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KTU SBF Hemsirelik Boliimii Misyon, Vizyon, Degerleri ve Egitim Programi Amaclari

Misyon
(Cagdas bilim, teknoloji, kanita dayali yaklagim ve yontemlerle egitilen; birey, aile ve
toplumun sagligini koruma ve gelistirmede biitlinciil yaklasan; bakim verici, egitici,
arastirmaci, yonetici ve liderlik rollerini etkin olarak yerine getiren; mezuniyet Oncesi ve
sonras1 akademik ¢aligma yapabilen; temel egitim ve hemsirelik hizmetlerinin gelisimine

katkida bulunabilen profesyonel hemsireler yetistirmektir.

Vizyon
Ogrenci, 6gretim elemani, egitim programlar1 ve arastirmalari ile {ilkemize model

olusturan, uluslararasi diizeyde taninan ve tercih edilen bir egitim kurumu olmaktir.

Degerler
Bilimsellik, insana saygi, yararlilik, adalet, esitlik, yenilik¢ilik, katilimcilik,
toplumsal duyarlilik, etik degerlere baghlik, ¢evre ve dogaya duyarlilik, kalite ve siirekli

geligim

Egitim Programi Amaclar

1. “Mezunlar yasalara uygun olacak sekilde hemsireligin rol ve islevlerini mesleki
standartlarda yerine getirebilmek ic¢in giincel bilgi, beceri ve tutuma sahip olarak kamu
veozel saglik kurumlarinda istihdam edilir”

2. “Mezunlar, saglikli/hasta bireyin, ailenin ve toplumun saglik gereksinimlerini
kanitadayali ve biitlinciil yaklagimla, bakim ve bilisim teknolojilerini kullanarak tanilar,
planlar, uygular ve degerlendirir”.

3.“Mezunlar, saglikli/ hasta bireylerle ve yakinlariyla, saglik ekibi ve diger
disiplinlerle etkili iletisim kurar, mesleki etik ilkelere ve degerlere uygun davranir”

4. “Mezunlar, hemsirelik egitimi, yonetimi ve arastirma siirecinde rol alir, liderlik
iistlenir, yenilikei, girisimci bir felsefe ile kariyer hedefleri dogrultusunda yagam boyu

O0grenmeyi benimser”



Tablo 1’de Hemsirelik programinin 6grenim kazanimlari belirtilmistir.

Tablo 1. Program Ogrenim Kazanimlari

Egitim Programimin Amaclan
(EPA)
Program Ciktilars (PC) EA1l. |EA2. |EA3. |EA4.
OK-1 : Hemsirelik bakim uygulamalarini ulusal ve uluslararas: Y Y (0]
standartlar dogrultusunda yasa ve yonetmeliklere uygun olarak
gerceklestirir
OK-2 : Yonetim becerileri ve liderlik 6zellikleri kazanir D D 0 Y
OK-3 : En az bir yabanci dil kullanarak alanina iligkin bilgileri takip D (@) D
eder ve etkili 1letigim kurar.
OK-4 : Mesleki rol ve islevlerini yerine getirebilecek biligsel, Y Y (@)
duyugsal ve psikomotor beceriler: kazamr
OK-5 : Saglik bilisim sistemlerini kullanir. D D

OK-6 : Edindigi kuramsal bilgiler dogrultusunda bitiinciil hemsirelik Y Y 0
bakimi verir.

OK-7 : Toplum sagligimin siirdiiriilmesinde bireyin saglik egitimi ve (@) Y
damigmanlik gereksinimini karsilar.

OK-8 : Hemgirelik bakim uygulamalarinda kanita dayals bilgiy1 (@) Y D
kullanir.

OK-9 : Hemgirelik mesleginin gelisimine katki saglayacak Y
aragtirmalara katilir ve liderlik eder.

OK-10 : Topluma ve meslektaglarina rol model olur. Y Y

OK-11 : Hemgirelik faaliyetlerini, mesleki etik ilkeler ve kodlara Y o Y
uygun olarak siirdiiriir.

OK-12 : Temel iletisim becerilerini kazanarak birey, aile, toplum ve Y Y
saglik ekibi tiyeleri ile etkili 1letigim kurar

OK-13 : Elestirel diigiinme ve sorun ¢ozme becerisi kazamr. Y (0] Y

OK-14 : Ekip tiyeleri ile 15 birligi igerisinde ¢aligir ve sorumluluk alir. Y Y

OK-15 : Bakim uygulamalarin1 hemsirelik kuram ve modelleri 0 Y
dogrultusunda gerceklestirir

OK-16 : Yasam bovu 6renmeyi amac edinir. Y

OK-17 : Hemsirelik bakim uygulamalarinda bireyin kiiltiirel D D D
ozelliklerini dikkate alir

*D= Diigiik, O=Orta, Y=Yitksek



1.

HEM3051 Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi

1.1. Dersin Ogretim Elemanlar

Prof. Dr. Ilknur KAHRIMAN
Dog. Dr. Hacer Kobya BULUT
Dr. Ogr. Uyesi Bahar COLAK
Ars. Gor. Sura DAL

1.2. Dersin Tanimi ve Amaci

Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi; ¢ocugun sagligiin korunmasi, siirdiiriilmesi ve

gelistirilmesi, yas donemlerine gore biliylime ve gelisme 6zellikleri, yaslara gore cocugun yeterli
ve dengeli beslenmesi, sagliktan sapma durumlarinda c¢ocugun bakim gereksinimlerini
karsilamaya yonelik biitiinciil hemsirelik bakimlarinin planlanmasini, yaslara gére gerekli
hemsirelik girisimlerinin uygulanmasini, hastanede yatan ¢ocugun uygun hemsirelik bakiminin

saglanmasini kapsar.

1.3. Dersin Genel Hedefleri
Bu dersi basari ile tamamlayan 6grenciler:

Diinya’da ve Tiirkiye’de ¢ocuk sagligina iliskin sorunlar1 ve gelistirilen politikalar1 kavrayabilir,
Pediatri hemsiresinin gdrev rol ve sorumluklarini kavrayabilir

Cocugun biiylime ve gelisme siirecine iliskin kuramlari kavrayabilir, bu siireci etkileyen
faktorleri tamimlayabilir ve degerlendirebilir,

Cocugu aile merkezli bakim ve holistik yaklagimla degerlendirebilir,

Cocugun yas grubuna uygun sekilde onunla iletisim kurabilir,

Kronik hastaliga sahip, fiziksel anomalisi olan ve 6liimciil hastalig1 olan gocuk ve ailesinin bakim
gereksinimlerini tespit edebilir ve uygun hemsirelik bakimi verebilir,

Yenidogan ve ¢ocukluk donemlerine iligkin sistemlere ait sik karsilasilan saglik problemlerini
tanilayabilir, hemsirelik bakimi planlayabilir, uygulayabilir ve degerlendirebilir,

Cocuk ve ailesinin egitim gereksinimlerini tespit edebilir, bu gereksinimlere yonelik egitim plani
yapabilir, uygulayabilir ve degerlendirebilir,

Cocukluk donemlerinin her yas grubunda hemsirelik temel ilke ve uygulamalarini, ilag

uygulamalarini ¢cocuk iizerinde uygulama becerisini kazanir.



Tablo 2. Dersin Biligsel, Duyussal ve Psikomotor Hedefleri

Konu
Cocuk saghgi sorunlar ve
hemsirenin rolii

Pediatride hemsirelik
siireci

Genetik sorunu olan ¢ocuk
ve hemsirelik bakim

Yas donemlerine gore
bilyiime ve gelisme

Bilissel hedef
Cocuk sagligi ve hastaliklart
hemsireligini agiklayabilir.
Cocuk sagligini etkileyen
faktorleri tanimlayabilir.
Cocuk saghigini tilkemizdeki ve
diinyadaki durumunu
aciklayabilir.
Pediatri hemsirenin rol ve
sorumluluklarini ag¢iklayabilir.
Cocuk hastalarda hemsirelik
stirecini bilir.
Hasta ve ailesiyle etkili iletisim
kurarak anamnez almay1 bilir.
Yetigkin hemsirelik siirecinden
farkliliklar1 bilir.

Genetik hastaliklan agiklayabilir.

Yas donemlerine gore biiyiime ve
gelismeyi agiklayabilir.

Duyussal hedef
Cocuk saglig1 sorunlarinin ve ¢ocuk
saglig1 hemsiresinin rol ve
sorumluluklarinin farkindadir.

Cocuk hastanin hemsirelik siirecinde
aile merkezli bakimin farkindadir

Genetik hastalig1 olan yenidogani ve
ailesini onemser.

Yas donemlerine gore ¢ocugun
biiylime ve gelismesinin farkindadir.
Biiyiime gelismede normalden
sapmalar fark edebilir.

Psikomotor hedef
Pediatri hemsirenin rol ve
sorumluklarini bilerek hareket
eder.

Cocuk hastanin hemsirelik
stirecinde aile merkezli bakimin
farkindadir

Cocuk hastaya yonelik
hemsirelik siirecini
planlayabilir, uygulayabilir ve
degerlendirebilir.

Genetik hastalig1 olan gocuga ve
ailesine hemsgirelik bakimi1
verebilir

Genetik hastalig1 olan ¢gocugun
ailesine danigmanlik verebilir
Yas donemlerinin 6zelliklerini
dikkate alarak hemsirelik bakim
ve girisimlerinin planlar.
Biiylime gelismeyi yas
donemlerine gore izleyebilme ve
degerlendirebilme

Biiyiime gelismede normalden
sapmalarda uygun hemsirelik
bakimini verebilme



Agrisi olan cocugun
hemsirelik bakimi

Saghkli/term yenidogan ve
hemsirelik bakimi

Agn tiplerini, reseptorleri, esigini
ve agriyi etkileyen faktorleri
aciklayabilir

Agrist olan ¢ocugun tepkilerini
yas donemlerine gore siralayabilir
Agrmin degerlendirilmesinde
kullanilan yontemleri siralayabilir
Agr1 yonetiminde hemsirenin
roliinii agiklayabilir

Agriy1 azaltmada kullanilacak
farmakolojik ve nonfarmakolojik
yontemleri agiklayabilir

Saglikli yenidoganin 6zelliklerini
ve bakimim agiklayabilir.

Saglikli yenidoganin yeterli ve
dengeli beslenmesini bilir

Agrmin degerlendirilmesinde dlgek
kullanmanin 6nemini takdir eder
Agrisi olan gocugu dnemser

Saglikli yenidoganin ihtiyaglarini
Oonemser

Agrisi olan gocuk ve ailesine
hemsirelik yaklagimlarini
planlar, uygular ve
degerlendirir.

Agrist olan gocugun agri
degerlendirmesini yapabilir

Yenidoganin fiziksel
muayenesini yapabilir ve
ozelliklerini degerlendirebilir.
Saglikli yenidoganin yeterli ve
dengeli beslenmesini
saglayabilir

Agiz, yiiz, goz, kulak, burun, el,
ayak, tiak, sa¢ bakimi verme
Anne bebek etkilesimini
saglama APGAR’1
degerlendirme

Bebek banyosu yapma

Deri bakim1 yapma fizik
muayene yapma

Fototerapi alan bebege bakim
yapma

Gobek bakimi yapma

Go6z bakimi yapma

Viicut sicakligini koruma



Yiiksek riskli yenidogan ve
hemsirelik bakim

Sivi-elektrolit ve asit-baz
dengesi, dengesizlikleri ve
hemsirelik bakim

Fiziksel gelisim bozuklugu
ile dogan ¢ocuk ve
hemsirelik bakimi
Solunum sistemi sorunu
olan cocuk ve hemsirelik
bakimi

Yiiksek riskli yenidogani
tanimlayabilir ve hastaliklar1
aciklayabilir.

Yiiksek riskli yenidoganin
beslenme bozuklugunun
tanimlayabilir

S1v1 elektrolit dengesizliklerini
tanimlayabilir

Fiziksel gelisim bozuklugu olan
cocuklar1 tanimlayabilir.

Solunum sorunu olan ¢ocugu
tanimlayabilir

Yiiksek riskli yenidoganin
gereksinimlerini dnemser.

S1v1 elektrolit dengesizligi olan
¢ocugu onemser

Fiziksel gelisim bozuklugu olan
cocuklarin bakim ihtiyaglarim
Oonemser.

Solunum sorunu olan ¢ocugu ve
ailesini onemser.

Yiiksek riskli yenidoganin
bakimini planlar, uygular ve
degerlendirebilir.

Beslenme bozuklugu olan
yenidoganin beslenmesini
uygun sekilde saglar.

Agizdan beslenmeye yardim
etme

Beslenmeyi izleme ve
degerlendirme

Biberonla besleme emzirmeyi
baglatma ve siirdiirme
gastrostomiden besleme
Gavajla besleme

Nazogastrik sonda yerlestirme
ve bakimi

Parenteral, enteral besleme
Total parenteral besleme

S1v1 elektrolit dengesizligi olan
cocuga uygun hemsirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.

Fiziksel gelisim bozuklugu olan
cocuklarm bakimim yapabilir.

Solunum sorunu olan ¢ocuga
uygun hemsirelik yaklagimini
planlar, uygular ve
degerlendirir.

Solunum sistemi cerrahisinde
ameliyat oncesi, sirasi ve
sonrasinda hemsirelik bakimi
verebilme
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Hematolojik sorunu olan

cocuk ve hemsirelik bakimi

Enfeksiyon hastaligi olan

cocuk ve hemsirelik bakimi

Kan hastalig1 olan ¢gocugun
belirti, bulgularini bilir.

Kan hastalig1 olan ¢ocuga ve
ailesine uygun hemsirelik tanisini
koyabilir.

Enfeksiyon hastaligi olan
cocugun;

Bakim ihtiyacim belirler,
Hemsirelik girisimlerini yapabilir
Izolasyon yontemlerini bilir

Ates yonetimini bilir.

Hematolojik sorunu olan ¢ocuk ve
ailesini 6nemser

Enfeksiyon hastaligi olan ¢ocugun

sorunlarina ve izolasyon dnlemlerine

kars1 duyarhilik gosterir

Solunum sistemini
degerlendirme

Derin soluk alma ve oksiirme
egzersizleri yaptirma

Maske ile oksijen verme

Nazal yolla oksijen verme
oksijenasyonu degerlendirme
Oral, nazal, trakeal aspirasyonu
yapma

Postiiral drenaj uygulama
trakeostomi bakimi yapma
Hematolojik sorunu olan ¢ocuk
ve ailesine hemsirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.

Kan hastaliklarindan korunmada
egitim ve hemsirelik bakimi
verebilme

Kan ve kan tiriinlerini
uygulayabilme

Kan ve kan {irtinlerinin
komplikasyonlarini
tanimlayabilme

Kan ve kan {irtinlerinin
komplikasyonlaria uygun
girisimde bulunabilme

Ates yonetimini yapabilir
Bakim ihtiyaglarin
karsilayabilir

Tedavisini uygulayabilir

11



Endokrin sorunu olan
cocuk ve hemsirelik bakimi

Onkolojik sorunu olan
cocuk ve hemsirelik bakimi

Enfeksiyon hastaliklarini,
etkenine gdre gruplandirabilir ve
belirti bulgularini agiklayabilir
Enfeksiyon hastaliklarinin
tedavisini ve hemsirelik bakimini
siralayabilir

Enfeksiyon hastaliklariin ¢ocuk
ve aile iizerine olan olumsuz
etkilerini agiklayabilir

Bulasict hastaliklarin etkenlerini
ve bulas yollarin1 belirleyebilir
Endokrin sistemin yapisi ve
fonksiyonlarim agiklayabilir
Endokrin sistem sorunu olan
cocugu tanimlayabilir

Endokrin sistem hastaliklarini ve
belirti bulgularini agiklayabilir
Endokrin sistem hastaliklarmin
tedavisini ve hemsirelik bakimini
siralayabilir

Cocukluk ¢ag1 kanserlerinin
etiyolojisini ve epidemiyolojisini
aciklayabilir

Cocukluk ¢agi kanserlerinin tant
ve tedavi yontemlerini
siralayabilir

Cocukluk ¢ag1 kanserlerinin
tedavilerinin ¢ocuk iizerine
olumsuz etkilerini agiklayabilir
Cocukluk ¢agi kanserlerinin ve
tedavinin etkilerini g6z 6nilinde

Endokrin sisteme ait hastaligi olan
cocuk ve aileyi onemser

Endokrin sisteme ait hastaliklarin
¢ocuk ve aile lizerine olan olumsuz
etkilerini agiklayabilir

Cocukluk ¢agi kanser hastaligina
sahip cocuk ve aileyi 6nemser

Endokrin sisteme ait hastalig1
olan ¢ocuk ve ailesine
hemsirelik yaklagimlarini
planlar, uygular ve
degerlendirir.

Kan sekeri 6lgebilir

Onkolojik sorunu olan ¢ocuk ve
ailesine hemsgirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.
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Uriner sistem sorunu olan
cocuk ve hemsirelik bakimi

Gastrointestinal sistem
sorunu olan cocuk ve
hemsirelik bakimi

bulundurarak hemsirelik bakimini
aciklayabilir

Uriner sistemin yapisi ve
fonksiyonlarini agiklayabilir
Uriner sistem sorunu olan gocugu
tanimlayabilir

Uriner sistem hastaliklarini ve
belirti bulgularini agiklayabilir
Uriner sistem hastaliklarinin
tedavisini ve hemsirelik bakimini
strayabilir

Uriner sisteme ait hastaliklarm
¢ocuk ve aile lizerine olan
olumsuz etkilerini agiklayabilir

Simbiyotikleri ve dnemini
aciklayabilir

Gastrointestinal sistem sorunu
(GIS) olan gocugu tanimlayabilir
Gastrointestinal sistem
hastaliklarimi ve belirti bulgularini
aciklayabilir

GIS hastaliklarinin tedavisini ve
hemsirielik bakimini sirayabilir

Uriner sisteme ait hastalig1 olan
cocuk ve aileyi dnemser

GIS’e ait hastalig1 olan gocuk ve
aileyi dnemser

Uriner sisteme ait hastalig1 olan
cocuk ve ailesine hemgirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.

Uriner sistem hastalig1
cerrahisinde; ameliyat 6ncesi
sirast ve sonrasinda hemsirelik
bakimi verebilme

Aldig1 ¢ikardigi takibi yapma
idrar torbasini degistirme
mesane irrigasyonu uygulama
Mesane katerizasyonu uygulama
ve bakimimi yapma

Ordek/siirgii verme

Urogenital sistemi
degerlendirme yapabilir

GIS’e ait hastalig1 olan gocuk ve
ailesine hemsgirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.

GIS hastaliklarindan korunmada
aileye egitim verebilme

GIS cerrahisinde; ameliyat
oncesi, siras1 ve sonrasinda
hemsirelik bakim1 verebilme
Agizdan beslenmeye yardim
etme

Beslenmeyi izleme ve
degerlendirme biberonla
besleme

13



Norolojik sorunu olan
cocuk ve hemsirelik bakimi

Kas iskelet sistemi sorunu
olan cocuk ve hemsirelik
bakim

Sinir sistemin yapis1 ve
fonksiyonlarin agiklayabilir
Sinir sistem sorunu olan ¢ocugu
tanimlayabilir

Sinir sistem hastaliklarini ve
belirti bulgularini agiklayabilir
Sinir sistem hastaliklarinin
tedavisini ve hemsirelik bakimini
siralayabilir

Sinir sisteme ait hastaliklarin
¢ocuk ve aile lizerine olan
olumsuz etkilerini agiklayabilir
Kas iskelet sistemin yapisi ve
fonksiyonlarim agiklayabilir

Kas iskelet sistem sorunu olan
cocugu tanimlayabilir

Kas iskelet sistem hastaliklarini
ve belirti bulgularini agiklayabilir
Kas iskelet sistem hastaliklarinin
tedavisini ve hemsirelik bakimini
siralayabilir

Sinir sisteme ait hastalig1 olan gocuk
ve aileyi 6nemser

Kas iskelet sisteme ait hastalig1 olan
cocuk ve aileyi dnemser

emzirmeyi baslatma ve
stirdlirme gastrostomiden
besleme

Gavajla besleme

Nazogastrik sonda yerlestirme
ve bakimi yapabilir
Parenteral, enteral besleme
Total parenteral besleme
Bosaltici-tedavi edici lavman
yapabilir

Kolostomi, ileostomi bakimi
verebilir

Sinir sisteme ait hastalig1 olan
cocuk ve ailesine hemsgirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.

Sinir sitemi cerrahisinde
ameliyat Oncesi sirasi ve
sonrasinda hemsirelik bakimi
verebilir

Norolojik degerlendirme
yapabilir

Kas iskelet sisteme ait hastalig
olan gocuk ve ailesine
hemsirelik yaklagimlarin
planlar, uygular ve
degerlendirir.
Algi-atel-traksiyon bakimi
yapabilir
Kas iskelet sistemini
degerlendirme yapabilir
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Hastaneye yatmanin ¢ocuk
ve aile iizerine etkileri

Kronik hastalig olan ¢cocuk
ve hemsirelik bakim

Oliimciil hastahig olan
cocuk ve hemsirelik
bakimi,

Agrisi olan cocugun
hemsirelik bakimi

Kas iskelet sisteme ait
hastaliklarin gocuk ve aile {izerine
olan olumsuz etkilerini
aciklayabilir

Yas donemlerine gore ¢ocuklarin
hastaneye yatmaya verdikleri
tepkileri agiklayabilir

Hastaneye yatmanin ¢ocuk ve aile
iizerine olan etkilerini
siralayabilir

Yas donemlerine gore kronik /
oliimciil hastalig1 olan ¢ocuk ve
ailenin hastaliga gosterdikleri
tepkileri agiklayabilir

Agn tiplerini, reseptorleri, esigini
ve agriyi etkileyen faktorleri
aciklayabilir

Agrist olan ¢ocugun tepkilerini
yas donemlerine gore siralayabilir
Agrmin degerlendirilmesinde
kullanilan yontemleri siralayabilir
Agr yonetiminde hemsirenin
roliinii agiklayabilir

Agriy1 azaltmada kullanilacak
farmakolojik ve nonfarmakolojik
yontemleri agiklayabilir

e Hastaneye yatmanin ¢ocuk ve ailesi
iizerine olan etkileri ve tepkilerini
Oonemser

e Kironik / 6liimciil hastaligin ¢ocuk ve
aile tizerine etkilerini 6nemser

e Agrinin degerlendirilmesinde dlgek
kullanmanin 6nemini takdir eder
e Agrisi olan ¢ocugu dnemser

Hastaneye yatan, kronik /
oliimciil hastalig1 olan ¢ocuk ve
ailesine hemsgirelik
yaklagimlarini planlar, uygular
ve degerlendirir.

Agrisi olan gocuk ve ailesine
hemsirelik yaklagimlarin
planlar, uygular ve
degerlendirir.

Agrist olan gocugun agri
degerlendirmesini yapabilir
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Pediatride giivenli ila¢
uygulamalan

Cocuklardaki ilag
uygulamalarindaki farkliliklart
siralayabilir

Cocuklarda farmokinetiyi
aciklayabilir

[lag uygulamalarinda hemsirenin
sorumluluklarini agiklayabilir
Yas donemlerine gore ¢ocuklarin
ilag uygulamalarina
hazirlanmasini agiklayabilir

[lag uygulama yéntemlerini ve
yas donemlerine gore ¢cocuga
yaklagimlarn agiklayabilir

[lag doz hesaplamalarini
aciklayabilir

Cocukluk ¢aginda sik kullanilan
ilaglarin etkilerini,
endikasyonlarini, yan etkilerini
aciklayabilir.

