Herhangi bir degisiklik yapilmadigi,
her sunumda isim hakki korundugu
surece ders notu olarak
kullanilmasinda sakinca yoktur.
Emege gosterdiginiz hassasiyet icin
tesekkur ederiz.
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1. PROJENIN AMACI NEDIR? -1

Bu calisma ile hemsirelik bakim kaydinin
standartlastirilmasi, bakim bilgisinde ortaklasma, kayitlarin
kolaylastirilmasi, kayit etme oraninin arttirilmasi, kanita
dayali bakim bilgisinin klinige aktarilmasinin
kolaylastirilmasi, hemsireler arasinda bilginin
paylasilmasinin, hemsirelik hizmetlerinin takibinin
kolaylasmasi ve gorunebilir, paylasilabilir ve dlctlebilir
olmasina yardim edecek bir ELEKTRONIK BAKIM
REHBERININ olusturulmasi hedeflenmistir.



1. PROJENIN AMACI NEDIR ? -2

Gelistirilen ydntem sonucunda; hasta bakim kalitesinin
artacagi, ilac hatalari ve yan etkilerde azalma olacagi, hasta
glvenliginin saglanmasi ve strdurulmesinde artis olacagi,
kronik hastaligi olan bireylerin daha kolay izlenecegi,
hastanede olmaya bagli komplikasyonlarin (hastane
malnutrisyonlari, enfeksiyonlar, basing Ulserleri vb)
Onlenecegi ve erken donemde belirlenecegi ve hasta
bakim maliyetlerinin dusecegi dngorulmektedir.

Hillestad R et allL 2011
Krong G et all, 2012
Mitchell M et all. 2012



1. ELEKTRONIK HEMSIRELIK BAKIM REHBERI NEDIR? %
Hemsirelik hizmetlerinin uygulanmasi ve olgulmesi
asamalarinin tamaminin elektronik ortamda yapilmasina
olanak veren elektronik rehberlerdir.
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2. ELEKTRONIK KARAR DESTEK SISTEMI NEDIR ?

Bireylerin / gruplarin KARAR VERMESINI
kolaylastirmak,
desteklemek,
hizlandirmak
icin olusturulmus aktif bilgi sistemlerdir.

Barton A 2008, Androwich |, Kraft M, 2006



A

ELEKTRONIK KLINIK KARAR DESTEK SISTEMI FONKSIYONLARI

1. HiZMETLERIN YONETIM: Kodlama ve dokiimantasyon, prosediirlerin
ve referanslarin onaylanmasi,

2. KLINIKTE HASTA BILGi YONETIMI: Hasta ile ilgili verilerin tutulmasi,

saklanmasi ve bu bilgiler Gizerinden hasta icin ¢d6zim yollari Gretilmesi, arastirma yapilmasi,
protokoller olusturulmasi, order izlemi, koruyucu bakim icin uyari sistemlerinin diizenlenmesi,
taburculuk ve evden izlem programlari

3. MALIYET HESABI: istemlerin izlenme- uyari sistemi ile gereksiz islemlerin ve tekrarlarin
Onlenmesi

4. KARAR DESTEK: Klinik tanilarin ve tedavi planlarinin desteklenmesi,
en iyi uygulamanin belirlenmesi ve gelistiriimesi, duruma 6zel rehberler olusturulmasi,
Hasta populasyonuna uygun kararlarin secilebilmesi.

Bernthart 2010, Bakken 2007



3. ELEKTRONIK KARAR DESTEK SISTEMI NEDEN %
KULLANILMALI ?

COzUM; HIZMETIN EN ONEMLI
BILESENLERINDEN

SAGLIKSEKTORUNUN 1 gjRj 0LAN HEMSIRELIK HIZMETLERINDE;

ONEMLI'3 SORUNU Her bir hasta icin

— - gerekli hemsirelik bakiminin belirlenmesi,
- uygulanmasi, izlenmesi, degerlendirilmesi,
- maliyet hesabinin yapilmasi
- hasta ciktilarina etkisinin belirlemesi
GEREKIYOR

1. MALIYET KONTROLU
2. KALITEYi ARTTIRMA
3. BAKIM GUVENLIGI

“lyi hemsireler”’
ILE CALISMAK
YETERLI MI ?




