterleri:

Hastanmin Adi Soyadi: ......ccovveenniinnennne Ogrenci Hemsirenin Adi-S0yadr: ........ccc..ecvrmvrnsioecrineiennns
— | TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
©
%
Amag/ Sonug Kriterleri Miidahaleler/Girisimler




_ _ " KTU SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI HEMSIRELIK BOLUMU o _
SISTEMATIK YAKLASIM EGiTiM PROGRAM MODELi KAPSAMINDA HEM4043 RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGI DERSI PROGRAMI

KTU SBF Hemsirelik Béliimiiniin temellendigi Model

Egitim Modeli Kapsaminda HEM4043 Ruh Sagligi ve Hastaliklari Hemsireligi
Ders Programi

Geriye Dogru ilhan'in TYYC KTU SBF KTU SBF Hemsirelik Boliimii HEM4043 Ruh _Saghi§i ve Hastaliklari
Tasarim Modeli* 2020* Hemsirelik EGitim | Hemsireligi Ders Programi iceriginin Modele Uygun Sunumu:

Programi

Entegre Model***
. Asama: Beklendik Program 1.Asama Bologna sireci kapsaminda belirlenen Avrupa Yeterlilikler Cergevesi, TYYC,
ciktilarin, egitim amaglarinin Cevre incelemesi | HUGEP, vb. kriterleri dogrultusunda, i¢ (grenci calistayr vb.) ve dis paydas
programinin belirlenmesi (environmental toplantilari ile KTU SBF Hemsirelik Bélimiiniin Program amaglari, program ciktilari
hedeflerinin ve bu scanning) (mezun yeterlilileri) (
hedeflerin ulusal, ) - S .
bolgesel ve yerel icerik https.//wwwv..k.tu.edu.tr/sbfh(.ems.qt.ahk/.proqramveterllkler|C|kt|Iar| ) ) .\./e" ) Muflre(.jat
standartlarina programi/egitim program igerigi giincellenerek 2019 yilinda yurirlige girdi (
uygunlugunun http://www.katalog.ktu.edu.tr/DersBilgiPaketi/generalinfo.aspx?pid=2340&lang=1
belirlenmesi .https://www.ktu.edu.tr/sbfhemsirelik/programamaclari,
Adim |: Mezunlar ne Program 2Asama | https://www.ktu.edu.tr/dosyalar/sbfhemsirelik _13713.pdf, )
bilmeli, yapabilmeli? ciktilarinin ve Mezun Yeterlilikleri | emsirelik Balimi miifredat programi dért yilda bir olacak sekilde Bologna siireci
Hangll clegfer; t_utum ve | program . (Graduate . ile gelisen ylksekdgretimin uluslararasilastirma da dikkate alinarak amacina uygun
becerilere sahip kapsamindaki Competencies) i .
olmali? sorularina derslerin guncellenmektedir.
yanit aranarak belirlenmesi

amaglarin
belirlenmesi,

Adim II: Bu amaglara
ulasmak icin gerekli
icerigin belirlenmesi,

Her bir ders icin
ogretim
programlarinin
gelistiriimesi ve
uygulanmasi

Adim lll: Hangi
derslerin verilecegi ve
bu derslerde hangi
icerigin sunulacagina
karar verilmesi

3.Asama
Mufredat
Gelistirme
(Curriculum
Development)



https://www.ktu.edu.tr/sbfhemsirelik/programyeterliklericiktilari
http://www.katalog.ktu.edu.tr/DersBilgiPaketi/generalinfo.aspx?pid=2340&lang=1
https://www.ktu.edu.tr/sbfhemsirelik/programamaclari
https://www.ktu.edu.tr/dosyalar/sbfhemsirelik_13713.pdf

Il. Asama: Egitim
programi

Programlarin
degerlendirilmesi

uygulandiginda (ilhan, 2020)

degerlendirmenin nasil

yapilacaginin

belirlenmesi

Ill. Asama: Ogrenme SISTEM 4. Asama Hemsirelik Bolimindn Program amag ve giktilarina ulagsmasini saglamak igin
yasantilari ve YAKLASIMI* Pedojik stratejilerin | HEM4043 Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi dersi miufredat/egitim
ogret|m|r1 nasil beI|rIeanS| programina yerlestirildi.

yapilacaginin (Pedagogical

belirlenmesi

Strategies)

1.Problemin tanimi

Amacin
belirlenmesi,
komisyon
tyelerinin segimi

Sistematik yaklasim egitim modeline temelli olarak TYYC, i¢ ve dis paydas
gorusleri, 6zellikle HUCEP kriterleri ve calistay sonuglari da dikkate alinarak
KTU SBF Hemsirelik Boliimi Miifredat Komisyonu ¢alismalari ve égretim
elemanlarinin igbirlikleri ile KTU SBF Hemsirelik Boliimi Mifredat/ders
iceriklerinin belirlenip dizenlenmesi sonrasinda Hemsirelik Bolimandn
Program amag ve ¢iktilarina ulagsmasi saglayacak sekilde ilgili anabilim dali
Ogretim elemanlar tarafindan HEM4043 Ruh Sagligi ve Hastaliklan
Hemsireligi dersinin amaci belirlendi.