Cocuklardaki ilag uygulamalaridaki
farkliliklara ve uygulamalara kars1
duyarlidir

Cocuklarda ilag doz
hesaplayabilir

Burna ilag uygulama

Deri alt1 enjeksiyon yapma
Deri i¢i enjeksiyon yapma
Deriye ilag uygulama

Goze ilag uygulama

[lag dozu hesaplama

Ilaglar1 hazirlama

[laglar uygun kosullarda
saklama inhalasyon yoluyla ilag
uygulama

Iv set hazirlama

Iv s1v1 akig hiz1 hesaplama

Iv s1v1 tedavisini baslatma, akis
hizin1 diizenleme ve izleme

Iv soliisyona ilag ilave etme
Kan {irtinleri ve kan
transfiizyonunu baslatma, akis
hizin1 diizenleme ve izleme
Kas i¢i enjeksiyon yapma
Kateter izlemi ve bakimi yapma
kateterden ilag verme

Kulaga ila¢ uygulama
Nazogastrik (ng) ve perkiitan
endoskopik gastrostomi (peg)
yoluyla ila¢ uygulama

Oral yolla ilag verme

Rektuma ilag uygulama
yapabilir.
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1.4. Dersin Ogrenim Kazanimlar
HEM3051 Cocuk Saglhigi ve Hastaliklart Hemsireligi dersinin amacina yonelik KTU SBF

Hemgsirelik Boliimiiniin program ¢iktilar1 (PC4, PC6, PC8, PC11) ile uyumlu olacak sekilde
dersin 6grenim ¢iktilart asagida yer almaktadir. Buna gore bu dersi basari ile tamamlayan

ogrenciler:

e OK-1: Saglam ve hasta ¢cocuklarin bakim siirecinde yas dénem 6zelliklerini ve bunu
etkileyen faktorleri dikkate alabilir.

e OK-2: Cocuk hemsireliginin standartlarini, rollerini, etik ve yasal sorumluluklarimni
kavrayabilir.

e OK-3: Saglktan sapma durumlarinda cocuk ve ailenin sorunlarina yonelik bilimsel
problem ¢ozme siirecinde aile merkezli bakimi, biitlinciil yaklasimi ve kanita dayali

bilgileri kullanabilir.

1.5. Egitim Modeli

KTU SBF Hemsirelik Boltimi egitim program modeli, “Entegre (Buttinlesik)
Egitim”
program modelidir. Bu model, iritin temelli teknik-bilimsel yaklasimlardan
olan “Geriye Dogru Tasarim Modeli”  (Backward Design) ve “Sistem

Yaklasim1i” n1 icermektedir (Ek-1).

“Geriye Dogru Tasarim Modeli” dogrultusunda KTU SBF Hemsirelik Egitim
Programinin
yveterlilikleri ile programda yer alan derslerin belirlenmesi, her bir ders
icin 6gretim programlarinin gelistirilmesi, uygulanmasi ve degerlendirilmesi
saglanmistir.
Bu ders programinin icerigi, dersin tanimi, dersin amaci, “Bloom’ un
Taksonomisi”
dogrultusunda 6grenim hedefleri/ciktilari, icerigi, ©6grenme ortami ve
aktiviteleri, dgrenme ve
degerlendirme yontemleri (grup 6devleri, sunumlar, vaka calismalari vb.),
kaynaklar, ders icerikleri “Sistem Yaklasimi Modeli” ne temellendirilerek
web sitesinde ®grenci erisimine acilmistir. Derse bagli uygulamalar blok

sistem seklinde ytrttilmektedir.

1.6. Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi AD Yiiz Yiize ve Uzaktan Egitim Politikasi

17



Ders, yiiz ylize egitim seklinde kuramsal ve derse bagl (klinik) uygulamali bir derstir.
Teorik derslerin %70’ine, uygulamanin tamamina devam zorunlulugu vardir.
1.7. Dersin Programdaki Yeri
Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1t Hemsireligi Dersi; Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
lisans programinin 5. veya 6. yariyilinda, haftada 6 saat teorik ve 10 saat uygulama olmak
tizere toplamda 16 saat {lizerinden Ogrencilere verilmektedir. Dersin yiikii ulusal kredi
sisteminde 11 kredi ve uluslararasi sistemde 14 AKTS olarak belirlenmistir. Dersin
uygulamasindan en yiiksek faydayi saglamak iizere teorik ve uygulamalar blok olarak
yapilmaktadir. Bu dogrultuda ilk 6 (alt1) hafta teorik dersler agirlikli olarakverilmektedir.
Teorik ve uygulamada yapilan devamsizliklar kendi zaman dilimi igerisinde
degerlendirilmektedir.
1.8. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri
Derslerin isleyisinde; anlatim, tartisma, soru-cevap, beyin firtinasi, kavram haritasi, vda
tartismasi, 6dev, video goOsterimi, laboratuvar ¢aligmalari, simiilasyon gibi yontem ve
teknikler kullanilmaktadir. Ogrenciler, ders programinda belirtilen kaynaklar1 okumakla
yilikimliidiir. Kaynaklarin ders 6ncesinde okunmasi dersin basarilmasi i¢in gereklidir. Klinik
uygulamada; vaka tartismasi, bakim plant ve klinige 6zgii ilag rehberi hazirlama gibi

tekniklerile 6grencilerin gelisim ve becerileri desteklenir.

Bakim planlarinin hazirlanmasinda Gordon’un Fonksiyonel Saglik Oriintiileri Kurami
kullanilmaktadir. Bakim planlarinda ve ddevlerin hazirlig1 siirecinde kanita dayali bakim
uygulamalarindan yararlanilmast ve ilgili kaynaklara atifta bulunulmasi gerekmektedir.
Kanitlara Web of Science, Pubmed, Google Akademik, Ulakbim, Dergi Park, org., edu. gibi
ulusal ve uluslararasi bilimsel icerikli web sitelerinden yararlanilarak ulasilabilir. Kanitlara
ulagilabilecek web sitelerinin adresleri asagida verilmistir.

* CINAHL - https://www.ebscohost.com/nursing/products/cinahl-databases
* Cochrane Library- https://www.cochranelibrary.com/

* Oncology Nursing Society- https://www.ons.org/

* Rochester University Evidence-Based Resource Guide
https://www.urmc.rochester.edu/search.aspx?q=Evidence%?20based
 Ulakbim - http://ulakbim.tubitak.gov.tr/

* PubMed- https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/

* Ovid - https://www.ovid.com/site/index.jsp

* ScienceDirect- https://www.sciencedirect.com/

* BMJ Evidence-Based Medicine - https://ebm.bmj.com/

* HEMAR-G - http://hemarge.org.tr/

* NIHR- https://www.nihr.ac.uk/

+ Sigma Global Nursing- https://www.sigmanursing.org

* Wiley Online Library https://onlinelibrary.wiley.com/

* APA-PsycINFO- https://www.apa.org/pubs/databases/psycinfo/

* Proquest Nursing & Allied Health



https://www.ebscohost.com/nursing/products/cinahl-databases
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https://www.ons.org/
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http://ulakbim.tubitak.gov.tr/
https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/
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https://www.sciencedirect.com/
https://ebm.bmj.com/
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https://www.proquest.com/productsservices/pq_nursingahs shtml.html

« Joanna Briggs Institute- http://joannabriggs.org

* EBSCQ- https://www.ebsco.com

*York University of Evidence-Based Nursing Center
https://www.york.ac.uk/healthsciences

» Agency for Healthcare Research and Quality(AHRQ)- https://www.ahrg.gov/

» World Health Organization https://www.who.int/

* Tlirk Hemsireler Dernegi https://www.thder.org.tr/

Tablo 3. 2024-2025 Egitim Ogretim Yili Ogrencinin Teorik Ders Dénemindeki Sorumluluklar

Grup1l Cocuk Saghg1 Hemsireliginde Temel Kavramlar
Aile merkezli bakim, gocuk merkezli bakim, atravmatik bakim, primer hemsirelik, vaka
yonetimi (6rneklerle agiklanmalidir).
Grup 2 | Cocuk ve Etik
Pediatri hemsiresini etik sorunlarla karsilastiran durumlar
Etik ilkeler
Hemsirelerin etik kararlar verirken yararlanabilecekleri kaynaklar (profesyonel etik kodlart,
yasalar, insan haklari, hasta haklari, etik komiteler)
Hasta ¢ocuklar bildirgesi,
Cocuk haklan bildirgesi,
Cocuk haklar s6zlesmesi
Bilgilendirilmis onam,
Aydinlatilmis onam,
(Ornek vakalarla a¢iklanmahidir)
Grup 3  Cocuk ihmal ve Istismari
Istismar tiirleri
[hmal tiirleri
Risk faktorleri
Cezai sorumluluk
(Ornek vakaya yer verilmelidir)
Grup 4 Anne Siitii ve Tamamlayic1 Beslenme
Anne siitiinlin igerigi, antienfektif 6geleri ve anne siitlinlin yararlari
Anne siitii salgilandigi doneme ve bilesimine gore 6zellikleri (kolostrum, gegis siitii, olgun
siit)
Sagilan anne siitiiniin saklanmasi ve saklanma kosullari, saklanan anne siitiiniin kullanilma
ilkeleri
Anne siitil ve emzirmenin bebek agisindan yararlari
Yiiksek riskli yenidoganin (diisiik dogum agirlikli ve prematiire bebeklerin) anne siitii ile
beslenmesi ve besleme teknikleri (OG, NG, kasik, fincan, memeden beslenme sondasi destekli
besleme)
Emzirmenin kontrendike oldugu durumlar
Bebegin etkili bir sekilde emdigini ve yeterli beslendigini gosteren belirtiler;
Tamamlayici beslenme ve ek gida (aylara gore verilmesi 6nerilen tamamlayici besinler, aylara
gore beslenme ve noromotor gelisim 6zellikleri, ek besin verilirken dikkat edilecek hususlar, ek
besinlerle ilgili piif noktalar
Grup 5 | Terapotik Oyun
Temel Ilkeler ve Amaglar
Farkli Yas Gruplarinda Terap6tik Oyunun Rolii ve Kullanim Alanlar
Hastane Ortaminda Terapdtik Oyun Uygulamalari: Cocugun Korku ve Kaygisim Azaltma
Terapotik Oyun Cesitleri: Sanat, Drama, Kum Oyunu ve Yapilandirilmamis Oyunlar
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Grup 6

Grup 7

Grup 8

Grup 9

Travma ve Stresle Bag Etmede Terapotik Oyunun Etkisi

Terapotik Oyun Uygulayicilarinin Rolii ve Yeterlilikleri

Kronik Hastaliklarda Terapétik Oyun: Cocugun Psikososyal Ihtiyaglarmin Desteklenmesi
Aile ile Terapotik Oyun: Ebeveyn-Cocuk iliskisini Giiglendirme Yollart

Terapotik Oyun Ortami Nasil Hazirlanir? Uygun Materyal Secimi

Cocugun Duygusal Ifadelerini Anlamada Terapétik Oyunun Yeri ve Onemi

Terapotik Oyunun Cocuk Gelisimine Olan Etkisi: Arastirma ve Kanit Temelli Yaklasimlar
Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakim

Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakim Nedir? Temel ilkeler ve Felsefesi

Erken Dogan Bebeklerde Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakim: NIDCAP Yaklagimi
Gelisimsel Bakim Modelleri ve Yaklagimlar: Teorik Temeller

Prematiire Bebeklerde Gelisimsel Bakimin Onemi ve Uygulama Stratejileri
Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakimda Duyusal Uyarimin Yo6netimi: Isik, Ses ve Dokunma
Bebeklerin Uyaranlara Duyarliligi: Strese Karsi Koruyucu Onlemler

Norogelisimsel Destek: Motor, Duyusal ve Duygusal Gelisimin lyilestirilmesi

Anne-Baba Katilimi: Aile Merkezli Gelisimsel Bakim Uygulamalar

Bebek Davranislarinin Gézlemlenmesi ve Ihtiyaglarin Belirlenmesi

Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakimda Hemsirenin Rolii ve Sorumluluklari

Bebekle Temas ve Cilt Temas1 (Kanguru Bakimi)

Yogun Bakim Unitesinde Gelisimsel Bakim Ortaminin Diizenlenmesi

Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakimin Uzun Donem Etkileri: Norolojik ve Psikososyal Gelisim
Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakimda Multidisipliner Ekip Yaklagimi

Prematiire Bebeklerde Bireysellestirilmis Bakimm Kanita Dayali Uygulama Ornekleri
Gelisimsel Bakimin Aile Uzerindeki Psikososyal Etkileri

Bireysellestirilmis Gelisimsel Bakimin Etkililigini Degerlendirme: Olgiim Yontemleri ve
Kriterler

Genetik hastaliklara yonelik Saghk Bakanhgi tarama programlar

Tiirkiye’de Uygulanan Genetik Tarama Programlari: Genel Bir Bakis

Yenidogan Tarama Programlar1 ve Erken Tanmnin Onemi

Fenilketoniiri (PKU), Hipotiroidi ve Biotinidaz Eksikligi Tarama Programlar

Duchenne Muskiiler Distrofi (DMD) ve SMA Gibi Nadir Hastaliklarin Tarama Programlari
Akraba Evlilikleri ve Genetik Hastaliklar Igin Tarama Programlari

Anne-Baba Adaylari I¢in Genetik Danismanlik ve Tarama Programlari

Prenatal (Dogum Oncesi) Genetik Tarama ve Tam Ydntemleri

Toplumda Genetik Hastaliklarin Yaygmligint Azaltma Stratejileri

Tarama Programlarmin Uygulama ve Izlem Siiregleri: Hemsirelerin ve Saglik Calisanlarmin
Rolii

Genetik Tarama Programlarinda Ebeveyn ve Toplum Egitimi

Genetik Hastaliklar I¢in Uygulanan Tarama Testlerinin Hukuki ve Etik Boyutu

Genetik Tarama Programlarinin Gelecegi: Yeni Testler ve Teknolojiler

Genetik Hastaliklarda Erken Tani ve Tedavi Yaklagimlarmin Etkililigi.

Pediatrik ates dlcerlerin calisma mekanizmasi

Pediatrik Ates Olger Cesitleri ve Kullanim Alanlar1

Temassiz Ates Olcerler ve Calisma Prensipleri

Kulak, Alin ve Ag1z Yoluyla Ates Olgme Yo6ntemleri: Karsilastirmali inceleme

Pediatrik Ates Olgerlerin Giivenilirlik ve Dogruluk Degerlendirmesi

Ates Olger Seciminde Dikkat Edilmesi Gereken Kriterler

Pediatrik Ates Olgerlerde Yenilik¢i Teknolojiler ve Gelecek Trendler

Ates Olgme Siirecinde Ebeveyn ve Cocuk Egitiminde Hemsirenin Rolii

Ates Olger Kullaniminda Enfeksiyon Kontrolii ve Temizlik Protokolleri

Farkli Ates Olgerlerin Cocuk Saghigina Etkileri ve Giivenlik Onlemleri

Pediatrik Ates Olgerlerin Klinik Ortamlarda Kullanim1 ve Hemsirelik Yaklasimlar:
Cocuklarda agrinin degerlendirilmesinde kullanilan 6l¢iim araglari

Kan ve kan iiriinleri transfiizyonunda hemsirelik bakim

Kan Transfiizyonunda Hemsirelik Bakiminin Asamalari

Kan Uriinleri Transfiizyonu ve Yan Etkileri: Hemsirelik Yaklasimlar

Kan Transfiizyonu Reaksiyonlar1 ve Hemsirelik Miidahaleleri
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Grup
10

Grup

Grup

Grup
13

Grup

Transfiizyon Oncesi ve Sonrasi Degerlendirme: Hemsirenin Rolii

Pediatrik ve Geriatrik Hastalarda Kan Transfiizyonunda Hemsirelik Bakim

Transfiizyon Uygulamalarinda Enfeksiyon Kontrolii ve Giivenlik Onlemleri

Hasta Egitimi ve Bilgilendirme: Kan ve Kan Uriinleri Transfiizyonunda Hemsirenin Rolii
Kan Transflizyonu Sirasinda Kullanilan Cihazlar ve Hemsirelik Yaklagimlar

Etik ve Hukuki Boyut: Kan Transfiizyonunda Hemsirenin Sorumluluklar

Kan Transfiizyonunda Hemsirelik Yonetimi ve Klinik Protokoller

TPN ve TPN tedavisi alan ¢ocuk hastanin hemsirelik bakimi

-Bebeklik (0-1 yas) doneminde TPN gerektiren klinik durumlar

-1-3 yas ve daha biiyiik ¢ocuklarda TPN’nin uygulandigi durumlar

-Parenteral beslenmede vendz ve santral giris yollar

-Parenteral beslenmede kullanilan kataterler ve katater bakimlari

-Parenteral beslenme soliisyonunun icerigi

-TPN alan hastanin klinik izlemi

-Parenteral beslenmenin kesilmesi

-TPN tedavisinin komplikasyonlar1

Pediatride Kullanilan IV Sivilar: Tanima ve Hazirlama

Pediatride Kullanilan Temel IV Sivilar: Tanimlar ve Icerikler

1/1 Serum Fizyolojik (SF)

1/2 SF (Yarim Salin)

1/3 SF (Ugte Bir Salin)

1/4 SF (Ceyrek Salin)

%35 Dekstroz (D5W)

%S5 Dekstroz + 1/2 SF (%5 Dekstroz Yarim Salin)

Laktath Ringer (LR)

Pediatride IV Sivilarin Kullanim Endikasyonlari

Rehidrasyon Tedavisi: Dehidratasyon ve Elektrolit Dengesizliklerinde

Bakim Sivilari: Giinliik s1v1 ve elektrolit gereksinimlerinin karsilanmasinda

Damar Yoluyla ilag Uygulama: ilaglarin dogru dozajda ve giivenli sekilde verilmesi
Hipoglisemi Yonetimi: Dekstroz igceren sivilarin rolii

IV Sivi Se¢iminde Yas ve Klinik Duruma Gore Degerlendirme

Bebek, cocuk ve ergenlerde farkli siv1 ve elektrolit ihtiyaclar

Hastaneye Yatmanin Cocuk ve Aile Uzerineetkileri (6rnek vakalar ile agiklanmalr)
Kronik Hastaligi Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakim1 (6rnek vakalar ile agiklanmalr)
Oliimciil Hastalig1 Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi (8rnek vakalar ile aciklanmalr)
Steroid Tedavisi Alan Cocuk Hastanin Hemsirelik Bakimi

Steroidlerin Etki Mekanizmasi ve Kullanim Alanlar:

Steroidlerin farmakolojik etkisi ve ¢cocuk hastalarda tedavi amaglari (6rn. antiinflamatuar,
immiinosupresif etkiler)

Astim, otoimmiin hastaliklar, bobrek hastaliklar1 ve hematolojik bozukluklar gibi durumlarda
kullanim

Steroid Tedavisinin Cocuklarda Yan Etkileri

Biiyiime geriligi, kilo alimi, hipertansiyon, kan sekeri dengesizlikleri

Enfeksiyon riskinde artis ve bagisiklik sistemine etkisi

Psikososyal yan etkiler (huzursuzluk, uyku bozukluklar1)

Gastrointestinal yan etkiler (iilser, mide problemleri)

Steroid Kullanan Cocuklarda Hemsirelik Girisimleri ve Izlem

Biiylime ve gelismenin izlenmesi

Psikososyal durumun degerlendirilmesi ve aile egitimi

Diyet ve s1v1 alimmin diizenlenmesi (tuz ve kalori kisitlamalar1)

Steroid Tedavisinde Aile ve Cocugun Egitimi

[lacin dogru kullanim sekli ve zamanlamasi

Uzun siireli tedavilerde tedaviye uyumun saglanmasi

Yan etkiler ve acil durum belirtileri konusunda bilgilendirme

IVIG Tedavisi Alan Cocuk Hastanin Hemsirelik Bakimi

IVIG (Intravendz Immiinglobulin) Tedavisi Nedir? Tanim ve Kullamim Alanlar

21



IVIG tedavisinin etki mekanizmasi ve farmakolojik 6zellikleri

IVIG’in c¢ocuklarda kullanim endikasyonlari: Primer immiin yetmezlikler, otoimmiin
hastaliklar (6rnegin Kawasaki hastalig1), Guillain-Barré sendromu ve diger bagisiklik sistemi
bozukluklar1

IVIG Tedavisine Baslamadan Once Hemsirelik Degerlendirmesi

Cocugun tibbi 0ykiisiiniin ve alerji durumunun gézden gegirilmesi

Tedavi dncesi vital bulgularin degerlendirilmesi (kan basinci, nabiz, solunum sayis1 ve viicut
18151)

Gerekli laboratuvar testlerinin kontrol edilmesi (6rn. karaciger fonksiyon testleri, renal
fonksiyonlar)

IVIG Tedavisinde Hemsirelik Girigimleri ve Uygulama Prosediirleri

IVIG’in dogru dozda ve uygun hizda uygulanmasi: Doz hesaplama ve infiizyon hiz1 ayarlama
IV yolunun hazirlanmasi ve uygun kateter se¢imi

Tedavi sirasinda cocugun yakin takibi (olasi reaksiyonlarin erken taninmasi)

IVIG Tedavisinde Olasi Yan Etkiler ve Hemsirelik Miidahaleleri

e Odevler hazirlanirken 6dev sablonu kullanilmalidir.

e Times New Roman 12 punto 1,5 satir aralifi ve iki yana yash sekilde ana metinler

hazirlanmalidir. Bagliklar ortali veya solan yasl olabilir.
e  Odevlerin intihal raporu %20’yi gegmemelidir.
e Konular kapsamli agiklanmalidir.

e Kapak sayfasi numaralandirilmamalidir. Sonraki sayfalarin numaralandirilmasi1 gerekmektedir.
e Odevler hazirlanirken bilimsel kaynaklar kullamlmalidir (kitap, arastirma makalesi, guideline,
derleme caligmalar1 vb.) bilimsel dayanagi olmayan internet sayfalarindan yararlanilmamalidir.

e Kaynakca APA stiline uygun olarak hazirlanmalidir.
e Konuya iligkin 2’si yabanci en az 10 kaynak kullanilmalidir.
e  Metin boyunca atiflar numaralandirilarak gosterilmelidir.

e Odevlerin teslim tarihi 7 Kasim 2024’tiir. Intihali %20’den yiiksek ¢ikan ddevler 6grenci
gruplarima geri verilecek olup 14 Kasim 2024 tarihine kadar diizenleme yapabilecek ve bu tarihte

odevi teslim edeceklerdir.

1.9. Dersin Egitim Ara¢ ve Gerecleri

Dersin islenisinde; PowerPoint sunumu, video gosterimi, konuya iliskin tibbimalzemeler ve
cihazlar, lizerinde hemsirelik uygulamalar1 yapilabilecek yenidogan ve ¢ocuk maketleri gibi
materyaller kullanilmaktadir.

1.10.  Dersin Degerlendirmesi

Dersin teori ve uygulamasina devam zorunludur. Teorik derslerin %70 devam zorunlugu vardir.
Uygulamanin tiimiine (Uygulama 16 giinolup devamsizlik hakki yoktur) 6grencinin devam

etmesi gerekmektedir. Devamsizlii agan 6grenciler final sinavina alinmamaktadir.

Uygulama notunun toplam ders notuna katkist %50°dir. Ara sinav ve yariyil sonu sinavinin
agirlikli ortalamasimin %350’si ile uygulama notunun %350’si toplam ders notunu olusturur.

Uygulama notlar1 yariyil sonu sinavlarindan 6nce ilan edilir.
Klinik uygulamadan 60 puan alamayan 6grenciler dersi tekrar almak zorundadir.

Yariyil sonu sinavinda 100iizerinden en az 50 puan alma zorunlulugu vardir. Yariyil sonu

sinavina girmeyen veya busiavdan en az 50 puan alamayan 6grencilerin, yartyil i¢i ¢aligmalari
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degerlendirmeye katilmaz ve bu 6grenciler FF harf notu ile degerlendirilir.

Dersin degerlendirilmesinde; Karadeniz Teknik Universitesi Smav Y énetmeligi uygulanir
(https://www.mevzuat.gov.tr/mevzuat?MevzuatNo=16680&MevzuatTur=8&MevzuatTertip=
5).