IYI HEMSIRE ??? %

Gorev tanimi ( Madde 6) , “Her ortamda bireyin, ailenin ve toplumun
hemsirelik girisimleri ile karsilanabilecek saglikla ilgili ihtiyaglarini
belirler ve hemsirelik tanilama siireci kapsaminda belirlenen ihtiyaglar
cercevesinde hemsirelik bakimini kanita dayali olarak planlar, uygular,

degerlendirir ve denetler. Hemsirelik Kanunu 2007

Bilginin hizla cogaldigi, degistigi ve derinlestigi ginimuzde
hemsirelerin en iyi kanitlari kullanarak hizmet vermesi icin
herkes tarafindan anlasilabilir, kullanilabilir , paylasilabilir ve
Olculebilir yollar bulmasi kacinilmazdir.



HER DUZEY EGITIMDEN GELEN HEMSIRELERIN KOLAYLIKLA
KULLANABILECEGI
ELEKTRONIK SISTEMLER

ELEKTRONiIK ORTAMA AKTARILMIS
HEMSIRELIK SURECI ve SINIFLAMA SISTEMLERI
AYNI DiLi OGRENMEYi VE KULLANMAYI KOLAYLASTIRABILIR



HEMSIRELIK SURECININ KULLANIMI; %

Bakimin niteligini yukseltir.

Hemsgirenin karar verme yetenegini gelistirir.

Hemsirelik bakiminda bagimsiz iglevleri artirir.

Meslege bilimsel nitelik kazandirir.

Saglikli/hasta kisiye bireysel ve butuncul yaklasimi saglar.
Hemsgirenin bilgisini artirir.

Uygulamalari gelistirir

Hemsireler ve diger saglik disiplinleri arasinda iletisim ve
Isbirligi saglar.

Yasal ve etik dokuman saglar

Doyum alma artar.

Hasta memnuniyeti artar
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A

VERI TOPLAMA YONTEMLERI

GORUSME

DINLEME

GOZLEM

HEMSIRELIK OYKUSU

FiZIKSEL DEGERLENDIRME

VERILERIN DOGRULUGUNUN SAPTANMASI



VERILERIN GRUPLANDIRILMASI
HEMSIRELIK TANISININ KONULMASI

HEMSIRELIK HEDEFLERININ BELIRLENMESI
HEMSIRELIK GIRSIMLERI

A

ICIN GELIiSTIRILMIS
SINIFLAMA
SISTEMLERI
VARDIR



BUNLARDAN BAZILARI ;

_—

CCS- Clinical Care Classification

SNOMED ICNP- International Calsssification for Nursing

PCDS LOINC- Logical observation identifiers names and codes
PNDS NANDA- Nursing Diagnoses Definitions

NMDS Classification

NMMDS NOC- Nursing Outcomes Classification

NIC- Nursing Interventions Classification

S~

Bu projede NANDA-I siniflama sisteminin kullanimi tercih edilmistir.



4. ELEKTRONIK HEMSIRELIK BAKIM REHBERI ORNEK

COCUK YOGUN BAKIM HASTALARI iCiN
ELEKTRONiIK HASTA BAKIM KARAR DESTEK PROJESI

PROJE ASAMALARI

Proje gerekliliginin ve kaynaklarin belirlenmesi

Proje partnerlerinin secilmesi- isbirligi

Proje uygulama alninin se¢imi

Karar destek modeline karar verilmesi- Karar Agaci

Veri tabaninin olusturulmasi

lliskilendirilecek web sayfalarinin, veri tabanlarinin secilmesi
Oclim moddillerinin eklenmesi