2. Geligsme

icerigin segimi

Ogrenciye déniik
amaglarin
yazilmasi

Amaglarin
davranisa
donuistiridlmesi

Hemgirelik Béliminin yine amaglari ve program ciktilarina uyumunu
saglamak i¢in TYYC, i¢c ve dis paydas gorugsleri dikkate alinarak HUCEP’te Ruh
Saghgr ve Hastaliklari Hemsireligini ilgilendiren kavramlar ve konu basliklarina
iliskin ders icerikleri tanimlandi.

HEM4043 Ruh Saglhgi ve Hastaliklari Hemsirelidi dersinin amacina yonelik
KTU SBF Hemsirelik Baliminiin program ciktilari (PC4, PC6, PC8, PC13)
ile uyumlu olacak sekilde dersin hedefleri/é6grenme kazanimlari olusturulup
(OK 1-5) Tablo 2.1'de belirtilmistir.

HEM4043 Ruh Saglhgi ve Hastaliklari Hemsireligi dersinin hedeflerine yonelik
davranislar bilissel, duyussal ve devinigsel dizeyde yazildi.
Ruh Sagligi ve Hastaliklari Hemsireligi Dersi Hedefleri




Biligsel Hedefler

- Psikiyatri hemsireliginin tarihsel gelisimini bilir

- Psikiyatri hemsiresinin amacini, felsefesini ve prensiplerini kavrar.

- Bireyin psikososyal gelisim siirecini ve dnemini kavrar.

-Ruhsal durum degerlendirmesinde kullanilan kavramlari bilir.

- Tedavi edici ortamda hemsirenin sorumluluklarini bilir.

- Psikiyatri hemsiresi i¢in iletisimin énemini kavrar.

- Veri toplama yéntemlerini ve butincul dederlendirme asamalarini bilir.

-Benligin savunma mekanizmalarini bilir.

- Kisilik bozukluklarinin 6zelliklerini bilir.

- Anksiyete bozukluklarinin psikodinamigini kavrar.

- Duygudurum bozukluklarinin belirtilerini bilir, seyrine dair 6zellikleri kavrar.

- Sizofreni ve sizofreni ile iliskili bozukluk kavramlarini tanimlar.

- Psikoseksuel gelisim evrelerini bilir.

- Psikosomatik bozukluklarin nedenlerini ve hazirlayici faktorleri tanimlar.

- Madde kullanim bozukluklarinin nedenlerini, risk ve koruyucu etmenlerini bilir.

- Norobiligsel bozukluklarin nedenlerini ve hazirlayici faktorleri tanimlar.

- Psikiyatride kullanilan ilaglarin etkili oldugu hastaliklari ve semptomlari bilir.

- Somatik tedavi turlerini bilir.

- Konsiltasyon ve Liyezon Psikiyatrisi Hemsiresinin gorevlerini bilir.

- Fiziksel ve ruhsal hastaliklarda gorilen psikososyal sorunlari bilir.

Devinigsel Hedefler

-Ruhsal Durum Muayenesi kapsaminda yer alan hemsirelik becerilerini bilir,
uygular ve mesleki uygulamalarinda kullanir.

- Ruhsal hastaliklarda hemsirelik bakimina yonelik sureci yapilandirir.

- Kisilik bozuklari kapsaminda yer alan hemsirelik girisimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Anksiyete bozukluklarina yoénelik hemsirelik girisimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Duygudurum bozukluklarina yonelik hemsirelik girisimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Sizofreni ve sizofreni ile iligkili bozukluklara yénelik hemsirelik girisimlerini planlar,
uygular ve degerlendirir.




-Psikosekstiel bozukluklara yoénelik hemsirelik girisimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Psikosomatik bozukluklara ydnelik hemsirelik girisimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Madde kullanim bozukluklarina yénelik hemsirelik girigsimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Norobilissel bozukluklara yonelik hemsirelik girisimlerini planlar, uygular ve
degerlendirir.

- Psikiyatride kullanilan ilaglarin yonetiminde hemsirelik surecini planlar, uygular ve
degerlendirir.

-Somatik tedavilerin uygulanma asamalarinda rol alir.

-Konstiltasyon-Liyezon Psikiyatri Hemsiresinin becerilerini bilir ve uygular.
Duyussal Hedefler

-Bireyi butlincil olarak degerlendirmek ve bireyin gereksinimlerini saptamak
amaciyla gozlem yapma ve aktif dinleme yontemlerini kullanmaya isteklidir.
-Terapdtik iletisim kapsaminda dogru ve uygun iletisim becerilerini kullanmaya
isteklidir.