2. Haftahk Ders Icerigi

2.1. Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Haftahk Ders Icerigi

Tablo 4’te ders igerigi ve ders programi gosterilmistir.

swe

2.2. Cocuk Saghg: ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Haftalik Ders Plani

Tablo 4. Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Haftalik Ders Plani

Tarih/Derslik ~ Saat Ogretim
Konu
Elemani
1. HAFTA

Cocuk Saghg Sorunlar1 ve Hemsirenin Rolii
e Cocuk sagligi/pediatri kavrami
e Cocuk saghigina iliskin gostergeler (Cocuklarda 6lim
ve hastalik nedenleri, beslenme durumu, asilanma
25 Eylﬁl 12.00 giprumq, iilkemizde gocukla}rn} egitim durumuy)
e Ulkemizde ¢ocuk saghginin  korunmasi  ve
Carsamba gelistirilmesine yonelik girisimler
2024 e Cocuk saglig1 hemsireliginin amaglari,
e Pediatri hemsiresinin rolleri ve iglevleri
Yas Donemlerine Gore Biiyiime ve Gelisme
D-108 - . . "
e Biiyiime ve gelisme kavrami, etkileyen faktorler,
bliyime ve gelismenin degerlendirilmesi ve
13.00- hemgirelikte 6nemi, biiylime ve gelismenin o6zellikleri Dr. Ogr Uyesi.
17.00 ve evreleri Bahar COLAK
¢ Biiyiime ve gelismeye etki eden faktorler
e Yaslara gore biiyiime ve gelisme
o Gelisim kuramlari
Genetik Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi
08.00- e Kalitim ve ¢evre Dog. Dr. Hacer
. 12.00 e  Genetik bozukluklarin siniflandirilmasi KOBYA BULUT
26 Eyliil e Genetik sorunu olan ¢ocugun hemsirelik bakim1
Persembe Saghikl/Term Yenidogan ve Hemsirelik Bakim
2024 Saglikli yenidoganin 6zellikleri ve bakimi
Yenidoganin degerlendirilmesi
Ekstrauterin yasama uyum
Fiziksel degerlendirme
Yenidoganin fizyolojik fonksiyonlar:
Yenidoganin hemsirelik bakimi

2.HAFTA

Prof . Dr. {lknur
KAHRIMAN

08.00-

Prof . Dr. {lknur
KAHRIMAN

13.00-
17.00
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08.00-
12.00

Saghkli/Term Yenidogan ve Hemsirelik Bakimi

Yenidoganin besin gereksinimleri
Yenidoganin kimliginin belirlenmesi ve taramalar
Aile iinitesi ile bebek arasindaki iligkinin baglatilmasi

Prof.. Dr. {lknur
KAHRIMAN

2 EKim
Carsamba

13.00-
17.00

Yiiksek Riskli Yenidogan ve Hemsirelik Bakim

Risk faktorleri, yiiksek riskli yenidoganin
smiflandiriimasi

Yiiksek riskli yenidoganin degerlendirilmesi

Gebelik yas1 ya da dogum agirlig1 nedeniyle risk
altinda olan yenidoganlar

Diger yiiksek riskli yenidoganlar

Yiiksek riskli yenidoganin gereksinimleri ve hemsirelik
bakimi

Dog. Dr. Hacer
KOBYA BULUT

08.00-
12.00

3 Ekim
Persembe

Yiiksek Riskli Yenidogan Hastaliklar1 ve Hemsirelik

Bakim

Hematolojik bozukluklar (Yenidoganin hemolitik
hastaliklar1, hiperbiliriibinemi)

Norolojik bozukluklar  (Hipoksik
ensefalopati, intraventrikiiler kanama)

iskemik

o Kardiyovaskiiler bozukluklar (Patent ductus arteriozus)

Solunuma iliskin bozukluklar (Mekonyum aspirasyonu,
respiratuar distres sendromu, yenidoganin gegici
takipnesi, atelektazi, bronkopulmoner displazi,
pulmoner dismatiirite

e Prematiire retinopatisi
e Metabolik bozukluklar (Nekrotizan enterokolit, Ani

bebek 6liim sendromu)
Enfeksiyonlar (Oftalmia neonatorum, Neonatal sepsis,
Intrauterin enfeksiyonlar)

Dog. Dr. Hacer KOBY A
BULUT

13.00-
17.00

Sivi

Elektrolit ve Asit Baz Dengesi, Dengesizlikleri ve

Hemsirelik Bakimi

Viicut sivilart

S1v1 elektrolit dengesizlikleri ve hemsirelik bakimi
Asit-baz bozukluklar1 ve hemsirelik bakimi
Asit-baz dengesi (Metabolik asidoz, Metabolik
alkaloz, Solunum asidozu, Solunum alkolozu) tani,
tedavi ve hemsirelik girisimleri

Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
COLAK

3. HAFTA

08.00-
12.00

e  (Cocuklarda siv1 tedavisi
e  Sivi elektrolit dengesizligine neden olan faktorler
e  Kusma, yanik, diyare

Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
COLAK

9 Ekim
Carsamba

13.00-
17.00

Fiziksel Gelisim Bozuklugu ile Dogan Cocuk ve
Hemsirelik Bakimi

Konjenital kalp hastaliklar1 (Pulmoner kan akimini
artiran bozukluklar, Obstriiktif bozukluklar, pulmoner
kan akimini azaltan bozukluklar)

Kalp cerrahisinde hemsirelik bakimi

Kalp yetemezligi ve Edinsel Kalp Hastaliklar1

Akut romatizmal ates

Kawasaki

Kardiyorespiratuar arrest ve resiisitasyon

Dog. Dr. Hacer KOBY A
BULUT

08.00-
12.00

10 Ekim

Fiziksel Gelisim Bozuklugu ile Dogan Cocuk ve
Hemsirelik Bakimi

MSS iliskin konjenital anomaliler

Solunum sistemine iligkin anomaliler

Gastrointestinal sisteme iliskin konjenital anomaliler

Genitoiiriner sisteme iligkin konjenital anomaliler
Kas-Iskelet sistemine iliskin anomaliler

Dog. Dr. Hacer KOBY A
BULUT

Persembe

13.00-
17.00

Solunum Sorunu olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi

e  Anatomi, Fizyoloji, Tan1 yontemleri

e  Solunum fonksiyonlarinin degerlendirilmesi

e  Solunum fonksiyonlarini destekleyici tedaviler

e  Solunum yolu enfeksiyonlarinin etiyolojisi ve
ozellikleri

Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
COLAK
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e Ust solunum yolu enfeksiyonlar1 (Nazofarenjit,
tonsilit, farenjit, otitismedia, siniizit, KRUP) ve
hemgirelik bakim1

. Alt solunum yolu enfeksiyonlar: (Bronsit,
Bronsiolit, Pnomoni, Astim, Kistik Fibrozis,
Tiiberkiiloz) ve hemsirelik bakimi

4. HAFTA

Hematolojik Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakim
. Hemapoetik sistemin embriyolojisi
. Kanin bilesimi ve 6zellikleri
. Kanin sekilli elemanlarinin morfolojisi ve

08.00- fonksiyonu Dog. Dr. Hacer KOBY A
12.00 . Pihtilasma mekanizmalari BULUT
. Yenidoganda hiperbiliriibinemi
. . Yenidoganin hemolitik hastaliklar1 Eritrosit
16 Ekim bozukluklari
Carsamba . Kanama ve pihtilasma bozukluklar
Endokrin sistem Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik
Bakim
e  Endokrin sistem yapis1 ve fonksiyonlar1
13.00- . El}dokrln sorunu olan c;ocugun“d?gerlendlrllmes1 Dr. Ogr. Uyesi.
17.00 e  Hipofiz bezi _ve.lwlgsta.l.llQarl (Biiytime Bahar COLAK
hormonu eksikligi, Bilyiime hormonu
fazlalig1, Diyabetes insipidus)
e  Gonadlar ve gonad hastaliklar1
e  Paratiroid bezi ve hastaliklari
Endokrin sistem Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik
Bakim a .
08.00- e  Tiroid bezi ve hastaliklar Dr. Ogr. Uyesi.
12.00 e  Adrenal bez ve hastaliklar: Bahar COLAK
e  Diyabetes Mellitus
17 Ekim Onkolojik Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi
Persembe e Tam yéntegﬂeri o .
13.00- e  Kemoterapi, radyoterapi, immiinoterapi Dog¢. Dr. Hacer KOBYA
17: 00 e  Kanserli hastalarda agrinin tedavisi ve hemsirelik BULUT
bakimi
Akut 16semiler
e Lenfoma
5. HAFTA
Onkolojik Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi
e  Wilms tiimori
08.00- e Néroblastoma Dog¢. Dr. Hacer KOBYA
12.00 ®  Rabdomiyosarkom IERLILE
e  Kemik tiimorleri
e  Beyin tiimdrleri
23 Ekim Uriner Sistem Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi
e  Uriner sistem enfeksiyonu
Carsamba e  Vezikoiiretral reflii (VUR)
e  Akut poststreptokokal glomeriilonefrit
13.00- e  Kronik glomeriilonefrit Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
17.00 e  Nefrotik sendrom COLAK
e  Hemolitik tiremik sendrom
e  Alport’s sendromu
e  Henoch Schinlein nefriti
e  Bobrek yetmezlikleri
Norolojik Sorunu olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi
e Anatomi, Fizyoloji, Tan1 Yontemleri
°
08.00- - Kt travnalan v hemsietk b Dog. Dr. Hacer
24 Ekim 12.00 L KOBYA BULUT
o Koma ve hemsirelik bakimi
Persembe e Konviilsiyonlar
e Intrakraniyal enfeksiyonlar
13.00- Gastrointestinal Sistem Sorunu Olan Cocuk ve Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
17.00 Hemsirelik Bakimi COLAK
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e Pika, yabanci cisimler,
gastroozefagialreflii, invajinasyon, bilieratrezi,
konstibasyon, Apandisit

e  Enflamatuar bagirsak hastaliklari, peptik tilser
hastalig1, Karaciger bozukluklari(siroz,

Hepatitler),
6. HAFTA
Gastrointestinal Sistem Sorunu Olan Cocuk ve
Hemsirelik Bakimi L e
(1)288' e  Wilsonhastalig Dr.hOgr. Uyest.
30 Ekim ’ e Irritabl kolon hastalig1, Malabsorbsiyon sendromu Bahar COLAK
b e  (olyak hastalig, laktoz intoleransi, ishaller, PEM
Carsam & Enfeksiyon Hastahgi Olan Cocuk ve Hemsirelik Bakimi
13.00- e  Cocukluk ¢aginda sik goriilen enfeksiyon
17' 00 hastaliklar1 ve hemsirelik bakimi Dog¢. Dr. Hacer
’ e  Cocukluk ¢agi agilar1 ve agilama programi KOBYA BULUT
e  Cocuklarda ates yonetimi
Kas-iskelet Sistem Sorunu Olan Cocuk ve Hemsirelik
Bakim
08.00- . Kemii( ve eklemlerin enflamatuar enfeksiy6z Prof. Dr. ilknur
31 Ekim 12.00 sorumart KAHRIMAN
’ o  Noromiiskiiler hastaliklar
Persembe e Sercbral Palsi
Kollajen vaskiiler hastaliklar
13.00- Pediatride giivenli ila¢c uygulamalari Dog. Dr. Hacer
17.00 Agris1 Olan Cocugun Hemsirelik Bakimi KOBYA BULUT
7.8. HAFTA
Dog. Dr. Hacer
08.00- Kob_ya BULUT
12.00 LLALHD AN Dr. Ogr. Uyesi.
Bahar COLAK
13.00- Ars. Gor. Sura
67 Kastm 2024 17.00 LLEEOIL MOV DAL
13-14aSlm 2024 DI'_ Ogr. UyeSL
08.00- Bahar COLAK
12.00 LS LR LA S Ars. Gor. Sura
DAL
13.00 Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
T LABORATUVAR COLAK
) Ars. Gor. Sura DAL
9. HAFTA ARA SINAV (16-24 KASIM 2024)
10. HAFTA KLINiK DERSE BAGLI UYGULAMA
11. HAFTA KLINiK DERSE BAGLI UYGULAMA
12. HAFTA KLINiK DERSE BAGLI UYGULAMA
13. HAFTA KLINiK DERSE BAGLI UYGULAMA
14. HAFTA KLINIiK DERSE BAGLI UYGULAMA
15. HAFTA KLINiK DERSE BAGLI UYGULAMA
16. HAFTA YARIYIL SONU SINAVI (6-19 Ocak 2025)
BUTUNLEME SINAVLARI

2.3. Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Kaynak Listesi

1. Cavusoglu, H (2022). Cocuk Sagligi Hemsireligi. Ankara: Bizim Biiro Basimevi

2. Conk Z, Bagbakkal Z, Bal Yilmaz H, Bolisik B (2014). Pediatri Hemsireligi, Akademisyen
Tip Kitabevi

3. Toriiner E, Biiylikgéneng L. (2017) Cocuk Sagligi Temel Hemsirelik Yaklagimlari. Ankara:



Nobel Tip Kitabevi

4. Yigit R. Cocukluk Donemlerinde Biiylime ve Gelisme, Nobel Tip Kitabevi. Giincellenmis

2. Baski 2020

5. Dagoglu T. Ovalioglu F. (2017) Neonatoloji. Istanbul: Nobel Tip Kitabevi

6. Hemsireler I¢in Cocuk Saghig1 ve Hastaliklart Ogrenim Rehberi. Ed: Savaser S, Yildiz S.Istanbul:
Istanbul Tip Kitabevi.

7. Saglik Bakanligi Bebek, Cocuk, Ergen Izlem Protokolleri
https://ekutuphane.saglik.gov.tr/Ekutuphane/kitaplar/Bebek Cocuk Ergen Izlem Protokolleri 2
018.pdf’

8. Saglik Bakanligi Temel Yenidogan Bakimi https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/cocuk-ergen-
db/Dokumanlar/Kitaplar/1.2_revizyon 19.11.2019 Temel Yenidogan Bakimi Kitabi 1.pdf

4. Saglik Bakanlig1 As1 Portali https://asi.saglik.gov.tr/asi/

5. Saglik Bakanligi Yenidogan Metabolik ve Endokrin Hastalik Tarama Programi (NTP)
https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/tarama-programlari/ntp.html#

3. Uygulama i¢erigi

3.1. Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulamasinin Amaci

Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi uygulamasiin amaci; &grencinin derse

iliskin izlenecek adimlar1 kavrama, hemsirelik bakim uygulamalarin1 gézlemleme, kavrama ve
uygulama becerisi kazandirmaktir. Ayrica alani ile ilgili yasal/etik diizenlemeleri yorumlamasi,
saglik ekibi ve diger dgrencilerle takim olarak caligmasini saglamaktir. Cocuk hastanin bakimi
ve uygulamalarin1 dogru ve eksiksiz bir sekilde yapabilen, agiklayabilen, klinikte hata yapma
riski diislik, ¢ocuklarin farkli yas gruplarina ve ailelerine nasil yaklasacagini bilen profesyonel

hemsireler yetistirmek bu egitimin bir diger amacidir.

3.2. Cocuk Saghg1 ve Hastahiklar1 Hemsireligi Dersi Uygulamasinin

Ogrenme Ciktilary/Kazanimlar

Cocuk sagligi ve hastaliklar1 hemsireligi dersinin uygulamasina iliskin 6grenme
ciktilari/kazanimlar1 dersin 6grenme ¢iktilari/kazanimlar1 ile paraleldir. Tablo 5’te dersin

ogrenme ¢iktilari/kazanimlari yer almaktadir.

Tablo 5. Derse Iliskin Ogrenme Ciktilar/Kazanimlar


https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/cocuk-ergen-sagligi-db/Dokumanlar/Kitaplar/1.2_revizyon_19.11.2019_Temel_Yenidogan_Bakimi_Kitabi_1.pdf
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/cocuk-ergen-sagligi-db/Dokumanlar/Kitaplar/1.2_revizyon_19.11.2019_Temel_Yenidogan_Bakimi_Kitabi_1.pdf
https://hsgm.saglik.gov.tr/depo/birimler/cocuk-ergen-sagligi-db/Dokumanlar/Kitaplar/1.2_revizyon_19.11.2019_Temel_Yenidogan_Bakimi_Kitabi_1.pdf
https://asi.saglik.gov.tr/asi/
https://hsgm.saglik.gov.tr/tr/tarama-programlari/ntp.html

Ogrenim Kazanimlari BPKK (0)%

Bu dersi bagari ile tamamlayan &grenciler :

OK -1 Saglam ve hasta ¢ocuklarin bakim surecinde yas donem ozelliklerini ve 4,681 5
bunu etkileyen faktorleri dikkate alabilir.

. Cocuk hemgireliginin standartlarini, rollerini, etik ve yasal sorumluluklarini

OK-2: - 4,6,8,11 1,
kavrayabilir.
Sagliktan sapma durumlarinda ¢ocuk ve ailenin sorunlarina yonelik bilimsel

OK-3: problem ¢ézme surecinde aile merkezli bakimi, bitincul yaklasimi ve 4,6,8]11 1,
kanita dayal bilgileri kullanabilir.

BPKK :B&lim program kazanimlarina katki, OY : Olcme ve dederlendirme yéntemi (I: Yazil Sinay, 2: S6zIi Sinav, 3: Ev

Odevi 4: Laboratuvar Calismasi/Sinavi, 5: Seminer / Sunum, é: Dénem Odevi / Proje)OK : Ogrenim Kazanimi

3.3. Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Hemsirelik Temel Uygulamalar: ve
Tlgili Beceriler Listesi
Ders kapsaminda yer alan beceriler 6grencilerin beceri karnelerinde yer alan Cocuk Sagligi
ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersine iliskin belirlenen uygulamalardan olusmaktadir. Bu
uygulamalar Tablo 6’da belirtilmistir.

Tablo 6. HEM 3051 Cocuk Saglig: ve Hastaliklar1 Hemsireligi Uygulama Beceri Listesi
| UYGULAMALAR
Cocuga 6zgii diisme riski degerlendirme

Cocukta dogru ilag dozu hesaplama

Cocukta agiz (oral) yolu ile ilag uygulama

Cocukta goze ilag (damla, pomat) uygulama

Cocukta kulaga ila¢ uygulama

Cocukta burna ilag uygulama

Cocukta rektuma ilag uygulama

Cocukta IM yol ile ilag uygulama

Cocukta nebiilizator ile ilag uygulama

Cocukta topikal ila¢ uygulama

Vastus lateralis bolgesine IM ilag uygulama

Ventrogluteal bolge IM ilag uygulama

Topuk kan1 alma

Cocukta nebiilizator ilag uygulama/inhalasyon yol ile ilag uygulama

Yenidogan (0-1 ay) banyosu uygulama

Cocuk banyosu uygulama (1 ay- 6 yas)

Yenidogan gobek bakimi verme

Pigik bakim1 verme

Fototerapi alan bebege bakim verme

Cocukta viicut sicakligi 6lgme

Cocukta apikal nabiz alma (kalp tepe atim1 sayma)

Cocukta perifer damarlardan nabiz alma

Cocukta kan basinci 6lgme (oskiiltasyon yontemi ile)

Cocukta agr1 degerlendirmesi yapma
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Cocukta solunumu sayma

Cocukta balon maske ile ventilasyon uygulama

Cocukta endotrakeal tiip bakimi verme

Cocukta postural drenaj uygulama

Cocukta {ist solunum yolu aspirasyonu uygulama

Cocukta oksijen uygulama

Cocukta buhar uygulama

Cocukta nazogastrik yolla besleme

Cocukta oragastrik yolla besleme

Cocukta gavajla besleme

Cocukta idrar 6rnegi alma

Cocukta mesane kateteri uygulama

Cocukta bosaltici lavman uygulama

Yas gruplarina gore kilo ve boy 6l¢iimii yapma

Fontanel kontrolii yapma

Yenidogan fizik muayenesi yapma

Cocukta norolojik fonksiyonlar1 degerlendirme

Persentil egrilerini dogru isaretleme ve yorumlama

3.4. Cocuk Saghg ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Alanlar1 ve Kullanilan
Klinikler
Uygulama, ogretim elemanlari rehberliginde KTU Uygulama ve Arastirma
Merkezi  (Farabi Hastanesi)’ nde Tablo 77 de vyer alan kliniklerde

ylrttilmektedir.

Tablo 7. Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersinde Uygulama Yapilan Kliniklerin
Dagilimlar1 ve Farabi Hastanesinde Bulunduklar1 Konumlar

BLgf/ i< UYGULAMA YERI BLOK/KAT UYGULAMA YERI
A/l Siit Cocugu Servisi B/Zemin Pediatrik Acil Servis
A/l Adolesan Servisi B/3
Cocuk Kan Alma
A/3 Pediatrik Enfeksiyon Servisi B/1 Birimi / Cocuk
Poliklinikleri
A/4 Pediatrik Hemato-Onkoloji Servisi
A/4 Pediatrik Cerrah1 Servisi

3.5. Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Alaminda Uyulmasi
Gereken Davramis Kurallar

3.5.1. Uygulama Kihk-Kiyafet Kurallar:

29



Hemsirelik boliimii 6grencilerinin yil i¢i uygulama kiyafetleri agagida gosterildigi gibidir:

1.

Hemsirelik boliimii 6grencileri yil i¢i hastane uygulamalarinda tiniforma giyer. Formanin
alt1 lacivert kumas pantolon, iistii beyaz kisa kolludur. Ust formanin altindan uzun kollu ya
da renkli herhangi bir sey giyilmemelidir. Ayakkabi kapali, siyah veya lacivert/mavi
olmalidir. Ogrenciler béliim, ad ve soyadi yazili yaka kartlarini takmalidir. Hava kosullarina
uygun olarak forma {izerine lacivert veya siyah kapiisonsuz, ince, desensiz hirka giyebilirler.
Hastane uygulamalarinda {iniforma biitlinliigli 6gretim elemanlari i¢in de esas olmalidir.
Erkek 6grenciler, glinliik sakal tiragina dikkat edeceklerdir. Sakal ve biyik birakilmayacaktir.
Saglar uzatilmayacaktir. Tirnaklar temiz, bakimli olacaktir. Tirnaklar kesinlikle
uzatilmayacaktir.

Kiz 6grencilerde saglar toplu, bagh veya orgiilii olabilir. Saglar daginik birakilmayacaktir.
Asirt makyajdan kaginmak kaydiyla ruj ve goz far1 kullanilabilir. Tirnaklar temiz ve bakimli
olacaktir. Tirnak uzunlugu 2 mm’yi gegmeyecektir. Carpict renkler diginda agik pastel
renklerde tirnak cilasi siiriilebilmektedir.

Ogrenciler, piercing tiirii (kii¢iik nokta seklinde takilabilir) taki disinda, kulakta sallantili
olmayan kiipe, boyunda gomlek iizerine tagsmayan kolye takabilir.

Tiim 6grenciler, parmaklarina alyans disinda ytiziik takmayacaktir. Bilekte saat disinda taki
bulunmayacaktir.

Yukarida belirtilmis olan kilik-kiyafet diizenine kasitli olarak uymayan o6grencilerimiz
hakkinda Yiiksekdgretim Kurumlar1 Ogrenci Disiplin Yonetmeliginin 7/e maddesi

kapsaminda islem yapilacaktir.

3.5.2. Uygulama Alaninda Ogrencinin Sorumluluklari

Cocuk Sagligr ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersi alan 6grencilerinin 2023-2024 Giiz Donemi

sorumluluklart asagida maddeler halinde verilmistir:

Ogrenci yil i¢i uygulamalarda, uygulamali dersin sorumlu dgretim elemanin hazirladig
rotasyon plant dogrultusunda uygun goriilen kurum ve kuruluslarda uygulamasini yapar.
Uygulamada “Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii
Uygulamali Dersler ilke ve Esaslari’nda belirtilen ilkelere uygun olarak {iniforma giyilmesi
ve 0grenci kimlik kartinin tiniforma iizerine takilmasi zorunludur.

Uygulama saatleri 08.00-16.00 seklindedir. Ogrenci sabah 08.00’de hastayi teslim almal ve
16.00’da nobet ekibine teslim verdikten sonra klinikten ayrilmalidir. Klinik uygulama
yapilacak iinitelerin ¢alisma saatlerine uyulmasi zorunludur. Teslim verme ve teslim alma
yapilmadan ilgili birimin terkedilmesi yasaktir.

Ogrenciler, b&lim baskanliginca belirlenen hedefler dogrultusunda

uygulamalarini yapmakla
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10.

11.

12.

13.

14.

15.

16.

yliktmltdirler.
Uygulamada kurum personeliyle ekip anlayisina uygun calismalidirlar.

Gece ndbeti olan servislerde gece nobetini terk etmek yasaktir.
Derse bagh klinik uygulamaya 6gleden 6nce gidilmediyse, (6gleden sonra devam etmek
yasaktir) o giin tam giin devamsizlik sayilacaktir.

Giindiiz veya gece ndbetine baska bir boliimden ya da siniftan arkadas getirmek
yasaktir.

Calisilan kurum—hastane disina tiniforma ile ¢ikilmamas1 ve ulasim esnasinda
tiniforma giyilmemesi gerekmektedir.

Giindliz veya gece nébetine alkol, madde vs. alarak gitmek ya da devam etmek
yasaktir.

Klinik sorumlulari veya gorevlileri ile iyi iletisim iliskileri icinde
olunmas1 gerekmektedir.

Klinik uygulamalarda hastanede yemek molasi 6glen 12:00-13:00 saatleri
arasinda verilir. Ogrenciler hastalarinin durumu yemek molasi ic¢in
ayrilmalarina uygun degilse 6gretim elemaninin bilgisi dahilinde bu saati
degistirebilir. Mola icin ayrilmadan &nce hastalarinin durumu ile ilgili
acil durumlari, 1ilgili klinik hemsiresine bildirir. Grup icinde &gle
yemegine déniisiimlt olarak cikilmasi gerekmektedir. Bunun disinda cay saati
vs. yoktur.