Uygulama

Degerlendirme
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ORNEK - VERi TOPLAMA/ TANILAMA- 1
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10 Tan:
11 1. SAGLIK ALGISI
12 Sadlib sikayetio ...
13 Hastalhk gvkisa S
14 Foronik hastahk [0 Beyin tdmari 1 Alvecler kapiller mebranda dedisme [
15 Kanser K Hipotalamik tGmar O “Wentrikdler anormallikler [
16 Karaciger hastalhiklan O Radyasyon 1 Dolasim bozuklugu 1
17 FPsikolojik sorunlar O Renal yvetmezlik [ Sclunum merkezi depresyonu (I
18 Terminal danem 0 Kardiyovaskiler sorunlar 1 Derin ven trombozu a
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ORNEK — VERi TOPLAMA/ TANILAMA- 2

2. BESLENME

0| 00| = | o |in | &= | pa | = o | o) oo

1]
1
2
3
4
5
15
T
0
9
14]
1
2
3
fl
5
13
T
T3]
9
0
1
2
iH 4 + K

Boy: Beslenme Yolu
Kila: Oral “War O Yok # | Parenteral smw inflzyao X
Fercentel: EnteraliMGM0 (I Formdl mama (I
Parenteral (TPM} b Anne satd 1
Gastrostomi X Criger (I
Jejenostomi 1
Beslenme ile ilgili problem dykiisi
vok var X Yetersiz protein alimi b Laktaz eksikligi 1
Bulant b “etersiz beslenme (I Trakeo-gzefajial refli (I
Kusma x “etersiz sra alimi * COhesite 1
Hasimsizhk ] Fazla sra alimi ] kKaseksi ]
Prozis 1 S kayhi X Malnitrisyon 1
Reqgirjitasyon ] Cehidratasyon ] Anemi ]
Hematemez 1 Hipoglisemi 1 Dumping sendromu 1
Kilo kayhi b Hiperglisemi b Diger 1
Kilo artig 1 Besini reddetme 1
Bulimiya 1 Anoreksiyva 1
CILT var Yer/Bayiklik AGIE Var Tirnak
CoRuraluk Problem (I Problem [
Fizank R Cral hijyende boz. X Siyvanotik T 1
Pembe O A Asimetri (I Zomaklagma [
Z. Gergin R A Koku X Diger 1
C _Siyanoz N MM Kuruluk b Sac- sagh deri [
C Scolgunluk X Stomatit b FProblem O
o Soqukluk O Singivit 1 Cansiz 5. 1
C.oSwcakhk OO Dig eti kanamas 1 5 Dag. | [
C.Soyulma O Dig caraga 1 Allopesi (|
C. Lezyon A Cigneme glclagi 1 Bit/sirke [
Ekimoz A Mukoza renginde deds. X Diger ... O
Petesgi . Aft (I
Purpura R FPamukcuk 1
Sheetl Assesment form Sheet2 - Sheet3 Sheet4 -~ Sheets . ¥ =

teady




A

HEMSIRELIK TANISI: ORAL MUKOZ MEMBRANDA BOZULMA
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2 ETIVOLOJI HEMSIRELIK SONUCLARI /HEDEFLERI

3

4 1. Enfeksivon 1. Miikdz membrarn blitinliSinin tam ‘sashkl olmasi
] X 2.0Oral vok

b X 3 Steroidler X 2. Oraliilserlerin ivilesme belirtileri gdstermesi

[ X 4. Eemoterapi

g 5. Ummiinosiipresvon

9 §. MMalniitrizvon

10 7. Dehidratasvon

11 X 5 Oral hijvende boz.

12 X 2 Entibaszvon

13

14 BELIRTI /BULGU

15 X LA Eumluk

16 X 2. S5tomatit

17 3. Lezvon

158 4. Gingivit

139 X 5 Koku

20 6. Aft

21 X 7.hukoza renginde degisme

22 8. Plriilan alant I |
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HEMSIRELIK TANISI: ORAL MUKOZ MEMBRANDA BOZULMA
Hemsirelik girisimleri -1
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1 HEMS3SIRELIK GIRISIMLERI