-Fiziksel ve ruhsal hastaliklar sonucu gorulebilen psikososyal sorunlari ¢ézmeye
yonelik hemsirelik becerilerini kullanmaya isteklidir.

-Ruhsal hastaliklar kapsaminda, bireyin s6zel ve davranissal ifadelerini ve
gereksinimlerini fark eder.

-Ruh Saghgi ve Hastaliklari Hemsireligi kapsaminda, hemgirelik ile ilgili tum
sureclerde hasta haklarina ve etik ilkelere bagl kalir.

-Glvenli Cevrenin Saglanmasi ve Surdurilmesi Aktivitesi kapsaminda hemsirelik
becerilerini gerceklestirmede dodru ve uygun adimlari kullanmaya isteklidir.
-Hareket Aktivitesi kapsaminda hemsirelik becerilerini gerceklestirmede dogru ve
uygun adimlari kullanmaya isteklidir.

Uygun ders
planlarinin
yazilmasi

Ogretim
materyallerinin
gelistiriimesi,

5. Asama
Uygulama,
Degerlendirme ve
Geri Bildirim

Ruh Saghgi ve Hastaliklarn Hemsireligi dersinin biligssel, duyussal,
psikomotor hedeflerle uyumlu sekilde HUCEP ders igerikleri de dikkate
alinarak ders planlari/programlari (dersin amaci, dersin hedefleri, igerigi,
yontemler, arag ve gerecler, dederlendirme) yapildi.

Bu plan dogrultusunda, hedeflere ulasacak sekilde dersin teorik ve uygulama
seklinde egditim araclari ve yéntemlerinin (teorik derste; anlatim(powerpoint),
soru-cevap, tartisma, beyin firtinasi, vaka tartismasi,6rneklendirme (video




Ogrenme ortaminin
desteklenmesi

goOsterimi ve tartismasi) ve - ders disinda film izletme-uygulamada vaka
tartismasi ve bakim plani hazirlama bakim planlari) yani sira 6grencilerin de
hazirladigi galismalar (vaka sunumu, bakim planlari vb.) ile uygulanip
gercgeklestiriimektedir.

Bu ders kuramsal ve derse bagli uygulamasi olan bir derstir. Ogrencinin derse
devam zorunlulugu bulunmaktadir. Ders kapsaminda Fizik Boliminde bulunan
Behram Kursunoglu Amfisi ve FD4 no’lu derslik kuramsal egitim igin
kullanilmaktadir. Derse bagl uygulamada ise KTU Farabi Hastanesi klinikleri

kullaniimaktadir.

3.Degerlendirme

Sonuglarin
degerlendiriimesi,
surekli donut
saglanmasi

Dersin degerlendirmesinde bir ara sinav ve bir yariyil sonu sinavinin
agirlikli ortalamasinin %50’si ile uygulama notunun %50’si toplam ders
notunu olusturmaktadir.

Derse Devam: Teorik derse devam %70, derse bagl uygulamaya devam
%80’dir.

Tablo 2.1. KTU SBF Hemsirelik Bélim{ Program Ciktilari (PC-4, PC-6, PC-8, PC-13) ve HEM4043 Ruh Saghi§i ve Hastaliklari Hemsireligi dersi 6grenme

kazanimlari eglestiriimesi

PROGRAM CIKTILARI (PC4, PC6, PC8, PC13)

OGRENME KAZANIMLARI

PC-4: Mesleki rol ve iglevlerini yerine getirebilecek bilissel,
duyussal ve psikomotor becerileri kazanir.

PC-6: Edindigi kuramsal bilgiler dogrultusunda biitiinciil
hemsirelik bakimi verir

PC-8: Hemsirelik bakim uygulamalarinda kanita dayali bilgiyi
Kullanir.

PC-13: Elestirel diistinme ve sorun ¢ézme becerisi kazanir.

OK-1. Ruh saglig1 ve hastaliklar1 hemsireligi alaninda kuramsal
kanita dayali ve uygulamali bilgileri kullanarak holistik yaklasimla
hemsirelik siirecini uygular.

OK-2. Ruh sagligi ve hastaliklari hemsireligi etkinlik alanlarinda
elestirel diisiinme becerisini kullanir.

OK-3. Ruh sagligimin korunmas, gelistirilmesi ve iyilestirilmesine
yonelik hemsgirelik yaklagimlarini baglatabilir.

OK-4. Ruh sagh@ ve hastaliklar1 hemsireliginin amaci, felsefesi,
islevleri, standartlarini, rol ve sorumluluklarin1 bilir.

OK-5. Psikiyatr1 dis1 kliniklerde tedavi alan hastalarda ruhsal bakim
gereksinimlerini kargilayabilir.