Uygulama yaptiklari silire icinde birimde uygulanmakta olan calisma ve
disiplin diizenine uymakla ytikiimlidiirler.

Uygulama alanlarindaki her tiirlii arac ve gerecin dikkatli kullanilmasina
azami 6zen gdstermekle  yliktmltdirler. Bu yukiimliliklerin vyerine
getirilmemesinden dogacak her tiirli sorumluluk &grenciye aittir.
Ogrenciler, uygulama alanindan habersiz olarak ayrilamazlar. Zorunlu
durumlarda uygun gériliirse sorumlu 6gretim elemanlarindan ve servis sorumlu
hemsiresinden kisa siireler icin izin alabilirler.

Ogrenci sorumlu 6gretim elemanina ve servis sorumlu hemsiresine haber vermeden servisten
ayrilmamalidir.

Uygulama alanini degistiremez ve terk edemezler. Ancak gerekli durumlarda

uygulama sorumlusu &gretim elemaninin goriis ve iznini alarak uygulama
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17.

18.

19.

20.

21.

yerini degistirebilirler.

Ogrenciler uygulamalari, klinik hemsireleri/digerleri, 6gretim elemanlari
ve destek olarak
gérevlendirilen hemsireler/digerleri ile birlikte yapmalidirlar.
Ogrenciler, uygulama esnasinda veya bitiminde varsa uygulamaya iliskin
onerilerini Anabilim Dali Baskanligina ve/veya Boltm baskanligina
iletebilirler.

Y11 I¢i Uygulamalarina iliskin hazirladiklari uygulama raporunu/bakim
planlarini ve diger raporlari wuygulama sorumlu &gretim elemaninin
belirledigi sayida ve siirede wuygulama vyiiriitiiclisine teslim etmekle
sorumludurlar.

Hemsirelik 68rencileri, uygulamalarda ilgili dersin sorumlu é8retim elemani
tarafindan kendisine verilen saglikli ve hasta bireyleri takip etmek, bakim
planlarini ve uygulama kapsaminda verilen &devleri istenen zaman silirecinde
dgretim elemanlarina teslim etmekle sorumludur.

Her 6grenci “Cocuk Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulama Alaninda Uyulmasi
Gereken Davranig Kurallar1” formu uygulama basinda imzalayarak bir niishasi kendisinde

olmak lizere ders hocasina teslim etmelidir.

Klinikte Ofrencilerden;

Klinige ilk geldiklerinde servisin fizik ortamini, yapilan uygulamalari ve uygulama ortamin
tanimaya caligmalari,

Klinikte gruptaki 68renci sayis1 ve hasta sayisina gore hasta odalarini paylasarak, o odadaki
hasta/hastalarin  bakiminin sorumlulugunu primer olarak o Ogrencinin almasi, ayrica
klinikteki tiim vakalardan, o birimde bulunan tiim 6grencilerin bilgi sahibi (hastanin tanisi,
hangi sikayetleri oldugu, genel durumu yapilacak tedavi ve islemler) olmasi,

Klinikteki hastalarin hastaliklarini bilmek ve aragtirarak bunu rehber hocasina sunmasi,
Her 6grencinin kendi 6grenmesinden sorumlu oldugu kadar grubundaki diger 6grencilerin
de 6grenmesinden sorumlu davranig gostermesi,

Diizenli veri toplamalari, hastalara yonelik formlar1 klinik uygulamaya baglar baslamaz
(verinin niteligine gore ve hastanin durumu uygunsa) doldurulmaya baslanmali ve birincil,
ikincil ve igiinciil koruma diizeylerini igceren hemsirelik bakim planin1 yapmalari,
uygulamalar1 ve kaydetmeleri,

Hastanin bilgilerini kullanarak bunlar pratikte nasil kullanacagmidgrenecek ve uygulama
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defterine bunlar1 akile1 notlar seklinde yazabilmesi,

Ornegin; 3 yagidaki bir hastanin kan glikozunun 50 oldugunu gordiiniiz bunu arastirarak, hastanm

hipoglisemisinin neden kaynaklandigini, bu degerin normalde ka¢ olmas1 gerektigi, hastanin diger
bulgulariyla iliskisi, diyabet hastaliginin olup olmadig1 ya da bagka bir nedenden mi diisiik oldugu,
bu yasin 6zellikleri, hastanin boyu, kilosuna gére malniitrisyonu var mi1, kullandig ilaglar ve nigin
kullanildiklari, dozlari, giivenlik dozlar gibi ilag bilgileri, vital bulgular1 ve normal degerlerinin kag
olmas1 gerektigi, hastanin néromotor gelisimi, fizik muayene bulgulari, bastan asagiya kadar her
sistem i¢in yapilmali ve kaydedilmelidir. Hastaya yapilan bakimlar derse bagli uygulama defterine
yazilmalidir. Hastaya yapilan her biruygulama icin klinik hemsiresinden imza alinmalidir. Bu
bilgilerin her biri uygulama defterinize kaydedilip, uygulama sonunda derse bagli uygulama dosyaniz
(resimli) sorumlu 6gretim elemanina teslim edilmelidir.

Bireylerin bakim gereksinimlerini belirleyerek, bakimlari diizenli olarak uygulamalari,
Sorumlulugu altindaki hastalar ile ilgili degisme ve gelismelerden 6gretim elemani, klinik
hemsire ve/veya doktorlarii haberdar etmeleri,

Uygulamalarda ekip is birligi i¢inde calismalari, sabah ve aksam bakimimi verdikleri
bireylerin teslimlerine ve vizitlerine katilmalari,

Birey ve aileyi olabildigince bakima katabilmeleri,

Hastalarin1 taburculuga hazirlamalari

Klinik caligmalarda mesleki etik ilkelere bagli kalmalar1 beklenmektedir.

Polikliniklerde rapor hazirlanmasinda asagida belirtilen ozellikler dikkate alinacaktir.

1.
2.

Kapak sayfasinda ad soyad, gidilen {initenin adi, gidilen tarih/tarihler yazilacak,
Girig bolimiine gidilen {initenin fiziki sartlari, genel 6zellikleri, linitede ¢alisan personelin

sayis1 ve niteligi hakkinda kisa bilgi verilecek,

. Gozlemlenen vakalar, uygulamalar ve bu uygulamalarin kimler tarafindan yapildigi,

. Ogrencinin yapti1 uygulamalar, uygulamalarin amaci, uygulama hakkinda dgrenilen teorik

bilgiler, uygulamanin nasil yapildigi, kullanilan malzemelerin 6zellikleri,

. Gilin icinde kullanilan ve izlenilen hemsirelik rolleri (bakim verici rolii, egitici rolii,

danismanlik rolii, koordinasyon rolii, yonetici rolii, destekleyici rolii, arastirici rolii, hasta

savunuculuk rolii gibi) ve bu rollerin hangi uygulamalarda kullanildig,

. Uygulamanin 6grenciye kattiklari,

6
7.
8
9

Yeni edinilen bilgiler (hastali§in tanisi, uygulanilan ilaglar, tan1 ve tedavi yontemleri gibi),

. Gidilen tinite ile ilgili goriisler yazilacaktir.

. Raporu yazarken profesyonel dil kullanilacaktir.

10. Raporlar 6gretim elemanlar: tarafindan belirtilen teslim tarihinde ilgili 6gretim elemanlarina

teslim edilecektir.
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v' Ayrica derse bagl uygulama siiresince her klinigin her grubu i¢in bir sorumlu 6grenci hemsire

secilecektir. Sorumlu dgrenci hemsirelerin sorumluluklar: asagida yer almaktadir:

e Her 6grenciye uygun oda/hasta paylasimi yapmada 6gretim elemani/klinik rehberle birlikte

hareket etmek.

e Yeni yatislan izleyip, gerekiyorsa Ogrencilere dagitimi i¢in 6gretim eleman: ile is birligi

yapmak.

e Ogrenci devam devamsizhigi ile ilgili sorumlu 6gretim elemanina bilgi vermek.

e Herhangi bir sorun oldugunda sorumlu 6gretim elemanini bilgilendirmek.

e Derse bagli uygulamaya iligkin evraklarin (degerlendirme formu, bakim plani vb.) toplanmasi

ve diizenlenmesinde 6gretim elemant ile is birligi yapmak.

Tablo 8’de Ogrencilerin uygulama siirecinde haftalik 6grenciden beklentiler/ 6grencinin

listelenecegi gorev ve sorumluklarinin listesi yer almaktadir.

Tablo 8. HEM3051 Cocuk Saglig1 ve Hastaliklart Hemsireligi Dersin Uygulama Siirecinde Haftalik
Ogrenciden Beklentiler/ Ogrencinin Ustelenecegi Gorev ve Sorumluklarinin Listesi

Hafta Ogrenciden Beklentiler/ Ogrencinin Ustelenecegi Gorev ve Sorumluklar
1. Hafta e Klinige Oryantasyon (arag-gereclerin yerini 6grenme, tedavi odasini tanima,
ilag ve mayilerin yerini 6grenme, hasta odalarini tanima vb.)
2. Hafta o Klinikte kullanilan malzemeleri ve ilaglari, etki maddelerini, endikasyon-

kontrendikasyonlarini, istenmeyen etkilerini, uygulama yollarim aragtirarak
O0grenmek

e Hasta ve ailesi ile tanigma ve terapdtik iletisimi baglatma,

e Hasta veya ailesinden anamnez alabilme

e Islem 6ncesi hastaya agiklama yapma

e  Yasam bulgularinin takibi-anormal degerlerin bildirilmesi,

e Biiyiime ve gelismeyi degerlendirme ve anormal degerleri bildirme

e Aldigi-Cikardig takibini yapma ve anormal degerleri bildirme

e Hasta teslimine katilma ve hasta teslimini gergeklestirme

e Ogretim eleman1 ve/veya hemsire gozetiminde ilag uygulamasi yapma
e Genel sistem degerlendirmesi yapabilme

e Bakim gereksinimlerini belirleme ve hastanin gereksinimleri dogrultusunda
bakim islemleri i¢in gerekli malzemeleri eksiksiz hazirlayabilme ve islem
basamaklarini siralayabilme dogru ilkelerle uygulama ve
dogru kaydetme

e Bireylerin bakim gereksinimlerini belirleyerek, bakimlar1 diizenli olarak
uygulama
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3. Hafta

Sabah ve aksam vardiya teslimlerine katilma
Takip ve tedavilere katilma

Hastanin ihtiyaglarinin belirlenebilmesi ve gerekli hemsirelik girisimlerinin
yapilmast

Beceri karnesinde yer alan uygulamalarin yapilmasi

Hastaya iliskin veri toplama, gerekli girisimleri yapma ve dersin sorumlu
Ogretim elemani ile tartisma

Dersin sorumlu dgretim elemanina vaka sunumu yapma

Sorumlulugu altindaki hastalar ile ilgili degisme ve gelismelerden 6gretim
elemant, klinik hemsire ve/veya doktorlarini haberdar etme

4. Hafta

Sabah ve aksam vardiya teslimlerine katilma
Takip ve tedavilere katilma

Hastanin ihtiyaglarinin belirlenebilmesi ve gerekli hemsirelik girisimlerinin
yapilmast

Beceri karnesinde yer alan uygulamalarin yapilmasi

Hastaya iliskin veri toplama, gerekli girisimleri yapma ve dersin sorumlu
Ogretim eleman ile tartisma

Hastasina yonelik vaka tartismasi yapma
Fiziksel muayene yapabilme

Hastalarim taburculuga hazirlamalan

5. Hafta

Sabah ve aksam vardiya teslimlerine katilma
Takip ve tedavilere katilma

Hastanin ihtiyaglarinin belirlenebilmesi ve gerekli hemsirelik girisimlerinin
yapilmast

Beceri karnesinde yer alan uygulamalarin yapilmasi

Hastaya iliskin veri toplama, gerekli girisimleri yapma ve dersin sorumlu
Ogretim eleman ile tartisma

Hastasina yonelik vaka tartigmasi yapma

Antropometrik 6l¢iimleri yapabilme

6. Hafta

Sabah ve aksam vardiya teslimlerine katilma
Takip ve tedavilere katilma

Hastanin ihtiyaglarinin belirlenebilmesi ve gerekli hemsirelik girisimlerinin
yapilmast

Beceri karnesinde yer alan uygulamalarin yapilmasi
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e Hastaya iligkin veri toplama, gerekli girisimleri yapma ve dersin sorumlu
Ogretim elemani ile tartisma

e Hastasina yonelik vaka tartigmasi yapma

7. Hafta e Sabah ve aksam vardiya teslimlerine katilma
e Takip ve tedavilere katilma

e Hastanin ihtiyaglarinin belirlenebilmesi ve gerekli hemsirelik girisimlerinin
yapilmast

e Beceri karnesinde yer alan uygulamalari yapilmasi

e Hastaya iligkin veri toplama, gerekli girisimleri yapma ve dersin sorumlu
Ogretim elemani ile tartisma

e Hastasina yonelik vaka tartigmasi yapma

3.6. Cocuk Saghg1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulamasi Klinik/Saha Yoneticisi ve
Cahsanlarindan Beklentiler

Klinik/saha yoneticisi ve calisanlarindan, 6grenci hemsirelerin egitimine destek vermesi ve
katkida bulunmasi beklenmektedir.

3.7. Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Uygulamasi Is Saghg ve Giiveligi,
Asl, Sigorta vb. Belgeleri

Klinikte uygulama yapacak 6grencilerin her biri Is Saghig1 ve Giivenligi belgesine sahip olmak
zorundadir. Is sagh@g ve giivenligi egitimi KTU uzaktan egitim merkezi tarafindan

yapilmaktadir; kullanict ad1 ve sifrelerini alan 6grencilerden (http://uzem.ktu.edu.tr/?id=44 )

adresinden dersleri tamamlayip sinavda basarili olanlara, mailyoluyla sertifika gonderilir.
Uygulamaya ¢ikmadan 6nce 6grencilerin as1 (Hepatit B, COVID- 19) kontrolleri yapilir.

Basvuru belgeleri iiniversite hastanesi ve kamu hastanesi i¢in birkag¢ farklilik gostermektedir.
Derse bagli uygulamaya bagvuru sirasinda, bu belgeler disinda 6grencilerden “Derse Bagh
Uygulama Bagvuru Formu”, “Aile Saglik Yardimi Sorgulama Formu”, “Kimlik Fotokopisi”,
“Saglik Provizyon Belgesi (e-devlet)” ve “Resimli Ogrenci Belgesi (e-devlet ya da 6grenci
isleri” istenmektedir.

2021-2022 egitim ogretim yili itibariyle klinikte uygulama yapacak ogrencilere sigorta
yapilmayacaktir. YOK tarafindan 21 Haziran 2021 tarihinde resmi gazetede yayimlanan
YUKSEKOGRETIMDE UYGULAMALI EGITIMLER CERCEVE YONETMELIGI
(https://www.resmigazete.gov.tr/eskiler/2021/06/20210617-2.htm) kapsaminda bazi
kavramlarda gilincelleme olmustur. 3. sinifta alinan Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi
Dersinin klinik uygulamasi, “Uygulamali Egitim Tiirleri”’nden “Uygulamali Ders” kapsamina
girmektedir. Buna gore:

Uygulamah ders
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http://uzem.ktu.edu.tr/?id=44

MADDE 14 — (1) Uygulamali dersin, ilgili oldugu dersin kapsaminda ders programinda
belirlenen giin ve saatlerde yaptirilmasi esastir. Ancak gerekli goriilmesi halinde ders
programinda belirtilen giin ve saatlerden farkli zamanlarda da uygulamali ders yapilabilir.

(2) Uygulamali ders icin AKTS kredisi hesabi, iligkili oldugu dersin AKTS kredisinin
hesaplanmas1 kapsaminda yapilir, ayrica AKTS kredisi hesaplanmaz.

(3) Uygulamal1 derse ait degerlendirmeler iliskili oldugu ders kapsaminda ilgili dersi veren
ogretim elemant1 veya elamanlar1 tarafindan yapilir.

(4) Uygulamali ders kapsaminda uygulamali egitim yapan dgrencilere licret 6denmez.

(5) Uygulamali ders yapan 6grenciler 5510 sayili Kanunun 6 nci maddesinin birinci fikrasinin (f)
bendi kapsaminda sigortal1 sayilmazlar.

(6) Tip programi Ogrencilerinin staj adi altinda dordiincii ve besinci smiflarda yaptiklari
uygulamal1 egitimler ile dis hekimligi programi Ogrencilerinin uygulamali egitimleri,
uygulamali ders kapsaminda degerlendirilir.

3.8. Cocuk Saghg ve Hastahklar1 Hemsireligi Dersinin Uygulama Siirecinde Kullanilan

Formlar

3.8.1.Cocuk Saghgi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersinin Uygulama Siirecinde Kullanilan
Formlar Ogrencinin Doldurmasi Gereken Formlar ve Dokiimanlar

Ogrenciler uygulama boyunca beceri karnelerini (chrome-

extension://efaidnbmnnnibpcajpcglclefindmkaj/https:// www.ktu.edu.tr/dosyalar/sbthemsirelik _afc4

0.pdf) yanlarinda bulundurmak zorundadir. Ogrenciler, uygulama siiresince beceri karnesinde yer

alan uygulamalar1 gézlemlemeleri veya uygulamalar1 durumunda 6gretim elemanina veya sorumlu

hemsirelerine tarih belirterek imzalatmalidir. Uygulama boyunca bakim verdikleri hastalar i¢in

yenidogan yogun bakim {initesinde uygulama yapanlar “Yenidogan Bakimi ve Degerlendirme

Formu” nu (Ek-2), cocuk kliniklerinde uygulama yapanlar ise “Cocuk ve Aile Degerlendirme

Rehberi” (Ek-3) ni kullanmalidir.

3.8.2. Ogrenci Degerlendirme Formlari

Cocuk saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersinin uygulamasi 6gretim elemani tarafinda Ek 4’te yer

alan Ogretim Elemani Uygulama Degerlendirme Formu ile yapilir. Ayrica uygulama yaptiklari

klinik hemsirelerin de degerlendirmeleri alinmaktadir (Ek 5).

4. HEM3051 Cocuk Saghg ve Hastalhklar1 Hemsireligi Dersi Hemsirelik Beceri

Laboratuvar1 Uygulamasi
4.1. Genel Bilgiler

e Laboratuvar kapis1 ders Oncesi ilgili 6gretim elemani tarafindan agilir.
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Laboratuvar uygulamalarinda 6glen aras1 gibi uzun aralarda kapi kilitli tutulur.

Ders bitiminde laboratuvar kilitlenir.

Laboratuvar uygulamalarinda ihtiya¢ duyulan malzemelerin temini i¢in Cocuk Sagligive
Hastaliklar1 Hemsireligi Anabilim Dali Baskanligi ile iletisime gegilir.

Istem yapilan malzemeler tutanak ile kayit altina alinarak teslim edilir-alinir.

Calisir durumda olmayan, kirik, eksik malzemelerin olmasi durumunda olusan zarar
kullanan/zarar veren tarafindan karsilanir.

Laboratuvar uygulamasinda tedavi tepsisi, hasta yatagi, simiilatér vb malzemelerkullanim
sonunda bir sonraki kullanima hazir olacak sekilde temizlenerek birakilir.
Laboratuvardan ¢ikarken camlar kapatilir, atik ayristirmasina dikkat edilerek ¢oplercdp
kutusuna atilir.

Laboratuvar uygulamalari, ders programinda belirlenen tarih ve saatler arasindayapilir.
Laboratuvar uygulamalarina 6gretim elemanlari tarafindan paylasilan ilgili uygulamalara
ait islem basamaklar1 ve beceri karneleri getirilir.

Laboratuvardaki tiim elektrikli veya mekanik alet-ekipman-egitim materyali kullanma
talimatlaria uygun sekilde kullanilir.

Ogrenciler icin;

Hemsire iiniformasi/beyaz onliik giymelidir.

Uygulama laboratuvarina yiyecek- icecek getirmemeli ve tiiketmemelidir.

Laboratuvar uygulamalarinda cep telefonunu kapali tutmali ya da sessiz konuma
getirmelidir.

Ogretim elemanlar1 ve arkadaslar ile uygun ve saygili bir iletisim kurmalidir.
Arkadaslariin uygulama ve degerlendirmesi devam ettigi icin giiriiltii yapmamali ve
yiiksek sesle konugsmamalidir.

Laboratuvar uygulamalarinda izinsiz fotograf ¢ekilmemeli, ses ve goriintii kaydi
alinmamali, yaymlanmamali ve paylagilmamalidir.

Laboratuvar uygulamalar1 esnasinda yiiziik, bileklik gibi takilar kullanmamalidir.
Laboratuvarda uygulama esnasinda saglar uzun ise mutlaka toplamalidir.

Laboratuvarda herhangi bir sorun yasadiginda/gordiigiinde ders sorumlu dgretimelemanina
iletilir.

Uygulama sirasinda gilivenlik 6nlemlerine dikkat edilmelidir.

Her tiirlii arag ve gerecin dikkatli kullanilmasina 6zen gdsterilmelidir.

Arag-gereclerin zarar gormesi ya da kaybolmasma neden oldugu durumlarda zarari
karsilanmak zorundadir.

Laboratuvar uygulamalari bittikten sonra bireysel temizlige dikkat edilmelidir.

38



Laboratuvarda belirlenmis kurallara uyulmasi gereklidir.
Degerlendirme Kriterleri
Asagidaki puanlama sistemini kullanarak, tiim basamaklar dogru, sirali ve duraksamadan yapilip,

tiimiinden tam not alana dek beceriyi yineleyiniz.

0 - Gelistirilmesi gerekir: Basamagin hi¢ uygulanmamasi; yanlis uygulanmasi ya da sirasinda

uygulanmamasti

1 - Yeterli: Basamagin dogru olarak ve sirasinda uygulanmasi; ancak egiticinin yardimina gereksinim

duyulmasi

2- Ustalagmis: Basamagin duraksamadan ve egiticinin yardimina gereksinim olmadan dogru olarak

ve sirasinda uygulanmasi

Aciklamalar

Beceri laboratuvart uygulamasit 6-7, 13-14 Kasim 2024 tarihlerinde yapilacaktir. Sorumlu
Ogretim elemanlart ilgili tarihlerde sabah 08.00 da okulda hazir olarak bulunmalari

gerekmektedir.

Uygulamanin akis1 hakkinda;

Asagidaki programda hangi egitimcinin hangi konular1 anlatacagi ve her masada ka¢ 6grenci
olacag: belirtilmistir. Her egitimci kendi masasinin basina gececek ve Ogrenciler masalara

dagilacaktir. Herkes ayni anda uygulamaya baglayacaktir.

Uygulama sirasinda 6grenciye teorik bilgiler hatirlatilacak ve her dgrenciye uygulamada esit

firsat verilecektir. Uygulamay1 anlayamayan 6grenciler icin tekrar firsat sansi verilmelidir.

Herhangi bir masada uygulamasini tamamlayan 6grenciler kendilerine verilecek olan uygulama
listesinde tamamladiklar1 uygulamalar1 egitimcilerine onaylattiktan sonra diger uygulama i¢in

disarida bekleyecektir.

Uygulama 08-30- 17: 00 arasinda gergeklesecek olup bu saatten ¢cok daha dnce uygulamasini

bitiren egitimci 6grencilerin talebi lizerine uygulamayi tekrar anlatabilecektir

2024-2025 EGITIM OGRETIM YILI GUZ DONEMI )
HEM3051 COCUK SAGLIGI ve HASTALIKLARI HEMSIRELIGI
LABORATUVAR UYGULAMA PROGRAMI

Tablo 9. Laboratuvar Programi

Tarih ve Uygulamalar Egiticiler
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6 Kasim Carsamba

Pediatride giivenli ilag dozu

Dog. Dr. Hacer Kobya
BULUT

07 Kasim 2024 Persembe
13:00-17:00
308 Numarali Derslik

Egiticiler

Cocukta ilag dozu hesaplama -giivenli doz hesabi uygulamalar

Dog. Dr. Hacer KOBYA
BULUT

Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
COLAK

Ars. Gor. Sura DAL

13 Kasim 2024 Carsamba
08:30-16:30
103-104 Numarah Laboratuvar

Egiticiler

1. MASA e Yas gruplarina gore kilo ve boy
ol¢limil yapma
e (Cocukta postiiral drenaj

Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
COLAK

uygulama
2. MASA e Yenidogan (0-1 ay) banyosu
uygulama
e (Cocuk banyosu uygulama (1 ay-
6 yas) Ars. Gor. Sura DAL

e Yenidogan gobek bakimi verme
e Pisik bakimi verme

e Yenidogan Goz bakimi

e Yenidogan Agiz bakim

3. MASA e Fototerapi alan bebege bakim
verme

e Fontanel kontrolii yapma

® Yenidogan fizik muayenesi
yapma

e Topuk kani alma

14 Kasim 2024 Persembe

Hem. Neriman UZUN

08:30-09:00

Staj Toplantisi

308 Numarali Derslik

09:00-16:30

103-104 Numarah Lab.