2 X  Bir agiz bakim rutind olusturun

3 O Gereklivse oral mukoza ve dudaklar: nemlendirmelk icin vaglayicilar uygulayin

4 X Dislen renk. parlakhik. dékiintiilerin varlig: acisindan izleyin

5 O Ilac tedavilerine bagh stomatit gelisme riskini tanimlayin

5 O Hastanin agzim galkalamasi icin tesvik edin

7 O Topikal analjeziklerin, oral koruyucularin ve topikal va da sistemik analjeziklerin tedavi edici
8 O Hastanin agiz hijvenini vemeklerden sonra ve gerektigi sikhikta vapmasini gdsterin vardim
9 X Glotis ve stomatitin belirti ve bulgularin: izlevin

10 O  Mukoz membranda kullanilan matervallere bagh nritasyvon olusursa alternatif metodlar ve
11 X Oral kuruluk, iritasvon ve direncli rahatsizlikla ilgili hekimle konusun

12 O Diizenli arahklarla dis fircalama ve dis ipligi kullanmay: kolaylastirin

13 O Yumusak bir dis macunu kullanimini tavsive edin

14 0 Hastaya dil. dis etleri. disleri nasil fircalavacagin gdsterin

15 O Yeterl su alim ve saghkh bir divet tavsive edin

16 O Gerektigi sekilde dis kontrolleri avarlayin

17 O Gerektiginde dis balkimina yvardim edin

18 O Dislerdeki dayvamiklilik icin giinlitk oral boslugun calkalanmasi. dil ve dis etlerinin

19 O Sigara icimini ve titlin cignenmesini cesaretlendirmeyin

20 O Sekersiz sakizlarin ¢ignenmesinin salgiyvi arttirdig: ve disleri temizledigini anlatin

21 O ©Oral Saghg Yeniden Yapilandirma

22 O Ciddi stomatit vakalarinda talkima disleri cikartin

23 O Dental dolkdintiilerin nzaklastirilmas: icin yumusak firca kullanin

24 O Oral kavitenin temizligi ve dis etlerinin uyvarilmasi igcin dispozibil agiz cubuklar: kullanin
25 O Plak diizeyi 50.000/mm3 gecmisse mmmsuz dis ipligini giinde iki kez disler arasina

26 O Hidrojen peroksit. sicak salin. sodvum bikarbonat kullanarak agiz temizligini tesvikk edin
27 O Sigara ve alkol tiikketimini cesaretlendirmeyin

25 X Dudaklar. dil. mukoz membran. tonsiller alan. ve dis etlerini nem . renk. doku. dokintiilerin
29 O Hastanin tat, yutma, ses kalitesi ve rahatliginda degismelerin varligin belirleyin

30 O Taburculuk e&itiminin bir kisminda oral hijven rejimini gliclendirmewvi d&retin



HEMSIRELIK TANISI: ORAL MUKOZ MEMBRANDA BOZULMA
Hemsirelik girisimleri -2
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Hastava dil. dis etleri. disleri nasil firgalavacagim gdsterin
Yeterli su alimi ve saghikli bir divet tavsive edin

Gerektigi sekilde dis kontrolleri avarlayin

Gerektiginde dis bakimina vardim edin
Dislerdelki davanmiklilik icin giinliitk oral boslugun calkalanmasi, dil ve dis etlerinin

Sigara icimini ve titiin ¢ignenmesini cesaretlendirmevin

Sekersiz sakizlarnn cignenmesinin salgivi arttirdig ve disleni temizledigini anlatin

Oral Saglhig: Yeniden Yapilandirma

Ciddi stomatit vakalarinda takma disleri cikartin
Dental dokiintiilerin unzaklastirilmas: icin vumusak firca kullanin