Egiticiler

1. MASA e Cocukta agiz (oral) yolu ile ilag
uygulama
e (Cocukta goze ila¢ (damla, pomat)
uygulama

e (Cocukta kulaga ilag uygulama

e (Cocukta burna ilag uygulama

e (Cocukta rektuma ila¢ uygulama

e (Cocukta nebulizator ile ilag
uygulama

Dr. Ogr. Uyesi. Bahar
COLAK
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e (Cocukta topikal ilag uygulama
e (Cocukta bosaltici lavman

uygulama
2. MASA e Vastus lateralis bolgesine IM ilag | Ars. Gor. Sura DAL
uygulama
e Ventrogluteal bolge IM ilag
uygulama

e (Cocukta IV yol ile ilag uygulama

e (Cocukta nazogastrik yolla
besleme

e (Cocukta oragastrik yolla besleme

e (ocukta gavajla besleme

3. MASA e Cocukta balon maske ile
ventilasyon uygulama Hem. Neriman UZUN
e (Cocukta endotrakeal tiip bakimi
verme

e (Cocukta iist solunum yolu
aspirasyonu uygulama

e (Cocukta oksijen/buhar uygulama

e (Cocukta idrar 6rnegi alma

e (Cocukta mesane kateteri
uygulama

5. HEM3051 Cocuk Saghg ve Hastahiklar1 Hemsireligi Dersi 2024-2025 Egitim Ogretim

Yili Giiz Dénemi Derse Bagh Uygulama Rotasyonu Ogrenci Listesi

Cocuk Saghig1 ve Hastaliklari Hemsireligi Dersi Uygulamasi KTU Saglik Uygulama ve
Arastirma Merkezinin (Farabi Hastanesi) Siit Cocugu, Adoélesan, Cocuk Enfeksiyon, Cocuk
Cerrahi, Cocuk Hematoloji-Onkoloji ve Cocuk Acil 27 Kasim-5 Ocak 2024 tarihleri arasinda
yapilacaktir.

* Uygulamada toplam 87 6grenci yer almakta olup A (44 6grenci) ve B (43 6grenci) olmak
tizere iki grup seklinde uygulama gerceklestirilecektir. Alttan ders alan &grenciler ve
mazereti olan 6grenci herhangi bir grupta yer almamakta ve bireysel olarak staj rotasyonlari

bulunmaktadir.

* Siit Cocugu, Adodlesan, Cocuk Enfeksiyon, Cocuk Cerrahi, Cocuk Hematoloji-Onkoloji,
Cocuk Acil servislerinde her grupta 6-7 6grenci yer almakta olup hafta i¢i bir belirlenen bir
ogrenci ¢ocuk polikliniklerinde uygulamasini gergeklestirecektir. (6+1) Kliniklerde sayisinin
dersi alttan alan 6grenciler ile cakigsmalar1 durumunda 2 6grenci polikliniklere gidecektir.

« Ogrenciler kan alma, boy-kilo 6l¢iimii, alerji poliklinigi (SFT), diyabet ve ¢ocuk
hematoloji- onkoloji, ¢cocuk cerrahi polikliniklerine rotasyon yapacaktir.

* Tablo 10°da gruplarda yer alan dgrenciler belirtilmistir.

* Tablo 11°de uygulama rotasyonu yer almaktadir.

41




* Tablo 12°de alttan ders alan 6grencilerin ve izinli olan &grencinin uygulama yer ve

tarihleri belirtilmistir.
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Tablo 10. Uygulamada A ve B grubunda yer alan 6grenciler

.. - .. ocuk Cerrahi .. .
G Siit Co?u.gu Adole.szzn Cocuk Enfeksiyon Servisi ¢ Servisi Cocuk H.e_mato!ozu COCUk.A.CIl
rup Servisi Servisi (Kan alma) “(Cocuk cerrahi pol/Kan Onkoloji Servisi Servisi
(Alerji pol, Boy -Kilo) *(Diyabet Pol, Boy-kilo) alma) POl “(Cocuk Hem. Onk. Pol)
HANIFE GONAN BUSE NUR OLMEZ HAVVA AYDIN SELIN CALAP SEDA NUR DEMIRTAS ZEYNEP INCE
SUNA YURDAKUL ZEYNEP SUDE MINE NUR MERMERTAS | BUSE KARADUMAN NURSENA KUCUK BETUL BOZ
MERYEM SEKERCI BAYSAL SEMIRHA SERDAR NURSEN BERLI TUGBA ALPAT RABIA AKDOGAN
A ERTUGRUL OKUMUS ZEYI\_IEP MUKERREM YAREN ILGOZ OMER YILDIZ SEDEF UZUN . MUSTAFA CAKMAK
UMMUHAN KILINC DEMIRCAN CENGIZ ARSLAN SEVVAL SULUK MUHAMMET ZENGIN BUSE SUCU
TARIK KAMIL DUYGU DIiZDAR KUBRA FURAT YUSRA CETIN BATUHAN KORKUT BATUHAN
AYSE EKICI MEHMETHAN HATICE KONAK DUYGU CAMYAR BAYRAMOGLU
AFACAN
BENGISU
KAMANOGLU
ZEYNEP YESILMEN RUKIYE SIMSEK EBRAR SEVINC BEYZANUR KUL KERIM TURHAL FEYZANUR SEN
ESRA ZORLU DUYGU SEZGIN EMINE SINEM DERYA KURT MUSTAFA UNLU MERVE YILDIZDAL
KEREM CAN SAKA UGUR ASAV KANDEMIR AYSE SUDE MALKOC SEVVAL SILA AYGUN SEVVAL AYGUN
B ALi LEVENT ERGUN BEYZA NUR CANBOLAT| ELIF YUCE ) BETUL S_ELMAN SILANUR SATIR ) FATMA ARAYICI
IREM SENA CELIK SILA SARI BURCIN BALTURK HASAN OZEN MELISA YAREN OZCAN | BURCIN YASAR
BETUL OZBEY EDA NUR ALTAS NIYAZI ATES ALEYNA YAYLA EDA KOYUNCU TUGBA NEMLI
YUSUF SIMSEK ELIF YILDIZDAL
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Tablo 11. Ogrencilerin tarihlere gore rotasyonlart

Servislerden Polikliniklere Gidecek Ogrenciler

TARIH GRUP 08-16
Siit Cocugu: HANIFE GONAN (BOY-KILO),
SUNA YURDAKUL (ALERIJI POL.)
Adélesan: BUSE NUR OLMEZ (DIYABET POL), ZEYNEP SUDE
27 Kasim Carsamba A BAYSAL(BOY-KILO)
08-16 Enfeksiyon: HAVVA AYDIN, MINE NUR MERMERTAS
Cocuk Cerrahi: SELIN CALAP (CERRAHI POL), BUSE
KARADUMAN (KAN ALMA)
Cocuk Hem-Onk: SEDA NUR DEMIRTAS
Siit Cocugu: MERYEM SEKERCI(BOY-KILO),
| HAFTA ERTUGRUL OKUMUSL(ALERJ I POL.)
) Adolesan: ZEYNEP MUKERREM (DIYABET POL), DUYGU
28 Kasim Pergembe A DIZDAR (BOY-KILO)
08-16 Enfeksiyon: SEMIRHA SERDAR, YAREN ILGOZ
Cocuk Cerrahi: NURSEN BERLI (CERRAHI POL), OMER YILDIZ
(KAN ALMA), Yusuf Berkay Kiyak (Kan Alma)
Cocuk Hem-Onk: NURSENA KUCUK
30 Kasim Cumartesi B
08-16
1 Aralik Pazar B
08-16
Siit Cocugu: ZEYNEP YESILMEN (ALERJi POL), ESRA ZORLU
(BOY-KILO)
Adélesan: RUKIYE SIMSEK (DIYABET POL), DUYGU SEZGIN
(BOY-KILO)
4 Ar alggiafamba B Enfeksiyon: EBRAR SEVINC, EMINE SINEM KANDEMIR
Cocuk Cerrahi: BEYZANUR KUL (CERRAHI POL), DERYA KURT
(KAN ALMA)
2. HAFTA Cocuk Hem-Onk: KERIM TURHAL
Siit Cocugu: KEREM CAN SAKA (ALERJI POL), ALI LEVENT
5 Aralik Pergsembe B ERGUN (BOY-KILO) .
08-16 Adoélesan: UGUR ASAV (DIYABET POL), BEYZA NUR

CANBOLAT(BOY-KILO)
Enfeksiyon: ELIF YUCE, BURCIN BALTURK
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Cocuk Cerrahi: AYSE SUDE MALKOC (CERRAHI POL), BETUL
SELMAN(KAN ALMA)
Cocuk Hem-Onk: MUSTAFA UNLU

7 Aralik Cumartesi
08-16
8 Aralik Pazar
08-16
11 Aralik Carsamba Siit Cocugu: UMMUHAN KILINC (ALERJI POL.), TARIK KAMIL
08-16 (BOY-KILO)
Adélesan: MEHMETHAN AFACAN (DIYABET POL.), BENGISU
KAMANOGLU(BOY-KILO)
Enfeksiyon: CENGIZ ARSLAN, KUBRA FURAT
Cocuk Cerrahi: SEVVAL SULUK (CERRAHI POL), YUSRA CETIN
(KAN ALMA)
Cocuk Hem-Onk: SEDEF UZUN
12 Aralik Persembe Siit Cocugu: AYSE EKIiCI (ALERJI POL.), ERTUGRUL OKUMUS
3. HAFTA 08-16 (BOY-KILO) '
’ Adolesan: ZEYNEP SUDE BAYSAL (DIYABET POL.),
BUSE NUR OLMEZ (BOY-KILO)
Enfeksiyon: HATICE KONAK, HAVVA AYDIN
Cocuk Cerrahi: EMIRHAN CAN ER (CERRAHI POL), YUSUF
BERKAY KIYAK (KAN ALMA)
Cocuk Hem-Onk: MUHAMMET ZENGIN
14 Aralik Cumartesi
08-16
15 Aralik Pazar
08-16
18 Aralik Carsamba Siit Cocugu: HANIFE GONAN (ALERJI POL),
08-16 SUNA YURDAKUL (BOY-KILO)
Adélesan: ZEYNEP SUDE BAYSAL (DIYABET POL.), ZEYNEP
MUKERREM (BOY-KiLO)
4 HAFTA Enfeksiyon: HAVVA AYDIN, MINE NUR MERMERTAS
) Cocuk Cerrahi: SELIN CALAP (KAN ALMA), BUSE
KARADUMAN (CERRAHI POL)
Cocuk Hem-Onk: BATUHAN KORKUT
19 Aralik Persembe Siit Cocugu: MERYEM SEKERCI (ALERJI POL.), UMMUHAN

KILINC (BOY-KILO)
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Adélesan: DUYGU DIZDAR (DIYABET POL), MEHMETHAN
AFACAN (BOY-KILO)

Enfeksiyon: SEMIRHA SERDAR, YAREN ILGOZ

Cocuk Cerrahi: NURSEN BERLI (Kan Alma), OMER YILDIZ
(Cerrahi Pol)

Cocuk Hem-Onk: DUYGU CAMYAR

21 Aralik Cumartesi

08-16
22 Aralik Pazar
08-16
25 Aralik Carsamba Siit Cocugu: IREM SENA CELIK (ALERJi POL), BETUL OZBEY
08-16 (Boy-Kilo)
Adoélesan: SILA SARI (Diyabet Pol), EDA NUR ALTAS (Boy-Kilo)
Enfeksiyon: NIYAZI ATES, YUSUF SIMSEK
Cocuk Cerrahi: HASAN OZEN (Cerrahi Pol),
ALEYNA YAYLA (Kan Alma)
Cocuk Hem-Onk: SEVVAL SILA AYGUN
26 Aralik Persembe Siit Cocugu: ZEYNEP YESILMEN(BOY-KILO), ESRA ZORLU
5. HAFTA 08-16 (ALERJI POL) . ' . .
) Adoélesan: RUKIYE SIMSEK (BOY-KILO), DUYGU SEZGIN
(DIYABET POL)
Enfeksiyon: EBRAR SEVINC, EMINE SINEM KANDEMIR
Cocuk Cerrahi: YUSUF BERKAY KIYAK (Cerrahi Pol), BEYZANUR
KUL (Kan Alma), Cocuk Hem-Onk:MELISA YAREN OZCAN
28 Aralik Cumartesi
08-16
29 Aralik Pazar
08-16
1 Ocak 2025 Carsamba
08-16
Siit Cocugu: ALI LEVENT ERGUN (ALERJI POL) IREM SENA
CELIK (BOY-KILO)
6. HAFTA Ad_iilesan: UGUR ASAV (BOY-KILO), BEYZA NUR CANBOLAT
’ 2 Ocak 2025 Persembe (DIYABET POL)
08-16 Enfeksiyon: ELIF YUCE, BURCIN BALTURK

Cocuk Cerrahi: DERYA KURT (Cerrahi Pol), HASAN OZEN (Kan
Alma)
Cocuk Hem-Onk: EDA KOYUNCU, ELIF YILDIZDAL
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4 Ocak 2025 Cumartesi
08-16

5 Ocak 2025 Pazar
08-16
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Tablo 12. Dersi alttan alan 6grencilerin ve izinli 6grencinin uygulama yer ve tarihleri

Ogrenci Isim- Uygulama Yeri Tarihler
Soyisim
Yusuf Berkay k Cerrahi
Kiyak Gocuk Cerrahi 27- 28 Kasim 2024, 4-5 Aralik 2024, 11-12 Aralik 2024, 18-19 Aralik 2024, 25-26 Aralik 2024, 2 Ocak 2025
(Izinli Ogrenci) Servisi
30 Kasim 2024 (Cumartesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi-
Recep Dogan Adolesan Servisi Pazar), 21-22 Aralik 2024(C.ertesi- Pazar),
25-26 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 02 Ocak 2025(Persembe), 04 Ocak 2025 (C.ertesi)
Emine Duygu Siit Cocugu 30 Kasim 2024 (Cumartesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi-
Arslan Servisi Pazar), 19 Aralik 2024 (Persembe), 21 Aralik 2024 (C.ertesi),
25-26 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 02 Ocak 2025(Persembe), 05 Ocak 2025 (Pazar)
Cocuk 30 Kasim 2024 (C.ertesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi-
Serna Kocabas Enfeksiyon Pazar), 19 Aralik 2024 (Persembe), 21 Aralik 2024 (C.ertesi),
Servisi 25-26 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 02 Ocak 2025(Persembe), 04 Ocak 2025 (C.ertesi)
. 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi- Pazar), 21-22 Aralik 2024
Kader Yildirim Cocgl;rsiesli‘rahl (C.ertesi-Pazar),

26 Aralik 2024 (Persembe), 28-29 Aralik.2024 (C.ertesi- Pazar), 02 Ocak 2025(Persembe), 04 Ocak 2025 (C.ertesi)

Nazar Birinci

Cocuk Hematoloji
Onkoloji Servisi

30 Kasim 2024 (C.ertesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi-
Pazar),18-19 Arahik 2024 (Carsamba-Persembe), 28-29 Aralik 2024(C.ertesi- Pazar),4-5 Ocak 2025(C.ertesi-
Pazar)

30 Kasim 2024 (C.ertesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi-

Zeynep Karadag Cocuk Acil Pazar), 21-22 Aralik 2024 (C.ertesi-Pazar), 25-26 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 2 Ocak 2025 (Persembe),
05 Ocak 2025 (Pazar)
Cocuk 30 Kasim 2024 (C.ertesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 4 Arahk 2024(Carsamba) 8 Aralik 2024 (Pazar), 11 Arahk 2024
Melisa Ozden Enfeksiyon (Carsamba), 14 Aralik 2024 (C.ertesi), 18 Aralik 2024(Carsamba), 22 Aralik 2024 (Pazar), 28-29 Aralik
Servisi 2024(C.ertesi- Pazar), 4-5 Ocak 2025(C.ertesi- Pazar)

Ecem Sahinler

Adolesan Servisi

30 Kasim 2024 (C.ertesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 14-15 Aralik 2024(C.ertesi-
Pazar), 21-22 Aralik 2024 (C.ertesi-Pazar), 25-26 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 2 Ocak 2025 (Persembe), 04
Ocak 2025 (c.ertesi)

Leyla

30 Kasim 2024 (C.ertesi), 1 Aralik 2024 (Pazar), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 11-12 Aralik 2024 (Carsamba-

KHASANOVA Cocuk Acil Persembe), 18-19 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 25-26 Aralik 2024 (Carsamba-Persembe), 2 Ocak 2025
(Persembe)
Cocuk Cerrahi 30 Kasim 2024 (C.ertesi), 4 Aralik 2024(Carsamba), 7-8 Aralik 2024 (C.ertesi- Pazar), 11-12 Aralik 2024, 18-19
Emirhan CAN ER Servisi Aralik 2024, 25-26 Aralik 2024, 2 Ocak 2025(Persembe)
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6. Ogrencilerin Cocuk Saghg ve Hastahklar1 Hemsireligi Dersini, Laboratuvar ve
Uygulamalari, Uygulama Alanlarini Degerlendirme Formlar:

a. Ogrenci Geri Bildirim Formu (Ek-6)

b. Ogrenci Memnuniyet Anketi (Ek-7)

7. Hemsirelik Boliimii Is Kazas1 Onleme ve Bildirim Talimati, Is Kazas1 Bildirim
Algoritmasi, Is Kazas1 Bildirim Formlar:
Is kazasi, kisinin calisma hayatinda 5510 sayili Kanunda sayilan hallerden birinde
meydana gelen ve sigortaliy1 bedenen veya ruhen engelli hale getiren olaydir.
5510 sayili Kanunda sayilan is kazasi halleri ise sunlardir:
e Sigortalinin isyerinde bulundugu sirada,
e Isveren tarafindan yiiriitiilmekte olan is nedeniyle
e Bir igverene bagli olarak ¢alisan sigortalinin, gorevli olarak igyeri disinda baska
biryere gonderilmesi nedeniyle asil isini yapmaksizin gegen zamanlarda,
e Hizmet akdi ile ¢alisan emziren kadin sigortalinin, i mevzuati geregince gocuguna
stitvermek i¢in ayrilan zamanlarda,
e Sigortalilarin, igsverence saglanan bir tasitla isin yapildig: yere gidis gelisi sirasinda,
e Kendi adina ve hesabina bagimsiz ¢alisiyorsa yiiriitmekte oldugu is nedeniyle
meydana gelen olaylardir.

Ogrencinin klinik uygulama sirasinda karsilasacag bir is kazasi durumunda takip
etmesi gereken “Is Kazasi Bildirim Algoritmas1” Ek-8 ve doldurmas: gereken “Is Kazasi
Bildirim Formu” Ek-9’da yer almaktadir.

8. KTU Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Béliimii Uygulamah Dersler ilke, Usul
ve Esaslar1

Karadeniz Teknik Universitesi Saglik bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii staj komisyonu
tarafindan olusturulan “Derse Bagli Uygulama Komisyonu Yonergesi” Ek-10’da yer

almaktadir.



EKLER

Ek-1. KTU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Egitim Program Modeli Kapsaminda
HEM3051 Cocuk Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi Ders Programi

KTU SBF Hemsirelik Boliimiiniin temellendigi Model

Egitim Modeli Kapsaminda Ornek
Bir Dersin Programi

programi

degerlendirilmesi

Geriye Dogru ilhan'in TYYC KTU SBF KTU SBF Hemsirelik Béliimii
Tasarim Modeli* 2020 Hemsirelik HEM3051 Cocuk Saghdgi ve
Egitim Proqram: Hastaliklari__Hemsireligi _Dersinin
Entegre Model Programi iceriginin Modele Uygun
Sunumu:
I. Asama: Beklendik Program 1.Asama Bologna sureci kapsaminda
ciktilarin, egitim amaglarinin Cevre incelemesi belirlenen Avrupa Yeterlilikler
programinin belirlenmesi (environmental Cergevesi, TYYC, HUGCEP, vb.
hedefler!nln ve bu scanning) kriterleri dogrultusunda, i¢ (6grenci
hedeflerin ulusal,
bolgesel ve yerel igerik calistay! \_’b') ve di PaYdé$
standartlarina toplantilari ile KTU SBF Hemsirelik
uygunlugunun Bolimindn Program amaglan (Ek
belirlenmesi 1.2.1, Ek 1.2.2), program ciktilari
Adim |: Mezunlar ne Program 2.Asama (mezun yeterlilikleri)
bilmeli, yapabilmeli? ciktilarinin ve Mezun (https://www ktu.edu.tr/sbfhemsirelik/
Hangi deger, tutum ve | program Yeterlilikleri ST
becerilere sahip kapsamindaki (Graduate pr?qramveterhklerlmktllgrl ) ve
olmali? sorularina derslerin Competencies) !\/qurgdgt "program|/eg|t|m program
yanit aranarak belirlenmesi icerigini guncellenerek 2019 yilinda
amaglarin yararlige girdi
belirlenmesi, (http://www.katalog.ktu.edu.tr/DersBil
Aldlm II:k Bu amaglﬁra Her ttn_ir ders icin giPaketi/generalinfo.aspx?pid=2340&
mak igin gerekli retim -
ii::ﬁgir? b;irk—g:meesi Sgogramlarmm lang=1, T
’ & s . https://www.ktu.edu.tr/sbfhemsirelik/p
gelistirilmesi ve ;
uygulanmasi rogramamaclari ’
Adim [Il: Hangi 3.Asama https://www.ktu.edu.tr/_q.osvalar/sbfhe
derslerin verilecegi ve Miifredat msirelik_13713.pdf, OIS Ek 1.24,
bu derslerde hangi Geligtirme OIS Ek 1.2.5).
icerigin sunulacagina (Curriculum Hemsirelik Bolumii miifredat
karar verilmesi Development) programi dort yilda bir olacak sekilde
1. Asama: Egitim Programlarin Bologna siireci ile gelisen

yuksekogretimin uluslararasilastirma

uygulandiginda (ilhan, 2020) _

degerlendirmenin nasil da dikkate alinarak amacina uygun

yapilacaginin guncellenmektedir.

belirlenmesi

Ill. Asama: Ogrenme SISTEM 4. Asama Hemsirelik  Bolimdndn  Program

yasantilari ve YAKLASIMI* Pedojik amac ve ciktilarina  ulagmasi

6§retimir1na3|l stra_ltejilerin_ saglamak icin HEM3051 Cocuk

Z)Zﬁ:_:gﬁ?r?éz;n ?Igggggomgeiilal Sagl_@ ve Hastavh.k.larl Hemgireligi
Strategies) dersi mifredat/egitim programina

yerlegtirildi.

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

Amacin
belirlenmesi,
komisyon
Uyelerinin segimi

Sistematik yaklasim egitim
modeline temelli olarak TYYC,
ic ve dis paydas gorusleri,
Ozellikle HUCEP’e temelli ve
Hemsirelik Esaslar Calistay
sonugclari da dikkate alinarak
KTU SBF Hemsirelik Balimii
Muifredat Komisyonu
calismalari ve 6gretim
elemanlarinin igbirlikleri ile
KTU SBF Hemsirelik Balimii
Mufredat/ders igeriklerinin
belirlenip dizenlenmesi
sonrasinda Hemsirelik
BAlumUnin Program amag ve
ciktilarina ulasmasi
saglayacak sekilde ilgili
anabilim dali 6gretim
elemanlar tarafindan
HEM3051 Cocuk Saghgi ve
Hastaliklar Hemsireligi
dersinin amaci belirlendi.

2. Gelisme

igerigin segimi

Ogrenciye doniik
amaglarin
yazilmasi

Hemsirelik Boliimiiniin yine
amaglari ve program ciktilarina
uyumunu saglamak icin TYYC, i¢c ve
dis paydas gorusleri dikkate alinarak
HUCEP'de Cocuk Saghgi ve
Hastaliklarini ilgilendiren kavramlar
ve konu bagliklarina iligkin ders
icerikleri tanimlandi.

Amaclarin
davranisa
donustlrilmesi

HEM3051 Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari Hemsireligi
dersinin amacina yénelik KTU
SBF Hemsirelik Bolimindn
program ciktilari (PC4, PC6,
PC8, PC11) (Tablo 2.1.de
belirtilmistir) ile uyumlu olacak
sekilde derslerin
hedeflerinin/6grenme ¢iktilari
olusturulup (OC1-3) eslestirildi
(Tablo 2.2).

HEM3051 Cocuk  Saghgr ve
Hastaliklart  Hemsireligi  dersinin
hedeflerine  ybnelik  davranislar
biligsel, duyussal ve devinissel
dizeyde yazildi.

Or: Cocuk Saghgi ve Hastaliklari
Hemsirelidi dersi hedefleri:

Biligsel Hedefler
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Devinigsel Hedefler

Duyussal Hedefler

Cocuklardaki ilag
uygulamalarindaki farkhliklari bilir
Cocuklarda farmokinetiyi bilir

ilag uygulamalarinda hemsirenin
sorumluluklarini bilir

Yas dénemlerine gbre ¢ocuklarin
ilag uygulamalarina
hazirlanmasini bilir

ilag uygulama yéntemlerini ve yas
doénemlerine gbre ¢ocuga
yaklasimlari bilir

ilag doz hesaplamalarini bilir
Cocukluk ¢aginda sik kullanilan
ilaclarin etkilerini,
endikasyonlarini, yan etkilerini bilir

Cocuklarda ilag dozu
hesaplayabilir

Rehber esliginde ¢ocuklara ilag
uygulamalarini yapabilir
Buruna, goze, kulaga, deriye ve
rektuma ilag uygulayabilir

Deri alti, deri ici, kas ici,
enjeksiyon yapabilir

ilaglari hazirlayabilir

ilaglari uygun kosullarda
saklayabilir

inhalasyon yoluyla ilag
uygulayabilir

Ven igi/intra venoz (iv) katater
uygulayabilir

iv set hazirlayabilir

iv sivi akis hizi hesaplayabilir

Cocuklardaki yas, boy, kilo gibi
farkhliklari anlama ve bu
farkhliklara duyarli bir sekilde
yaklasma yetenegini geligtirir.
Cocuklarda farmakokinetik
suregleri anlama ve bu konudaki
detaylar dikkatlice inceleme
yetenegini geligtirir.

ilag uygulamalari sirasinda ortaya
cikabilecek sorumluluklar
kavrama ve guvenilir bir sekilde
hareket etme yetenegini artirir.
Cocuklarin farkli yas dénemlerine
6zgl ihtiyaglarini  anlama ve
uygulamalara buna gére hazirlikh
olma yetenegini gelistirir.

Uygun ders
planlarinin
yazilmasi

5. Asama

Cocuk Saghgi ve
Hastaliklari Hemsireligi
dersinin biligsel, duyussal,
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Ogretim
materyallerinin
gelistiriimesi,

Ogrenme ortaminin
desteklenmesi

Uygulama,
Degerlendirme ve
Geri Bildirim

psikomotor hedeflerle
uyumlu sekilde HUCEP
ders icerikleri de dikkate
alinarak ders
planlari/programlari (dersin
amaci, dersin hedefleri,
icerigi, ydontemler, ara¢ ve
geregler, degerlendirme)
yapildi.

Bu plan dogrultusunda,
hedeflere ulasacak sekilde
dersin teorik, laboratuvar ve
uygulama  seklinde  egitim
araglari ve yontemlerinin (teorik
desrte; powerpoint, soru-cevap,
tartisma, beyin firtinasi, kavram
haritasi ve beceri videolarinin
izlenmesi- laboratuvarda;
demonstrasyon yontemi ile
beceri gdsterimi ve maketler
Uzerinde becerilerin
uygulanmasi- ders disinda;
videolar izletme, bakim planlari
ve dijital dykileme/hikayeleme
gibi web 2.0 teknolojileri) yani
sira 6grencilerin de hazirladigi
galismalar (vaka sunumu bakim
planlari vb.) ile uygulanip
gerceklestiriimektedir.

Bu ders kuramsal ve laboratuvar
uygulamasi olan bir  derstir.
Ogrencinin derse devam zorunlulugu
bulunmaktadir. Ders kapsaminda 102
no’lu derslikler kuramsal egitim icin,
laboratuvar uygulamalari igin Cocuk
Sagligi ve Hastaliklari Hemsireligi
Laboratuvari (103 nolu laboratuvar),
Hemsirelik Esaslar laboratuvari (104
nolu laboratuvar) kullaniimaktadir.
Derse bagh klinik uygulama igin KTU
Uygulama ve Arastirma Merkezi
(Farabi Hastanesi) kullaniimaktadir.

3.Degerlendirme

Sonuglarin
degerlendirilmesi,
surekli donut
saglanmasi

Dersin degerlendirmesinde bir
ara sinav (%25) ve bir final
sinavi (%50) dikkate
alinmaktadir.

Derse Devam: Teorik

derse devam %70,
laboratuvara devam

(%100), derse bagh
uygulamanin devami

%100°dur.

*{lhan 2020, **Demirel, 1992, s.35
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KTU SBF Hemsirelik Boliimiiniin varolan egitim program modelinin entegre bir model olduguna
iliskin Trabzon Universites@. Fatih Egitim Fakiiltesi Kurul Uyesi, Egitim Program Gelistirme
uzmani Dr.Ogr.Uyesi Ebru Unay’in goriisii alinmistir. (ebruunay@trabzon.edu.tr).
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Ek-2. Yenidogan Bakimi ve Degerlendirme Formu
I-GENEL BILGI

Soyadi: Protokol

No:Adr:

Tanisi:
Adresi:

Normal Dogum: Evet () Hayir ()
Dogum Tarihi ve saati:
Risk Tasiyan Dogum: Evet () Hayir
()Risk Nedeni:
Cinsiyet: Kiz () Erkek ()
II-AiLE
1-Ailenin oturdugu yer: i1 ()  ilge() Kasaba()
Koy( )2- Aile ne zamandan
beri bu bolgede oturuyor:
3-Konut tipi: Gecekondu () Apartman() Miistakil

ev()4-Evde yasayan aile iiyeleri:

Isim Yas Saghk Durumu Egitim

Meslek

5-Aile tipi: Cekirdek () Genis ()

6-Gerektiginde ebeveynlere nasil ulasilabilir?

--- 7-Ailede kalitsal hastalik var mi?

8-Ailede akraba evliligi var m1?

----9- Ailenin dini inanclar1 ve buna yonelik uygulamalar:
------- 10-Ailenin sosyoekonomik durumu (ayhk geliri TL)
Gelir giderden az() Gelir giderle dengeli( ) Gelir giderden fazla(

)11-Ailenin sosyal giivencesi

Emekli sandigi( ) SSK() Bagkur() Yesil kart() Diger()

12- Ebeveynler arasindaki iletisim sekli, karar verme, is boliimii




----13- Aile iiyelerinin eglence ve bos zaman aktiviteleri

14- Ailenin kiiltiirel saghk Bakim uygulamalari(kundaklama, kord bakimi, topraga sarma, sar1 giysiler
giydirme vb.)

III-SAGLIK OYKUSU
1-Anneye Ait Bilgiler

Gebelik sayisi: Canli Dogum: Abortus: Yasayan: Olen:

2-Prenatal Oykii

Evet |Hayir
istenilen bir gebelik mi?
Gebelikte ila¢ kullanmis mi? ilacin adi:
Gebelikte uygun beslenmis mi? Beslenme sekli:
Gebelikte enfeksiyon gecirmis mi?
Gebelikte radyasyona maruz kalmis mi? Nasil radyasyon almis:
Gebelikte vit. kullanmis nm? ilacin adi:
Gebelikte demir kullanmis mi? Ad:
Gebelikte diizenli dr/ebe kontroliine gitmis mi? Kacg kez:
Nereye gitmis:
Meme uclarim bebegin emmesi i¢cin hazirlamis m?
Gebelikte diisiik tehlikesi yasadi mi? Nedeni:
Gebelikte hastahk gecirdi mi? Hastaligin adi:
Kronik bir hastahgi var m? Hastaligin ad1:
Son adet tarihi:
Tahmini dogum tarihi:
Gebelik siiresi:
Tetanoz asis1 yapilmis mi? Kac doz:
3-Kan grubu
Bebek Anne Baba
Kan grubu ve Rh faktorii
Indirekt Coombs
Direkt Coombs testi
4- RH
Uyusmazhgi()
Var ()Yok

5-Rh uyusmazhgi varsa anneye
RhogamUygulandi( )
Uygulanmadi( )

6- Dogum Oykiisii:



Poche A¢ilma Zamam Saat:

Dogum Eyleminin Siiresi

EMR Yok ( ) Var () Siiresi:

Anestezi Yok ( ) Var () Anestezi cinsi:

Gelis Sekli Bas( ) Makat () Yan () Diger ()
Dogum Sekli Vaginal () 'Vakum () Forseps () Diger ()
Mekonyum Yok ( ) Var ()

Plasental Ozellik Yok ( ) Var ()

Amniyotik Stvinin Rengi Berrak() Yesilimtrak() Koyu kahverengi( ) Diger ()
7-Dogum Aninda Bebegin

Bakimi8- APGAR

SKORLAMASI

APGAR 0 1 2 1. DK 5. DK 10. DK
KALP HIZI Yok <100 >100

SOLUNUM Yok Zayif, I¢ cekme Diizenli, Var

DERI RENGI  [Soluk Siyanoze Pembe

REFLEKS Yok Yiiz burusturma Aglama, hapsirma

TONUS Flask Min fleksiyon Fleksiyon

TOPLAM

9- Bebegin Dogum ve Yasam Ol¢iimleri

Bebegin Dogum Olciimleri [Ebenin ol¢iimii  [(Ogrenci hemsirenin 6l¢iimii Degerlendirme
Agirhgi

Boyu

Bas cevresi

Gogiis cevresi

'Yasamsal Bulgular

Renk:

Solunum:

Kalp atimlar::

10-Goz bakim

Her iki goze...

damlatilmadi.14- K vitamini

Dozu:

Uygulama yeri:

damlatilda.

Uygulama sekli: iM (), SC (),

15-Bebegin kimlik karti: Takildi ()

ayak izi: Alindi ()

Her iki goze hicbir sey

Diger ()

Takilmadi ( )16-Bebegin

Alnmadi ()
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17-Bebek giydirildi: Yapilmadi () Yapildi ()

18- Bebegin kacincl dakikada emmesi saglandi?

19- Bebege ilk hangi besin
verildi? Anne siitii( )

Formula(ismi:

)()

Anne siitii+Formiila() Distile su() Diger()....

20-ilk anne siitiiyle beslenmemisse nedenini yazin?

21-Beslenme Sekli

Emerek()
NG/O
GO
Kagsikla() Enjektorle() Kap/Fincan ile()

Diger(agikla):22-idrar Diski Kontrolii

i1k idrarim dogumdan nekadar siire sonra yapti

Bir giindeki idrar sayisi ve miktari

ilk gaitasin1 dogumdan nekadar siire sonra yapti

Bir giindeki diski sayisi

Diski rengi ve kivam

23- Yapilan Taramalar

TARAMALAR EVET

HAYIR

HBV

HBIG

HiPOTIROIDI

FKU

ISITME TARAMASI

Diger

24- Yapilan Asilar HBV()

25- REFLEKSLER

REFLEKSLER VAR/ |YOK/
EVET HAYIR

REFLEKSLER

VAR/
EVET

YOK
/HAYIR

Arama

'Yakalama

Emme

Adim atma, otomatik yiiriime

'Yutma

Babinski

Aksirma/oksiirme

Tonik Boyun
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Goz Kirpma (glabella)

Moro

Esneme/hickirma

Govdenin ice egilme

'Ventral siispansiyon (Landau)

Tonik Labirent

26- FIZIKSEL MUAYENE

BAS MUAYENESI

VAR/
EVET

YOK/
HAYIR

VAR/
EVET

YOK/
HAYIR

On Fontanel dlgiileri

Konjenital katarak (pupillerde
beyazlik ve donukluk)

/Arka fontanel olgiileri

G0z hareketleri koordineli

Sefal hematom

Batan giines manzarasi

Caput suksadaneum

Strabismus

Molding

Epikantal kivrinti

Kafa sturlar iist iiste binmis

Pupillerin 151ga reaksiyonu

Sturlar birbirinden ayrik

Diisiik kulak
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Kraniotabes

Burun kokii basikhig1

Kraniotabes Boyun fleksiyon/ekstansiyon
durumu

Ensefalosel Boyun hiperekstansiyonda

Hidrosefali Basta siirekli bir hipotoni

Mikrosefali Yeleli boyun (ensede sag|
olmasi)

DERI MUAYENESI Perdeli boyun

Deri rengi Tortikolis

Siyanoz GOGUS MUAYENESI

Lanugo GoOgsiin goriiniimii asimetrik

'Verniks kazeoza Memelerde dolgunluk

Deri turgoru (karin derisinden) Klavikula kirigi

Desquamasyon Kus gogsii

Milia Kunduraci gogsii

Toksikeritem Diyafragmatik herni

Telenjiektazik benler Meningosel

Mongol lekeleri Meningomyelosel

Hemanjiom ABDOMEN MUAYENESI

Cilek hemanjiom Distansiyon

Sarap lekesi Umblikal arter ve ven sayisi

'YUZ MUAYENESI Umblikal kordda akinti

Fasial asimetri Umblikal kordda koku

G0z rengi gri-mavi Umblikal kordda kizarikhik

Goz kapaklar1 6demli Umblikal kordda kanama

Konjektivit \Umblikal kord diismiis mii

Konjektivata kanama

Evet! Kac¢inci giin?

Dakriyostenozis 'Umblikal herni

Omfalosel /gastrosizis

inguinal herni
SOLUNUM SISTEMI VAR/  |YOK/ |KASISKELET SISTEMI VAR/  [YOK/
MUAYENESI EVET [HAYIR MUAYENESI EVET [HAYIR
Koanal adrezi Skolyoz

Larengial stridor

Kollar simetrik hareket etme
durumu

Diyafragmatik herni Bacaklarin simetrik hareket etme
durumu

GIS MUAYENESI Polidaktili

'Yarik damak Sindakili

'Yarik dudak Klinodaktili

Natal dis Talipes deformitesi

Ag1zda pamukcuk lAmelia
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Ozefagus atrezisi (Agizda ¢ok
fazla tiikriik/besinlerin  gei
gelmesi)

Hemimelia

Trakea ozefagial fistiil Kisa ve kalin parmak
(beslendiginde oksiiriik,

siyanoz)

Reflii/kalazya Comak parmak

IAnal stenoz

1.ve 2. Parmak arasinda genis
mesafe

lAnal agenezis (rektal derecenin
alinamamas1 /24 ssat icinde
mekonyum yapmama

Simian cizgisi

inguinal herni

DKC

24 saat icinde mekonyum|
yapma durumu

Ortolani testi

GENITOURINER SISTEM
MUAYENESI

Barlow testi

Patent urakus umblikal
korddan idrar gelmesi)

\Abdiiksiyon kisithg:

Ekstrofik mesane

IDizlerin 90 derecede asimetrisi

Epispadias Perinenin goriinmesi
Hipospadias Pililerin esit olmamas
Fimozis

inmemis testis

Skrotum 6demli

Skrotum cevredeki
deriden daha koyu renklimi:

Labialar dolgun goriiniimde

'Vajinal akinti

\Vajinal kanama

Perinede vajinal acikik

Uretral aciklik

Labia major

ILabia minor

24 saat icinde idrar yapma

IV-YENiDOGANIN SiMDiKi HASTALIK OYKUSU

Sikayetleri:
Hastahk Oykiisii:
Dr. istemi ve Kullandig Ilaclar:

Labaratuar Bulgularn

Tetkik | feevenen [evererann

Hb

Htc

Retikiilosit

Plt(trombosit)
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Glikoz

Bilirubin T/D

Ca

Mg

T4

TSH

idrar dansitesi

27- Tanilar 1-

Preterm( ) Posterm( ) Miad() LBW()

VLBW() firibebek() SGA() LGA()

V-ANNENIN BEBEK BAKIMI KONUSUNDAKI BiLGiSi

Evet |Hayir Bilgi eksikligini, yanhs bilgileri belirtin

Emzirme

0-6 ay bebek beslenmesi

IEK besin verme

IPerine Bakimi

Gobek Bakim

Bebek banyosu

Ag1z bakim

Deri Bakim

Goz Bakim

Giyimi

|Asilar

0-1 yas BG

Hastalik ile ilgili bilgisi

Hastalig: ile ilgili ilac bilgisi Bebegin kullanacag
\Vit, Minerallerle ilgili bilgisi

Term Yenidoganda Ortalama Fiziksel Olciim Degerleri

Ol¢iim Degerler
Viicut agirhg 2500-4000 gr
Boy 48-53 cm
Bas cevresi 33-37 cm
Gogiis cevresi 30.5-33 cm
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Ek-3. Cocuk ve Aile Degerlendirme Rehberi

GENELBILGI Hastaneye YatigTarihi:
CocugunAdi: Dogum Tarihi:

Adresi:

Tanist:

HEMSIRLIK OYKUSU

AILE:
1. Ailenin oturduguyer/bdlge: ----------- kir/kent

2. Ailene zamandanberibubdlgedeoturuyor?

3. Yakin bir zamanda tagindi mi1?
4. Konut tipi (apartman/gecekondu)

5. Evde yasayan aile iiyeleri (6rn: ebeveynler. Kardesler, biiylikanne/baba)

Isim 'Yas Saghk Durumu Egitim Meslek

6. Aile tipi (¢ekirdek/genis aile)
7. Ebeveynlergaligiyormu? Anne--------------- Baba--------------------- 8.
Eger her iki ebeveyn ¢alistyorsa gocuga kim bakiyor? 9.

Gerektigindeebeveynlerenasilulagilabilir?
10. Ailede kalitsal/ herediter hastalik var mi1?
11. Ailede akraba evliligi var m1?

12. Aile iiyelerinin dini inanglar1 vebuna yonelik uygulamalart

13. Aileninsosyoekonomikdurumu
14. Ailenin saglhik Bakim/tedavi iicretlerini 6deme sekli

15.  Ebeveynlerarasindakiiletisimsekli,kararvermeveigboliimii

16. Cocuk ve ebeveynler arasindaki iliskinin niteligi
17. Aile liyeleri arasindaki iletisim sekli

18. Aile tiyelerinin eglence ve bog zaman aktiviteleri

19. Aile iiyelerinin ev digindaki giinliik aktiviteleri ( 6rn: okul, mesleki iligkileri, iiye olduklar kuliip ve
dernekler):

20. Ebeveynlerin kendileri ve gocuklar igin gelecege yonelik hedefleri

21. Ailenin kiiltiirel saglikBakimuygulamalar
a. Umblikal kord(gobekkordonu) bakimini etkileyengelenekler ya dainanglar
b. Bebeginbeslenmesi, deriBakimi vediger kisisel hijyenalanlarinietkileyengelenekler

22. Ailenin kiiltiirel gegmisinin ¢ocugun davraniglari iizerindeki etkisi
23. Ebeveynlerin gocuk yetistirme uygulamalart

a) Kullamlandisiplinyontemlerinelerdir?
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1.Cocugunkabuledilebilirdavranislart

2. Cocugun kabul edilmeyen davranislar
----b) Cocukta davranig sorunlart varmi?

24. Ailenin ¢ocuk i¢in saglik hizmetlerinden hangi durumlarda yararlandig1: -----

25. a) Hastalik
b) Ast
¢) Genel kontrol

26. Ailenin ve saglik kuruluglarinin disinda bagvurdugu/ yaralandig: diger
kaynaklar ( 6rn: geleneksel/kiiltiirel saglik pratisyenlerinden yararlanma
durumu) varmi?

COCUK

1. FiZiKSEL FONKSiYONLAR
A. Uyku ve Dinlenme:

1. Uyurken yaninda istedigi 6zel bir obje/oyuncak var mi?

————— 2. Giindiiz uykusu--------==--=-=----- zamani vesiiresi

3. Yatma zamani ------------------ uyanmazamanti
4. Yatmadan 6nce 6zel aligkanliklari:
Biberon = ------m-emee- aldigisivi tipi ----------- oyuncak------------

------ 5. Korkular: var m1?

Karanlik diger
6. Uyku sirasinda gdzlenen sorunlar

Gece kabuslart
--- Uykuda gezme

------- Eniirezis noktlirna---------------

Egervarsaneyapiliyor?

B. Beslenme:
1. Yemek yemedavranisi
Biberon -------------- anne siitii --------------- bardak kagik

2. Kullamilan hazir mamatipi ---------- miktar1 ve siklig1---------------

3. Giinliikalman sivilarin tipivemiktari

---4. Aldig1 kat1 besinler
5. Ek olarak kullanilan vitaminler demir ---------------------- flog---sessemomnoeeeee

----- 6. Diyet kisitlamas1 var m1?

7. Tolere edilemeyen s1v1 ya da kati besinler
8. Diniyadakiiltiirelbesintercihleri
9. Sevdigi besinler

10. Sevmedigi besinler

11. Beslenme gii¢liigiivarmi? eger varsaneyapiliyor?-----------------------

-- 12. Pika var mi1?

64



C. Bosaltim:
1. Giinde kag kez gayta yapiyior?

2. Tuvaletegitimi: =~ ------------- giindiiz -------- gece
3. Eger tuvalet egitimi devam ediyorsa kullanilan yontem

4. Bosaltima iligkin sorunu var mi?

(3 51: [ —— konstipasyon
- Inkontinans: idrar--------- gayta

------------- TRV ) 1111 —— idrar yapma sikligi---------------

Idrar yaparken rahatsizlik duyuyor mu?

D. Davrams ve Aktiviteler:
1. Kisisel Hijyen

Banyoyapma (normalzamani)
Bagmi yikama siklig
b. Kendine-bakim aktiviteleri:
Giyinme---------=---------
---- disfir¢alama----------
---------- Banyo yapma-

c. Kisisel hijyene iligkin sorunuvarmi? ----------------
2. Oyun ve Eglence Aktiviteleri

a. Oyun:

Yalniz oynama ------------------

Paralel oyun

Diger kisilerle beraberoynama
b. Oyun aktiviteleri ve sevdigi oyuncaklar
c.Cocugun kendini ‘giivenli’ hissetmesini saglayan 6zel oyuncag (battaniye,

oyuncak, ay1 gibi)
Bu oyuncagi getirildi mi?
————— d) En sevdigi TV programlar

e) TV izlemesine iligkin kurallar
f) Ensevdigiradyo programlari
g) Cocugun yatakta yapmaktan hoslandigi aktiviteler--------------------

3. Motor Gelisimi:
Gelisim diizeyine gore;

a) Kabamotorgelisim (6rn: 4.aydabagini diktutma, 5. Aydayattigiyerdetersdonme,
8. Ayda desteksiz oturma, 11. Ayda destekle ayakta durma, 12. Ayda yiiriime, 21.
Aydamerdiven ¢ikma gibi).

b) Ince motor gelisim (&rn: 3. Ayda kiigiik objeleri yakalama, 6.ayda objeyi bir
elindendigereline gecirme, 15. Aydaikikiipiiiist {iste koyma, 3 yasinda dislerini
firgalama, Syasindaayakkabi1 bagciklarini baglamasigibi).