Oral kavitenin temizligi ve dis etlerinin uvarilimas: icin dispozibil agi1z cubuklar: kullanin
Plak diizevi 50.000/mm3 gecmisse mumsuz dis ipligini giinde iki kez disler arasina

Hidrojen peroksit. sicak salin. sodvum bikarbonat kullanarak agiz temizligini tesvik edin
Sigara ve alkol tiiketimini cesaretlendirmewvin
Dudaklar. dil. mukoz membran. tonsiller alan. ve dis etlerini nem . renk. doku. dékiintiilerin
Hastanin tat. vutma. ses kalitesi ve rahathSinda degismelerin varligini belirlevin

Taburculuk egitiminin bir kisminda oral hijven rejimini giiclenditmevi S&retin

Ticari agi1z solilsvonlarindan uzak durmasini hastava Ogretin

Hastava enfeksivon belirtilerini hekime hemen bildirmesini d&retin

Topikal analjeziklerin. oral koruyucularin ve topikal va da sistemik analjeziklerin tedavi edici
Hastanin agiz hijvenini vemeklerden sonra ve gerektigi siklikta vapmasini gosterin ve
Hastanin oral mukoza kumlugunu her sifte izlevin

Hastanin asit olmayan. yumusak, sulu gidalar secmesine vardim edin

Eger stomatit kontrol edilemivorsa gecede iki kez ve her iki saatte bir agiz bakimin arttirin
Glotis ve stomatitis belirti ve bulgularini izleyin

Glotis ve stomatitis bulgular: direnclivse ve kitiilesivorsa hekimle goriisiin

oda 1s1sinda. kiigiik miktarlarda. sik araliklarla, s1vi gadalar allmasim planlayvin
Gliserinli-limonlu temizleviciler kullanmaktan kacinin

Yemekteki s1vi miktarim arttirin

Gereklivse topikal anestezikler., koruyucu kremler. topikal va da sistemik analjezikler kullanin

Ready

‘e Start
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GUNLUKBAKIM PLANI TARIH: 13.05.2011 HEMSIRE: Kamta Dayah
Hasta Adi: Mustafa Giines, Erkek, 13 vas
;| ORAL MUKOZ MEMBRANDA BOZULMA
ETIYOLOJI/ BEKLENEN S0NUC HEMSIRELIK GIRISIMLERI GUNLUK UYGULAMA SIKL:
BELIRTI/BULGU 1
ETIYOLOJI L. Bir 221z bakm rutmi clustunm 1
1 Oralvok 7. Oral illzerlenin vilesme % Diglertenk, parlabdik, ;:li]]ﬁ;]-ii]] g zpismdan izlevim 1
) Yersidler balifiler sstermes L Gl 2 stomattn belirt ve ulzularmt izlevin I
:mw S e 4 Oral bunihuk, sytasvon ve dirench rahatsiziilz leli hekimle konusun 1
PP Dudakar, dil MW WJJ] = diz -T]-1|11|W
'_'Elﬂlml“' DEGERLENDIRME by sspimilarn v st sivomun vathigm dil basacad ve ik bullmarak
2. W T.MI ?l;u]
o ) ULASILDI | ULASILMADI |8 Hastmm oral mukozz burutugum her pifte 1zdevin
BELIRTI/BULGU 7. Eger stomatt kontrol sdlemivorsa pacads i kez ve her iki saatte bir | 8
1. MM Kuruluk bz hakmmt o
1. Stomatit S Cersblivse topkal apsstenbler borwvucw krsmler foplal ve d2| 7
3 Koku TARIH: stamik maljezibler kullanm
- Mukozarenginde  TTASILDI | CLASILMADI
demzme
TARIH:
ULASILDI | ULASILMADI




HEDEFLENEN; hasta basinda aninda
tanilama, degerlendirme ve raporlama
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DAHA FAZLASINI BIRLIKTE GERCEKLESTIRMEK
ICIN DERNEGiMIiZE UYE OLUNUZ
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