Il. DUYGUSAL-SOSYAL FONKSiYONLAR



A. Kendini Algilama/BenlikKavram
1. Benlik kavram
---- a) Beden imaj1

b) Benlik saygist
¢) Rol performansi
2. Degerler veinanglar
a) Cocuk/ ailenin sagliga iliskin inanglar1 ve degerleri
b) Kiiltiir, gegmis deneyimler, egitim ve sosyoekonomik diizeyin degerler ve inanglar {izerindeki
etkisi
B. Iletisim

1. Cocugunyasinagoredilgelisimi
2. Iletisimsorunlarivarm?
--Sozel:
Sozel olmayan:
3. Cocugunkullandig1 6zel kelimeler ve anlamlari nelerdir?
4. Cocuki¢in 6nemli olan kisiler
5. Cocuguntanimadigiyetigkinlere tepkisi (6rn:¢ekingen, arkadasca, korkmagibi)
6. Cocugunaileiiyeleri, akranlar1 ve saglik personeli ile iligkisi
7. Cocuk evden daga dnce ayrilmis miydi? Eger ayrilmigsa tepkilerini agiklayiniz.
8. Cocukebeveynlerin disindabagka birkisi tarafindan bakilmaya aligkin m1?
C. Cinsellik
1. Cinsel kimligin gelisimsel agamaya uygunlugu
2. Ailenin degerleri ve inanglarinin ¢ocugun cinsel kimligi iizerindeki etkisi-----------------
----3. Masturbasyon
4. Menstruasyon
D. Stresle BasEtme
1. Cocugun hastaneye yatma ya da ameliyat gibi stresli
durumlaraverdigi tepkiler (6rn:aglama, 6fke ndbetleri) -----------------
2. Ebeveynlerin ve gocugun hastalik ve tedaviye iligkin korku ve endiseleri----------
---- 3. Cocugunstreslebagsetmeyontemleri
———————— 4. Aileninstreslebasetmeyontemleri
------------ 5. Destekkaynaklari
lll. ZIHINSEL-ALGISAL FONKSIYONLAR
A. Saghk/Hastaligim Algilanist
1. Cocugunveebeveynlerinsaglikvehastalikkavramlar
----- 2. Cocugun hastalig1 algilayist
---------- 3. Ebeveynlerin hastalig1 algilayist
--------------- 4. Sagliga iliskin inanglar/kiiltiirel degerler

5. Cocugunhastaneyeyatma nedenine iliskingdriisleri
6. Ebeveynlerin, gocugun hastaligina iliskingoriisleri
---- 7. Cocugun hastaligmn tiim aile {izerindeki etkisi

B. Saghk/Hastaligin Yonetimi

1. Taburculuk plani

a) Cocugun kendi Bakimini yapabilme yetenegi (6rm: diyabetli ise insiilin
enjeksiyonu yapabiliyormu?)

b) Ebeveynlarinve¢ocugunhastalik siirecineiligkinbilgileri
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c) Ebeveynlerin,¢ocugunevdeBakimiyapabilmeyetenekleri

d) Ebeveynlerin saglikli cocuk Bakimina iligkin bilgileri
e) Gelisebilecek olasi kazalar (6rn: fiziksel yaralanma, zehirlenme, travma,
bogulma) Onleme
C. Egitim
1. Cocukkrese ya da anaokuluna gidiyor mu?
2. Kagnci sinifagidiyor?
3. Okul basarisinasil?
4, Okul sorunlari var mi?
D. Agn
1. Agrinin siddeti
2. Lokalize oldugubélge
3. Agriythafifletmede kullanilan yontemlerin etkinligi
a) llag

b)  Diger

IV. HANDIKAPLAR (OZURLER)
Gorme gozlitk
Isitme isitme aleti
Konugma Dis Yiirlime-

Diger dziirler protez

Destekleyici aletler:
Tekerlekli sandalye
Atel Algt

Ebeveyn/cocukla goriigiirken hemsirenin kendi gozlemleri

SAGLIK OYKUSU
A. Gecmis Saghk Oykiisii
1. Natal 6ykii
Gebelik: Normal

----------- Normalden Sapma

Annenin  beslenmesi-----------------

2. Dogum: Normal
----------- Normalden sapma

Yenidogamn saghk durumu
3.Yenidogan dénemi: Normal

Normalden sapma

4. Gegirdigihastaliklar,kazalar,ameliyatlar, yaralanmalar (ayrintil bilgi alin)

5. Daha 6nce hastaneye yatmis mrydi? Evet
Hayir---------------
Ne  zaman Nerede Neden

6. Hastaneye yatma tepkisi

7. Taburcuolduktansonratepkisi
8.Digsagligi

9.Cocugunbilinenyiyecekveilagalerjilerivarmi?

Yiyecek ilag 4T R



10.Asilar: DBT1 2 3 Rapel(DBT)----------

--------------- rapel2(DT)--------------------—-rapel3(T) Poliol
2 3 rapell
Tiiberkiilin testi(PPD) BCG
Kizamik kabakulak kizamikgik------------ H.influenza--------
hepatit menenjit------
B. Simdiki Hastalig 1.Yakinmalari
2. Hastalik dykiisii

4. Hastaneye yatmadan once aldig1 tedavi:

5. [laglar: yan etkileri

6. Diger tedaviler:

C. Laboratuar Bulgulan

Lokositler: idrar analizi:
Hemoglobin: serum elektrolitdegerleri:
Hematokrit:

Trombosit:

diger tanisal testsonuglart:

FiZiK BULGULAR
Kilo: Persentil:

Boy: Persentil:
Basg cevresi: Persentil:
Viicut Sicakligi:

Nabiz:

Solunum:

Kan basinci:

GUVENLI CEVRE

Saglik probleminin rollerinin gergeklestirmeye etkisi:

En ¢ok destek olan aile iiyesi :

Saglik probleminin insanlardan uzaklagmasina (sosyal izolasyon) yol agma durumu:
Saglik problemi dncesi gocugunuz:

aktif (), asir1 aktif (), yaramaz( ), cekingen ()

Hastalik sonrasi ¢cocugunuz: uyumlu ( ),  ¢ekingen ( ), yaramaz ( ), daha aktif ()

Kiiltiirtinlize/adet ve inanislariniza gore gocugunuza uyguladiginiz 6zel saglik uygulamalari
varmi/neler?
Hastalandigimiz  durumlarda evde, geleneksel olarak kullandiginiz iyilestirme yontemleri

nelerdir?:...........
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ILETiSIM
Cocuk ve ailenin hastalig1 kabullenme durumu:

Aile i¢indeki rolii: ¢ocuk ( ), 6grenci ( ), ¢alisan/gelir getiren ( )

Yanindan ayirmadigi nesne (oyuncak, nesne):.....

Gozlemlenen stres belirti ve bulgulart : .........ccoecvevveciieieienenee.

Yiiz ifadesi: normal (), gergin( ), gozler ¢ok acik ( ), korkulu endiseli( )
Su anda stres yaratan faktorler:

Stresle bag etme yontemleri: ............

Sistemlerin Goézden Gegirilmesi
1. Genel: genel saglik diizeyi, viicut agirhigindaki degisiklikler, yorgunluk, egzersiz toleransi, viicut
sicaklig1, tekrarlayan enfeksiyonlar, uyku aliskanligy, istahi, davranis degisiklikleri( 6rn: aglama,
huzursuzluk)
2. Deri: deri renginde ve benlerindeki degisiklikler, pigmentasyon dokiintiiler, kasinti, kolay yaralanma,
sacli deride lezyonlar, sa¢ yapisinda, renginde, sikliginda ve tirnaklarin goriiniimiinde degisiklik.
Bas: bas agrisi, alopesi, travma ve ddem
Gozler: bulanik gorme, ¢ift gorme, strabismu, yanma, kaginti, fotofobi, inflamasyon.
Kulaklar: sagirlik, akinti, agr1, mastoidit, otid ya da diger kulak enfeksiyonlari.
Burun: siniizit, akinti, nezle, rinit, travma, koku duyusunun kaybi, solunum sorunlari, epistaksis.
Agiz ve bogaz: dis ciiriikleri, dis agrisi, dis kaybi, dis eti kanamasi, lezyonlar, tad kaybi, ses kisikligi,
bogaz agrisi, tonsillit, disfaji, en son dig kontrol tarihi.

N kW

8. Kardiyovaskiiler sistem: iifiirtim, tasikardi ya da diger ritm bozukluklari, cdmelme, aglarken ve
beslenirken siyanoz, yorgunluk, egzersiz sirasinda dispne, romatizmal kalp hastalig1, konjenital kalp
hastaliklar1.

Aktivite toleranst: normal ( ), ¢abuk yoruluyor( ), halsiz/gii¢siiz( )
Nabiz: normal ( ), aritmi ( ), tasikardi ( ), bradikardi ( ), hipertansiyon ( ), hipotansiyon ( )
Aktivite sonrast ¢gomelme gereksinimi ( ), ¢arpint1 ( ), bayilma ( ), Spell ( )

9. Solunum sistemi: solunum gii¢liigii , siyanoz, sik iist solunum yolu enfeksiyonlari, pndmoni dykiisii,
hiriltili solunum, solunum sikintisina bagli beslenme gii¢liigii, alerjiler.

Diizenli ( ), dispne ( ), siyanoz ( ), ortopne ( ), tasipne ( ), apne ( ), retraksiyon ( ),
inleme (), burun kanadi solunumu ( ), oksiiriik ( ), balgam ( ), hemoptizi ( )
Anormal solunum sesleri:.....

10. Sinir sistemi: bas agrisi, nobetler, denge kaybi, bag donmesi konusma sorunlari, biling kaybz,
refleksler( emme refleksi, moro refleksi, babinski refleksi, kornea refleksi).

11. Kas iskelet sistemi: yamusak doku travmasi, kiriklar, burkulma, kizariklik, kas agrisi, eklem
rahatsizliklari, deformiteler, kontraktiirle, hareket kisitlig1.

Fontanel; agik....., (cm), kapali ( ), normal ( ), bombe ( ), ¢okiik ( )

Kas — iskelet sistemi degisiklikleri/nedeni ve baslama zamani :

Kas koordinasyonu ve giiciinde degisiklik durumu: Deformite ( ) Kaslarda Zayiflik ( )
Paralizi( ) Parapleji ( ) Hemipleji( ) Kirik( ) Kontraktiir( ) immobilite ()

Eklemlerde siglik / Kizariklik/ Hareket kisitliligi / Agri sikayetleri baglama zamani:

Agrty1 artiran/azaltan faktorler:

Anomaliler: (Dogustan kalga ¢ikigi, talipes deformitesi, diisiik ayak, sindaktili, polidaktili vb .....):
12. Gastrointestinal sistem: ishal, karin agrisi, bulant1 ve kusma, bagirsak bosaltim aligkanliginda



degisiklik, hematemez, melena.
Barsak sesleri (say1 ve niteligi).......c.ccoceverenuenenee ,
Batin; sert ( ), normal ( ), yumusak ( )
Batinda kitle: yok ( ), var ( ), agiklayimiz.........ccccecceevencnens
Lavman/laktasif kullantyor mu?: hayir ( ), evet ( ) agiklaymniz...................
Tuvalete ¢ikma siklig1 (giin): Idrar........... Diskt: ooooeiinnt.
Tuvalet aligkanligr gelisti mi? : Evet ( ), ne zaman:........ Hayr ()
Bosaltim sekli: (Uriner kateter, kolostomi, ileostomi vb.)
Bosaltima iligkin sorunlar: ishal ( ), Konstipasyon ( ), Distansiyon ( ), Idrar kagirma ( ),
Diski kacirma (), idrar yolu enfeksiyonu ()
13. Genitoiiriner sistem: iiriner bosaltimda degisiklik, (poliiiri, oligtiri, diziiri), enfeksiyonlar, akinti,
kasinma, menstruasyonun baslamasi, gogiislerin geligsmesi, skrotum ve penisin biiylimesi.

Siv1 kisitlamasi; var (), yok ()
Mesane; sert (), yumusak ( )

Testis; inmis (), inmemis ( ), anomali.................coevivinnnn.n.

14. Endokrin sistem: biiyiime hizinda degisiklik, asir1 susama, istahin artmasi, sik idrar yapma,

dehidratasyon, tiroid sorunlari, 6grenme giigliikleri, enerji diizeyinde degisiklik
15. Beslenme — Metabolik Fonksiyon

Beslenme Durumu :

Agizdan:........... Nazogastrik: .............. Parenteral:............ Gastrostomi:..................
Dogal:....... Yapay: ......... Karigik: .......... Ek vitamin: ...............ooll Demir preparatt:.....
Beslenme sekli: Kendi kendine ( )  Baskasinin yardimu ile ()

Besin igerigi : Miktar : Sikligr :

Istah durumu: Iyi ( ) Orta () Istahsiz ()

Kilo degisikligi oldu mu?:Hayir( ), Evet ( ), Ne zaman.............. ,ne kadar:.......... icini............
Diyet gerekiyor mu?:Hayir ( ), Evet (), Neden?.......cccooveieieieieieieeeeeeeeeeeee e
Diyete uyma durumul.........cccceceverenenenenenieneene. , Bulant/Kusma:............oooooiiii,

16. Kisisel Temizlik Ve Hijyen

Deri turgoru; normal ( ), bozulmus ( ), hijyeni; iyi ( ), koti ( ) kuru (),

6demli (), gergin (), pembe ( ), soluk ( ), siyanotik ( ), sar1( ), ekimoz ( ), dokiintii ( ),
yara (), skar (), enfeksiyon ()

Tirnaklar: renk.......... , sekil............. , lezyon................. hijyeni.......cccoeeerveniennnnns
Saclar: hijyeni; iyi (), kotii (), alopesi (), kuru (), kasint1 ()

Kisisel hijyen ve giyinmede bagimsizligi...........cccccoeeenne.

Viicut ve Giyim Hijyeni .............

Saglideric....coeeeeveeeiieeieeceeeeee
Banyo Yapma Durumus............ccceeneenneee.
(Go6z, Kulak, Burun, Agiz, Boyun) Akinti............. Kirlilik........... Kanama..................
17. Beden Isisitmin Kontrolii
Cevre Isisina uygun Giyim( ) Hipotermi( ) Hipertermi ( )
Soguga Intolerans ( ) Sicaga Intolerans( ) Terleme( ) Titreme( )

18. Aktivite — Egzersiz — Kendine Bakim
19. Motor gelisim oyKkiisii:

lar 1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 [ 12 | 18 | 24
Beceriler

Giiliimseme

Bagimi tutma

Esya yakalama

Destekli oturma

Desteksiz
oturma

Yiiriime
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Kelime soyleme

Kagik tutma

Not: Ayina/yasina uygun olmayan gelisim sorunlari var ise belirtiniz:
Genel gortiniim; Aktif ( ), hipoaktif ( ), sakin ( ), huzursuz ( ), aglamali ( )
Oz Bakimimi gergeklestirmede bagimlilik durumu ve nedeni :
Hastalik nedeniyle normal giinliik aktivitelerinde degisiklik oldu mu?:
Hastalik, 6z Bakim becerilerini etkiledi mi?:
Hastalik nedeniyle enerji diizeyinde degisim oldu mu?:
20. Zihinsel-Algisal Fonksiyon
Duyular
Gozler
Normal (), kizariklik ('), yanma (), akint1 (), sulanma ( ), hemoraji ( ), ¢apaklanma ( ),
6dem (), sasilik (), gdrme bozuklugu (), batan giines manzarasi ()
Kornea refleksi; var (), yok ()
Kulaklar
Normal (), agr (), hassasiyet (), kizariklik (), akinti (), isitme sorunu (),
diisiik kulak (),
Burun

Normal ( ), Akimnt1 (), tikaniklik ( ), koanal atrezi ( ), basik burun kokii ( ), kanama ( )
Deri/dokunma/hissetme duyusu

Sicagi/sogugu/serti/yumusagi algilamada degisme:

Baslama zamani:

Agiz: Mukoza rengi:................ , NeMit..ceennne. , ag1z i¢i yaralart............. dis etleri:................ ,

dilin 6zelligi:........ceevenvenene. yhijyenic. ..o,

Anomaliler (yarik damak, yarik dudak)................ , Disler: Yok (), say1.......... clriik dis: .........
Agr1 Duyusu

S Siddeti:.............. Stiresi: ....ooovviiniiiinnnn..

Karakteristigi (batici/yanici/delici vb.):
Azaltan / Artiran faktorler:
Bas etme mekanizmalar1 ve uygulamalari:

Hafiza

Mental durum; Oryantasyon.....................

Uyaniklik/canlilik: uyanik/canli (), 11glslz/1stek51z( ), letarjik ( ), huzursuz ( ),
agresif/saldirgan ()

Ogrenme Engelleri: yok ( ), dil farkliligi ) motivasyon ek51k11g1( ), anksiyete ( ),
depresyon( ), zihinsel yetersizlik (), diger.... .

Okul basarisi:

Konusma

Dil gelisim diizeyi

Hece( ), tek kelimeli anlatim( ), iki kelimeli ciimle ( ), uzun ctimleler ( ), kekemelik ( )
Uyaran gereksinimi

Duyusal uyaran yoksunlugu belirtileri (bedenine odaklanma, siirekli bagini/bedenini sallama, yatagi

sallama vb):

21. Cinsellik - Ureme
Dis genitaller: (vulvada kizariklik, agri, koku, piruritis, akinti, 6dem, killanma, diger .. )
Cinsel kimligini bilme durumu:

Perine hijyeni onden arkaya () arkadan 6ne( ) Tuvaletten 6nce/sonra el yikama:yok ( ), var ( ) i¢

CAMASITT CINSI . .evenereereireneeeeeeeeeneenes degistirme sikligt:........cccuveueennee.
Menars yasi........... ,menstruasyon sikligi............. stiresi:............ pet sayisi......... rengi......kokusu
Perimenstrual donemde yasanan problemler?: yok ( ), agri( ), gerginlik ( ), kramplar ( ),
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O0dem ( ), irritabilite (), diger................
Menstruasyon hijyeni: kullanilan malzeme: ped/bez............. Degistirme sikligi..................

22. Uyku - Dinlenme
Uyku Aliskanligt:
Gece yatma saati: Uyku siiresi :
Uykuya dalma sekli:
Uyku boliinmesi /uykusuzluk sikayeti:
Uykuda konusma/ytiriime:
Korkulu riiya dykiisti/sikligi/nedenleri:
Glindiiz uykusu: Siiresi: Zamant:
Evde, uyudugu oda ve yatagin 6zellikleri:
23. Oliim (Gerekli ise doldurunuz)

Sok () Inkar () Kizginlik () Pazarhk( ) Depresyon( ) Kabullenme ()
Birey Ve Ailesinin/Yakilarinin/Arkadaslarinin Bilgi Gereksinimleri:....................oooeee.
Spiritiiel Gereksinim:........................ Ailenin Desteklenmesi:...........c.cooeiiiiiiniii.n.

LABORATUAR CALISMALARI

Test Hastanin | Normal | Tarih | Tarih 1. Butest bu hasta i¢in neden

degeri degerler istenmis agiklaymn

2. Anormal bulgularin hastanin
durumuyla iliskisi

Eritrosit (RBC)

Hemoglobin(HGB)

Hemotokrit(HTC)

Trombosit

Lokosit(WBC)

Na+

K+

Cl

HCO3

Ca

P

Mg

KAN SEKERI
KS Aglik /Tokluk :
HbAlc

BUN
Kreatin
Amonyak

Total Kolesterol
HDL, LDL
Trigliserid

SGOT/AST

SGPT/ALT

Total protein

Albumin

Total Bilirubin

Direkt Bilirubin

Urik Asid

PT, PTT, INR
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IDRAR
Dansite
pH

Lokosit
Eritrosit

Kiiltiir/Antibiyogram

DiGER

SIVI iZLEM FORMU

'Verilen IV Sivinin Cinsi

Verilen IV Si1vinin Cinsi

Tarih: | DDS Sv1 Hastaya | Tarih: | DDS |Sivi Seviyesi Hastaya
Saat: Seviyesi Giden Saat: Giden
Miktar Miktar
8 8
9 9
10 10
11 11
12 12
13 13
14 14
15 15
16 16
Toplam Toplam
ACIT ACIT
ALDIGI CIKARDIGI ALDIGI CIKARDIGI
Oral [drar Oral Idrar
v Gaita v Gaita
Dren Dren
Kusma Kusma
Toplam Toplam Toplam Toplam
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TARIH

SEMPTOM Amag Beklenen Hasta Planlanan Hemsirelik Uygulanan Subjektif ve Objektif
(Tamimlayici kriterler) / Sonuclary/Hedefleri Girisimleri Hemsirelik Degerlendirme Sonuglari
ETYOLOJI (iliskili (Numaralandirilarak) Girisimleri
faktorler)
HEMSIRELIK
TANISI
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UYGULAMA

( Uygulanan Hemsirelik Girigimleri)
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TARIH

TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
SEMPTOM Amag¢ Beklenen Hasta Planlanan Hemsirelik Uygulanan Subjektif ve Objektif
(Tamimlayici kriterler) / Sonuclary/Hedefleri Girisimleri Hemsirelik Degerlendirme Sonuglari
ETYOLOJI (iliskili (Numaralandirilarak) Girisimleri
faktorler)

HEMSIRELIK
TANISI
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UYGULAMA

( Uygulanan Hemsirelik Girigimleri)
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TARIH

TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
SEMPTOM Amag¢ Beklenen Hasta Planlanan Hemsirelik Uygulanan Subjektif ve Objektif
(Tamimlayici kriterler) / Sonuclary/Hedefleri Girisimleri Hemsirelik Degerlendirme Sonuglari
ETYOLOJI (iliskili (Numaralandirilarak) Girisimleri
faktorler)

HEMSIRELIK
TANISI
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UYGULAMA

( Uygulanan Hemsirelik Girigimleri)
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Ek-4. Ogretim Eleman1 Uygulama Degerlendirme Formu

T.C.
KARADENIZ TEKNIK UNIVERSITESI
COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI
HEMSIRELIGi DERSE BAGLI UYGULAMA
DEGERLENDIRME FORMU

Ogrencinin Adi Soyadi:
Uygulama Yaptig1 Kurumun Adi:
Uygulama Yaptig1 Klinik:

FOTOGRAF

A. KLINIK UYGULAMALARI DEGERLENDIRME KRITERLERI

Notu

iletisim Becerisi
e Cocuk ve Ailesi ile fletisim (5 puan)
e Saglik Ekibi ile Olumlu fliskiler Kurma (5 puan)

10 puan

Bireysel Ogrenimi I¢in Sorumluluk Alma ve Yaraticihk Ozelligi
e  Kanita dayali uygulamalar1 kullanma durumu
e Cocuk sagligi ve hastaliklari ile ilgili makale okuma ve arkadaslariyla
edindigi bilgiyi paylasma
e Arastirma Yapabilme ve Bilgiyi Paylagma

10 puan

Hastay: Teslim Alma-Verme

5 puan

Teorik bilgiyi kullanma ve klinik uygulama becerileri
1. Uygulama Becerileri;
e Tedaviye katilma

e ilag dozu hesaplayabilme

e lag hazirlama becerisi

e Tedaviuygulamasinda 8 dogru ilkeye uyulmasi
(Uygun Malzeme Secimi, Segilen Malzemelerin Diizenli ve Eksiksiz Olmasi, Islem
Oncesi Hastaya Gerekli Agiklamayr Yapma, Islem Basamaklarmi Dogru Uygulama,
Aseptik Teknigi Kullanma Becerisi, Uygulamanin Hasta Uzerindeki Etkisini
Degerlendirme, Arag¢ Gereglerin Temiz Olarak Kaldirilmasi, Islemlerin Kayit Edilmesi)

75 puan

(lacin ads, fonksiyonu, énemli yan etkileri)
(IV tedavi, oral tedavi, Oz tedavisi, Inhalasyon tedavisi)
2. Bilgiyi Kullanma Becerisi;

B. Bakim plam 100
Profesyonel Davranis puan

Biitiinciil Yaklagim Dogrultusunda Gereksinimlere Yonelik Yeterli ve Dogru
Veri Toplama

Dogru Tanilama
Tanilara Uygun Hemsirelik Yaklasimlarini Uygulama
Uygulama Sonuglarini Dogru ve Etkin Degerlendirme

e Uygulama saatlerine ve kihk kiyafet kurallarina uyulmadig: takdirde konu ile
ilgili gerekli goriismeler Cocuk Saghg: ve Hastaliklar1 AD. Baskan ile
yapilacaktir.

e Uygulama notu; klinik uygulamalar: degerlendirme kriterleri sonucunda

alinan toplam puan ile Bakim planindan alinan puanlarin ortalamasi olacaktir.

Sorumlu Ogretim Elemaninin;

Adi Soyadi

Imzasi:
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Ek-5. Klinik Hemsiresi Uygulama Degerlendirme Formu

KTU

SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI

HEMSIRELIK BOLUMU

COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGI UYGULAMASI
KLINIK/SORUMLU HEMSIiRE DEGERLENDIRME FORMU

PROFESYONEL BECERILER VE TUTUMLAR | DEGERLENDIRME
1) Klinik ortamda organize bir sekilde ¢alisma : H : L
2) Kendisine verilen sorumluluklari yerine getirme Y H : L
3) Ogrenme/arastirmaya istekli olma ve rehber hemgiresi
tarafindan verilen geri bildirimleri bakim davranislarina ! H : L
yansitma
4) Hastay1 uygun teslim alip-verebilme Y ! : L
5) Profesyonel davranis sergileyebilme ve sorumluluk alabilme ? H : L
6) Arkadaslar1 ve diger saglik ¢alisanlar ile uygun iletisim ; :
tekniklerini kullanarak profesyonel iletisim kurma ? ? : °
7) Hasta ve ailesine kars1 olumlu ve destekleyici bir yaklagim : ‘
sergileme ? > ° >
8) Elestiriye acik olma ! ! : .
9) Hemsirelik girisimlerinde uygun mesleki becerileri kullanma
(asepsi, antisepsi, giivenli ortam olusturma, ilag uygulamalar1 ? H i L
vs.)
10) Stresli durumla bas edebilme, uygun davraniglar ; ‘
gOsterebilme 2 3 4 >
11) Giiclii ve zayif yonlerinin farkinda olma Y ! : .
12) Verilen gorevleri tamamlamak igin ¢aba harcama Y ! .
13) Forma kurallarina uyma ve biitlinliigiine 6zen gosterme : : : L
14)Hastane kurallarina uygun hareket etme ! ! : L
15) Hastalarm saglik durumlar ile ilgili bilgiye sahip olma ! H : L
16) Klinik gézlemlerini/hastadaki degisiklikleri okunur tam ve ‘ ‘
dogru kisaltma kullanarak kaydetme 2 > * >
17) Rehber hemsiresi ile tedaviye katilma 3 ! : .
18) Hastalarim vital bulgularin1 dogru ve zamaninda takip etme Y H : L
19) Bakim verdigi bireye iliskin hazirladigi hemsirelik bakim
planimi ve saptadigi sorunlar1 uygulama sorumlusu/hemsire ile ! : : L

paylagma

81




20) Biitlinciil hemsirelik bakimi verebilme

1 2 3 4 5

Toplam puan:

Ogrenciye iliskin genel diisiinceler ve geribildirimler:

Degerlendirmeyi yapan
Klinik sorumlu hemsiresi

Adi soyadi

Imza

Tarih
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Ek-6. Ogrenci Geribildirim Formu

Uygulamalari sirasinda karsilastiginiz sorunlar ile ilgili verilen ifadelerden sizin i¢in uygun olan boslugu
isaretleyiniz.

Kesinlikle
Katiliyorum
Katiliyorum

Karasizim

Katilmiyorum

Kesinlikle

Katilmiyorum

Aldigim egitime ve meslegime uygun biruygulama yaptim.

Yaptigimuygulama mesleki bilgivebecerime katki
sagladi.

Yaptigim uygulama ile mesleki deneyimime katki sagladi.

Mesleki egitimim sirasinda 6grendigim teorik bilgileri
klinikte uygulama firsatim oldu ve bilgilerimi
pekistirdim.

Okul egitimimde yapilan teorik egitimle kliniklerdeki mesleki
uygulamalar arasinda paralellik oldugunu gézlemledim.

Uygulamayaptiktansonra egitimaldigimprogramaolan ilgimartti.

Yaptigim uygulama mesleki isyasamimi tanimak
agisindan yararl oldu.

Yaptigim uygulama mesleki agidan kendime olan
giivenimi arttirdu.

Yaptigim uygulama siire acisindan yeterliydi.

Yaptigim uygulama yeri mesleki kazanim saglamam agisindan
uygun bir klinikti.

Uygulama yerindeprofesyonel personelinbilgi ve
becerime katkisi oldu

Uygulama siiresince yasanan sorunlarda, hastane
personeli/yoneticisi ve program 6gretim elemant ile iletigim
kurabildim.

Diger Goriis ve Onerileriniz:

imza:
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Ek-7. Ogrenci Memnuniyet Anketi

KTU SAGLIK BiLIMLERiI FAKULTESI
OGRENCI MEMNUNIYET ANKETI
Asagida yer alan ifadelerin her birini degerlendiriniz.
KATILIM DERECENIZ:
(1) Katilmiyorum
(2) Kararsizim
(3) Katiliyorum

KURAMSAL DERS Katihyorum | Kararsizim | Katilmiyorum

Derslere ayrilan siire yeterliydi.

Derslerin anlatimi agik ve anlagilirdu.

Derslerin igerigi yeterliydi.

Konular birbirini tamamlar nitelikteydi.

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

Derslere aktif olarak katilma olanagi buldum

Ders plant donem basinda 6grencilere verildi.

Ders sirasinda ve sonrasinda tartisma i¢in yeterli
vakit ayrild.

Ders kitaplar1 ve kaynaklari yeterliydi.

Saglik hukuku ve mevzuati konular1 mesleki geligimime
onemli katkida bulundu.

DERSIN SORUMLU OGRETIM ELEMANI/ELEMANLARI

Ogretim elemani kendine ayrilan siirede dersine
basladi ve bitirdi

Ogretim eleman1 dersin amag ve hedeflerini agiklad:

Ogretim eleman1 dersin amag ve hedeflerine uygun ders
anlatti

Ogretim elemani ders konularini 6rnek vaka ve olaylarla
iligkilendirdi.

Ogretim eleman: dersin islenisinde farkli sunum teknikleri
kulland1 (video, rol-play vb.)

Ogretim eleman ders siiresince derse olan ilgiyi
stirdiirebildi.

Ogretim elemanlarina ders saati disinda da ulasilabildi.

SINAV/ ODEV/SEMINER DEGERLENDIRILMESI

Sinav ortami sinava uygun sekilde diizenlenmisti

Smav/ Odev/Seminer derste dgrendiklerimizi kapsar
nitelikteydi

Sinav sorular1 agik ve anlagilirdi

Smav/ Odev/Seminer igin verilen siire yeterliydi.

Sinavlardan sonra sinav sonucu ve cevaplar ile ilgili geri
bildirim yapildi

Sinavlar giivenli bir ortamda(kopya vb) yapildi

LABORATUVAR

‘ Laboratuvar ortaminin 1s1s1, aydinlatmasi ve diizeni
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uygundu.

Laboratuvar uygulamalarinda teknolojiye uygun
donanim(maket) ve yeterli arag/gere¢ vardi.

Laboratuvar uygulamalari i¢in siire yeterliydi.

Dersin hedefine yonelik becerileri uygulayabildim.

Katihyorum | Kararsizim | Katilmiyorum

Bos zamanlarimda uygulama yapabilmeme firsat
verildi.

Ogrencilere lab uygulamalarinda gelismelerine
katkida bulunacak geri bildirimler verildi.

Laboratuvar c¢aligmalarinin, derse bagli uygulamaya
katkis1 oldu.

DERSE BAGLI UYGULAMA

Derse bagli uygulama plani vardi ve buna uyum gdosterildi

Derse bagli uygulama i¢in ayrilan siire yeterliydi.

Derslerde 6grendigim teorik bilgi ile derse bagli uygulama
arasinda iligki kurabildim.

Derse bagli uygulamalarda egitim aktiviteleri ( vaka
analizi, hasta bakimi vb) 6grenim hedefleri ile uyumlu idi.

Derse bagli uygulama bana mesleki 6zgiiven kazandirdi

Derse bagli uygulamada gece vardiyasinda ¢aligma
becerilerime katki sagladi.

Farkli saglik kurumlarinin isleyis ve 6zelliklerini
ogrendim.

Derse bagli uygulama, saglikli/hasta birey-yakinlar1 ve
saglik calisanlar ile etkili iletisim kurma becerisi
kazandirdi.

Derse bagli uygulama mesleki ve etik sorumluluk bilinci
kazanmami sagladi.

Derse bagli uygulamada gereksiz islemler/ isler yaptirildi.

Uygulama alani teorik bilgilerimi kullanma ve
geligtirmeme katki sagladi.

Uygulama alan1 psikomotor becerilerimi geligtirmeme
katk: sagladi.

Seminer/ vaka tartigmasi i¢in ayrilan siire yeterliydi.

Seminer/ vaka tartigmasi kuramsal ve uygulama
becerilerime katki sagladi.

Derse bagli uygulama
ekip ¢alismasi becerisi kazandirdi.

Derse bagli uygulama saglik yonetimi konularinda
mesleki gelisimime katki sagladi

Derse bagli uygulamalarda degerlendirmeler objektifti.

Derse bagli uygulama siiresince 6gretim elemanlarina
ulasabilme olanagi buldum.

Derse bagli uygulamalarda herkese esit olanak saglandi

Derse baglh uygulama ortamu;

Hasta bakimi i¢in yeterli ara¢ gere¢ vardi.

Ogrenci bagina diisen hasta say1s1 yeterliydi.

Seminer odas1 vardi/Vaka tartigmasi i¢in uygun ortam
saglandi.
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Derse bagli uygulama yeri dersin hedefleri ile
uyumluydu.

Uygulama ortamu fiziksel 6zellikler agisindan giivenliydi.

Dinlenebilecek uygun ortam vardi.

Yemek yeme ortami bulabildim

Tuvalet gereksinimi i¢in uygun ortam vardi

Uniformamu giyebilecegim uygun ortam bulabildim.
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Ek-8. Is Kazas1 Bildirim Algoritmasi

-SORUMLU
OGRETIM ELEMANI
-KLiNiK SORUMLU
HEMSIRESI

OGRENCI

( iskazasi )

A 4

Uygulamadan sorumlu
o6gretim elemani ve klinik
sorumlu hemsiresine bildir

Gerekli miidahaleyi yap Evet
(Acil sersive nakil vb.)

OGRENCI

Olay yerinde
miidahale gerekli mi?

Is Saghg ve Giivenligi Birimi
SGK'nin web sitesinden is
kazasi bildirimini tigis ginu
icinde yap

A 4

¥/\

—(

"Hemsirelik Boliimdi is Kazasi
Bildirim Formu"nu doldur

)

SORUMLU
OGRETIM
ELEMANI

\ 4

—

Formu Hemsirelik B&liim
Bagkanligi'na teslim et

)

-
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Ek-9. Is Kazas1 Bildirim Formu

KARADENIZ TEKNiK UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU
IS KAZASI BILDiRiM FORMU

Ogrencinin

Adi-Soyadi

Ogrenci Numarasi

Cep Telefonu

Imza

Ogrencinin Yakininin

Adi-Soyadi

Cep Telefonu

Is Kazasma Iliskin

Olay Tarihi/Saati

Olay yeri

Kurum

Klinik/Saha

Olayin Meydana Gelis Bi¢imi

O Yikama
O Pansuman
Olay sonras1 yapilanlar O Acil serviste gozetim
O Enfeksiyon poliklinigi
O Diger..........
Varsa Olayin Sahidi
Adi-Soyadi
Cep Telefonu
Imza
Dersin adi:
Sorumlu Ogretim elemany/elemanlari:
Adi1-Soyad: Ad1-Soyadi
Imza Imza

88



Ek-10. Derse Bagli Uygulama Komisyonu Y 6nergesi

KARADENIZ TEKNIK UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
STAJ/DERSE BAGLI UYGULAMA KOMISYONU YONERGES]
BIRINCI BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak ve Tanimlar

Amag ve kapsam

MADDE 1 — (1) Bu Yénerge, Karadeniz Teknik Universitesi (KTU) Saghk Bilimleri
Fakiiltesi Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyonunun ¢alisma usul ve esaslarini belirler.

MADDE 2 — (1) Bu Yénerge, Karadeniz Teknik Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyonunun c¢alisma ilke ve esaslart ile gorev ve
sorumluluklarina iligkin hiikiimleri kapsar.

Dayanak

MADDE 3 — (1) Bu Yénerge, Karadeniz Teknik Universitesi Onlisans ve Lisans
Egitim-Ogretim Y&netmeligi ile Karadeniz Teknik Universitesi Saghik Bilimleri Fakiiltesi
Lisans Egitim-Ogretim Smav Degerlendirme ve Ogrenci Isleri Yonetmeligi uyarinca
hazirlanmistir.

Tammlar

MADDE 4 — (1) Bu Yonergede gegen;

a) Universite: Karadeniz Teknik Universitesini (KTU),

b) Fakiilte: Saglik Bilimleri Fakiiltesini,

¢) Fakiilte Kurulu: KTU Saglik Bilimleri Fakiiltesi Fakiilte Kurulunu,

¢) Dekan: Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanini,

d) Boliim Baskam: Saglik Bilimleri Fakiiltesi ilgili B6liim Bagkanini,

e) Baskan: Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyon Bagkanini,

f) Komisyon: Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyonunu,

g) Staj/Derse Bagh Uygulama Sorumlusu: Staj/derse baghh uygulamanin
yiiriitiilmesinden sorumlu 6gretim elemanini,

g) Staj/Derse Bagh Uygulama: Ogretim eleman1 gozetim ve denetiminde saglik
kurumlarinin ilgili birimlerinde yapilan uygulamay1,

h) Ogrenci Temsilcisi: Simif temsilcilerinin kendi aralarindan sectikleri 6grenciyi

ifade eder.
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IKINCI BOLUM
Komisyon Yapisi, Calisma Ilkeleri ve Gorevleri

Staj/Derse Bagh Uygulama Komisyonunun yapisi ve ¢alisma ilkeleri

MADDE 5 - (1) Komisyon, Fakiilte 6gretim elemanlar1 arasindan Dekan tarafindan
gorevlendirilen bir baskan ve her anabilim dalii temsil eden (staj/derse bagli uygulama
sorumlulari) 10 dgretim elemant ile iki Ogrenci Temsilcisinden olusur.

(2) Komisyon, giindem olustugunda veya her yariyilda en az bir kez Komisyon
Bagkaninin davetiyle ve iiye sayisinin yarisindan bir fazlasi ile toplanir, salt cogunlukla karar
alir. Oylarin esit ¢ikmast durumunda Komisyon Bagkaninin oy kullandig: tarafin goriisleri
kabul edilir. Toplantiya Komisyon Bagkani, baskanlik eder. Bagkanin olmadig1 zamanlarda
Bagkanin gorevlendirdigi bir 6gretim eleman1 Komisyona bagkanlik eder.

(3) Komisyon iiyelerinin gorev siiresi iki yildir. Yeni tiye belirlenmesi veya gorev
stiresinin uzatimi Dekan tarafindan yapilir. Bir takvim y1li i¢inde, izinsiz veya mazeretsiz olarak
iki toplantiya katilmayan iiye/iiyeler hakkinda Dekanlik bilgilendirilir.

Staj/Derse Bagh Uygulama Komisyonunun gorevleri

MADDE 6 — (1) Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyonu asagida belirtilen gorevleri
yerine getirir:

a) Fakiiltenin Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyon Y 6nergesini hazirlar.

b) Ogrencilerin uygulama yapacaklari kurumlar1 her yariyil dncesinde belirleyerek
ilgili boliim baskanligina sunar.

c) Staj/derse bagli uygulama taraflar1 (Saglik, Kiiltlir ve Spor Daire Baskanligi, SGK,
Il Saglik Miidiirliigii, hastaneler) ile Fakiilte arasinda koordinasyon ve isbirligini saglar.

¢) Ogrencilerin sigorta islemlerinin yiiriitiilmesi, periyodik muayenelerinin yapilmasi
ve i basi egitimi konularinda boliimlere rehberlik eder.

d) Staj/derse baglh uygulama alanlarinda gelisebilecek sorunlara iliskin ¢oziim
oOnerilerini ilgili boliimle paylasir.

e) Her donem sonunda staj/derse bagli uygulamanm yiriitilmesi ile ilgili
ogrenci/6gretim elemanlarindan gelen geri bildirimleri degerlendirir.

f) Komisyon, ihtiyaglara gore yonergenin giincellenmesini teklif eder.

g) Komisyon kapsaminda dekanlikca verilen diger gorevleri yapar.

&) Komisyon, yapilan degerlendirmeleri ve sonuclari bir rapor halinde ilgili bolim

baskanlig1 ile Dekanliga sunar.
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Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyon Bagkani ve gorevleri

MADDE 7 — (1) Komisyon Baskani, Dekan tarafindan Fakiiltenin 6gretim tyeleri
arasindan iki y1llik siire i¢in gorevlendirilir. Bagkan, gérevlerini yerine getirirken Dekana kars1
sorumludur. Gorev siiresi sona eren Bagkan tekrar gorevlendirilebilir.

(2) Komisyon Baskan1 asagida belirtilen gorevleri yerine getirir:

a) Baskan, yilda en az iki kez olmak {izere komisyonu toplar ve Komisyona bagkanlik
eder.

b) Baskan, Komisyonun madde 6’da belirtilen gorevleri kapsamindaki
yiikiimliiliiklerini aksatmadan yiiriitiir.

UCUNCU BOLUM
Genel Hiikiimler, Yiiriirliik ve Yiiriitme

MADDE 8 — (1) Bu Yonergede yer almayan hususlar hakkinda Yiiksekogretim Kurulu
ve Karadeniz Teknik Universitesi tarafindan yayinlanan yénetmeliklerin hiikiimleri ile
Staj/Derse Bagli Uygulama Komisyonunun onerileri dogrultusunda Fakiiltenin ilgili kurullar
tarafindan alinan kararlar uygulanir.

Yiiriirliik

MADDE 9 — (1) Bu Yonerge, Fakiilte Kurulu Karar1 ile kabul edildigi tarihten itibaren
yiirlirliige girer.

Yiiriitme

MADDE 10 — (1) Bu Yonerge hiikiimlerini Dekan yiiriitiir.

Y1l ici uygulama yeri

(1) Y1l i¢i uygulamasi, Béliim Baskanmin ya da Yil I¢i Uygulama Komisyonunun
uygun gordiigii Trabzon ili dahilinde

a) Universite, Kamu Kurum ve Kuruluslara bagl hastaneler

b) Ozel Saglik Kurumlari,

c¢) Toplum Saglig1 Merkezleri,

d) Aile Saglig1 Merkezleri,

e) Agiz Dis Sagligi Merkezleri,

f) Kamu ve 6zel okullar,

g) Is yerleri,

h) Huzurevleri,

1) Evde bakim kurumlari,

j) Diger saglik kuruluslart,
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k) Ilag firmalari,

1) Saglik cihazlari lireten ve pazarlayan firmalar,

m) Sigorta sirketleri,

n) Spor kuliipleri,

o) Rehabilitasyon Merkezlerinden birinde yapilir.

(2) Bunlarin diginda kalan yerler s6z konusu oldugunda Béliim Bagkaninin 6nerisi ile
Dekanin ve uygulama yapilacak kurum yetkilisinin onay1 gereklidir.

Y1l ici uygulama siiresi ve zamani

(1) Y1l i¢i uygulamanin baglama ve bitis tarihleri, akademik takvime ve Fakiilte egitim-
Ogretim programinda belirtilen giin ve saatlere uygun olarak Bolim Bagkani tarafindan
belirlenir ve Dekan tarafindan onaylanir.

Ogrencinin yiikiimliiliikleri

(1) Ogrenci Bolim Baskaninin uygun gordiigii yerde uygulama yapmakla
yiikiimlidiir.

(2) Ogrenci Y1l ici uygulama sorumlusunun iznini almadan uygulama yerini terk
edemez.

(3) Ogrenci uygulama yerindeki ekip iiyeleriyle uyumlu ¢alismak zorundadir.

(4) Uygulama yaptiklan siire i¢inde birimde uygulanmakta olan ¢alisma ve gilivenlik
kurallarina uymakla ytikiimliidiir.

(5) Ogrenci uygulama alanlarindaki her tiirlii ara¢ ve gerecin dikkatli kullanilmasina
azami 0zen gostermekle ylikiimliidiir. Bu yiikiimliiliiklerin yerine getirilmemesinden dogacak
her tiirlii sorumluluk 6grenciye aittir.

(6) Ogrenci uygulama alanini degistiremez. Ancak gerekli durumlarda yil ici uygulama
sorumlusunun gerekgeli goriisii ve Boliim Bagkani onayi ile uygulama yerini degistirilebilir.

(7) Ogrenciler yapacag her uygulamayi, uygulama yeri yetkilisi ve klinik egitmen
denetiminde yapmakla ytikiimliidiir.

(8) Ogrenciler, Y1l I¢i Uygulama ¢aligmalarina iliskin hazirladiklar1 raporu uygulama
bitiminden sonraki 5 is giinii i¢inde Fakiilte Ogrenci Islerine teslim etmekle sorumludurlar.

(9) Hemsirelik Boliimii 6grencileri Boliim Baskanliginin Onerisi {izerine hafta sonu
veya gece uygulamalari yapabilirler.

* Uygulamal1 temel meslek derslerde bir 6grencinin yariyil sonu simavina girebilmesi
icin uygulama notunun en az 60 olmasi zorunludur.

DORDUNCU BOLUM
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Uygulamal Dersler flke, Usul Ve Esaslar

Laboratuvar ve Uygulamalara Devam Zorunlulugu
- (1) Ogrenciler, kuramsal uygulamali dersin uygulamasmin %90’ma devam etmek zorundadir.
Uygulamanin (laboratuvar ve/veya klinik/saha uygulamalar1 vb.) %90’indan fazlasina devam
etmeyen Ogrenciler devamsizliktan kalir. Kuramsal uygulamali dersten devamsizliktan kalan
ogrenciler, o dersin hem teorik hem de uygulamasini tekrar etmek zorundadir. Kuramsal uygulamali
dersin blok olarak yapildigi durumda, dersin teorik blogunda yapilan devamsizlik dersin teorik
boliimiinden; uygulama blogundan yapilan devamsizliklar ise uygulama boliimiindensayilir.
Ogrencinin Gorev ve Sorumluluklar
- (1) Hemsirelik boliimii 6grencisinin uygulamali derse yonelik gorev ve sorumluluklar: sunlardir:

a. Dersin hedeflerini ve 6grenme ¢iktilarini kavramak,

b. Klinik ve sahada var olan 6grenme firsatlarin1 6grenmek ve uygulamak icin azami caba

gostermek,

c. Saglik kurum/kurulusunun genel kurallarina, politikalarina ve yonetmeliklerine uymak,

¢. Uygulama yiiriitiiciisii tarafindan yapilan uygulama planina uymak,

d. Bilgi, beceri ve yeteneklerini, sorumluluklarinin smirlarin1 ve danigmanlik/denetime olan
gereksinimini bilmek,

e. Hastalara / bireylere kendisini uygun bir sekilde tanitmak ve bakimlarina katilmak igin izin
istemek,

f. Bakim vermeden 6nce uygulama yiiriitiiciileri, klinik rehber hemsire ya da klinik hemsiresinden
bilgi almak (hastay1 teslim almak), bakim i¢in igbirligi yapmak ve uygulamasi siiresince igbirligini
siirdiirmek,

g. Belirlenen 6grenim hedefleri ¢er¢evesinde kaliteli bakim sunma sorumlulugunu tistlenmek,

h. Ogrenme hedeflerine ulasamiyorsa, uygulama yiiriitiiciileri ya da rehber hemsireyi
bilgilendirme sorumlulugunun farkinda olmak,

1. Herhangi bir nedenle klinikten ayrilmadan 6nce bakimina katildigi bireyin durumu ve bakimi
konusunda rapor vermek, sorumluluklarini devretmek,

i. Muayene, tedavi ve/veya bakimlari sirasinda gizlilik ve mahremiyete 6zen gostermek,

j- Bakimina katildig1 bireyin durumundaki 6nemli degisiklikleri derhal bildirmek,

k. Klinik ve saha 6grenme siirecinde bireyin giivenligine ve rahatligina saygi gostermek,

1. Uygulama yerindeki her tiirlii ara¢ ve gerecin dikkatli kullanilmasina 6zen gostermek,

m. Bakim verilen birey, uygulama yiiriitiiciileri, klinik rehber hemsireler ve uygulama

alanlarindaki saglik ekibi liyeleriyle mesleki sinirlari igerisinde nazik ve saygili iletisim kurmak,
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n. Mesleki etkilesimlerinde agik/anlasilir, dogru ve etkili iletisim becerileri kullanmak,

o. Klinik ve saha uygulamalarin1 uygulama yiiriitiiciileri, klinik rehber hemsireler ve/veya
hemsireler denetiminde yapmak,

0. Uygulama yiiritiiciileri, klinik rehber hemsireler ve/veya hemsireler olmaksizin herhangi bir
ila¢ uygulamas1 yapmamak,

p. Uygulama yiiriitliciisii tarafindan istenen formlari, planlar1 tanimlanan sekilde doldurmak,

raporlamak ve istenilen stirede teslim etmek,

r. Bakimina katildig1 bireyin muayene ve gozlemlerini, verdigi bakimi ve bireyin bakima verdigi
yanitt (uygulamaya iligkin raporlar, bakim planlar1 vb.) kayit etmek ve siiresi i¢inde bakimin

degerlendirilmesi i¢in hazir olmak,

s. Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya ¢ikan her tiirlii is kazasin1 derhal dersin yiiriitiiciisii, klinik
rehber ve klinik sorumlu hemsiresine bildirmek,
s. Saglik kurulusunun enfeksiyon kontrol prosediirlerini bilmek ve uygulamak,

t. Oz bakimma ve kisisel hijyenine 6zen gostermek.
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