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1. YOZGAT BOZOK UNIVERSITESI SAGLIK BILIMLERiIi FAKULTESIi HEMSIRELIK
BOLUMU MIiSYON, ViZYON VE DEGERLERI

Misyon: Saglik bilimleri alaninda toplumun sagliginin korunmasi ve gelistirilmesi amaciyla ekip
caligmasim1 benimseyen, etik bir anlayisla kendini siirekli gelistiren, evrensel gereksinimleri
karsilayan, iilkemizin temel degerlerine uygun mesleki bilgi ve becerilerle donatilmis ¢agdas

bireyler yetistirmek.

Vizyon: Bilimsel bakis agisiyla bilgi tiretimine katkida bulunan, ¢agdas, mesleki ilke ve degerlere bagli,
bu ilkeler dogrultusunda hizli, kaliteli ve etkili ¢dzlimler lireten mezunlari ulusal ve uluslararasi diizeyde

tercih edilen, degisim ve gelisime agik bir yiiksekogretim kurumu olmaktir.

Degerler: Adalet, 6zgiirliikk, hosgori, tiretkenlik, girisimcilik, katilimcilik, kalite odaklilik, ¢evreye
duyarlilik, hesap verilebilirlik.

Hemgirelik boliimii program amaclari;

1. Egitim programinin, mezunlarimin yakin bir gelecekte erismeleri istenen kariyer hedeflerini,
calisma alanlarini ve bu alanlarda iistlenecekleri rolleri belirten ve mesleki beklentileri tanimlayan

amaclar1 olmalidir.

2. Gorev, yetki ve sorumluluklarini mesleki degerler ile etik ilkeler dogrultusunda etkili iletisim
tekniklerini kullanarak, egitim, yonetim, arastirma ve liderlik rollerine uygun faaliyetlerinde

bulunur.

3. Hemsirelik mesleginin rol ve islevlerini yerine getirebilmek i¢in yasam boyu Ogrenmeyi
benimseyerek degisim ve gelisimleri izleyebilecek, gerekli kuramsal ve giincel bilgi, beceri ve

tutuma sahip olacak.

Hemsirelik Boliimii Program Ciktilari;

Mesleki rol ve islevleriyle ilgili temel bilgi, tutum ve beceriye sahiptir.

Hemsirelikle ilgili bilimsel ve giincel bilgiye ulasir ve kullanir.

Hemsirelik bakimini, kanita dayali olarak hemsirelik siireci dogrultusunda uygular.

Hemsirelik uygulamalarimi etik ilkeler ve yasal diizenlemeler dogrultusunda gerceklestirir.

Bilisim ve bakim teknolojilerini hemsirelik uygulamalarinda kullanir.

Birey/aile/toplum ve saglik bakim ekibi iiyeleriyle etkili iletisim kurar ve igbirligi i¢inde ¢alisir.

Hemsirelik alanina iligkin bilimsel aragtirma, proje ve etkinliklerde sorumluluk alir.

Hemgirelik uygulamalarinda sorun ¢dzme ve elestirel diisiinme becerilerini kullanir.

En az bir yabanci dili kullanarak alanindaki gelismeleri izler ve meslektaslariyla paylasir.

— |0 [0 [Q|N [N || ([N |—

0 | Yasam boyu 6grenmeyi benimseyerek siirekli mesleki ve bireysel gelisimini siirdiiriir.




2. RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSi

2.1. Dersin Tanimi ve Amaci

Insam etkileyen icsel ve digsal faktorleri, insan davranislarmi, davramislari olagan oriintiilerini ve

normalden sapma durumlarini, ruh saghgini koruma, siirdiirme ve gelistirmeyi, saglikli/hasta birey ve

aileleriyle sistematik ¢aligmayi, ruhsal bozukluklart 6nleme, iyilestirme ve rehabilitasyon siirecinde ruh

sagligr ve hastaliklar1 hemsireliginin islevlerini, rollerini ve ilkelerini inceleyerek Ogrencilerin bu
alanlarda bilgi ve beceri kazanmasin1 amaclamaktadir.

2.2. Dersin Icerigi

Bu ders, insan davranisi, psikiyatrik hastalara yonelik iletisim, ruh sagligin1 koruma vEsiirdiirme,
psikiyatrik hastaliklar ve bunlarin hemsirelik bakimi konularini igermektedir.

Dersin Genel Hedefleri

Bu dersi tamamladiginda 6grenci:

1. Ruh saghigi ve hastaliklar1 hemsireliginin rol ve islevleriyle ilgili temel bilgi, beceri ve tutuma
sahiptir,

2. Ruh saghgi ve hastaliklar1 hemsireligi alanina 6zgii giincel, kanita dayali bilgileri kullanarak
biitiinciil bir bakim anlayisiyla bireye 6zgii bakim verir, verdigi bakimin etkisini degerlendirir ve
kaydeder.

3. Bireyin ruh saghigim koruma ve gelistirmede, yasam boyu Ogrenme gerekliligini benimseme,
aragtirma ve incelemenin 6nemini kavrayip teknolojik gelismelerden yararlanabilir.

4. Ruh saglig ve hastaliklar1 hemsireligi alaninda karsilasilabilecek etik sorunlarin ¢oziimiine
katkida bulunabilir ve etik degerlerin gelisimini destekleyebilir.

5. Multidisipliner ekip anlayisi dogrultusunda birey, aile, toplum ve saglik ekibi {iyeleriyle etkili
iletisim kurar ve isbirligi igerisinde ¢alisir.

6. Ruh sagligi ve hastaliklar1 hemsireligi alanindaki giincel uluslararasi literatiirii okuyup anlayarak

farkli kiiltiirlerin ruh saglig1 ve hastaliklar1 yaklagimlarini tanir ve bu bilgileri bakim siireclerinde
uygular.

2.3. Dersin Becerileri

Bu derste 6grencinin;

1. BILISSEL ALAN

Ruh saglig1 ve hastaliklar1 hemsireliginin rol ve islevlerini agiklar.

Ruh saglig1 ve hastaliklar1 hemsireligine 6zgii giincel ve kanita dayal bilgileri tanimlar.
Biitiinciil bakim anlayisini agiklar ve bireye 6zgili bakim planlamasinin kuramsal temellerini tartisir.
Verilen bakimin etkililigini degerlendirme ve kayit altina almanin 6nemini agiklar.

Ruh sagligini koruma ve gelistirme yaklagimlarini agiklar.



Ruh sagligi hemsireliginde arastirma ve kanita dayali uygulamalarin 6nemini tartigir.
Ruh saglig1 alaninda karsilasilabilecek etik sorunlari tanimlar.

Multidisipliner ekip anlayigini ve ekip tiyelerinin rollerini agiklar.

Farkli kiiltiirlerin ruh saglig1 ve hastaliklara yonelik yaklagimlarini tanimlar.

2. PSEIKOMOTOR ALAN

Ruhsal durum degerlendirmesi yapar.

Bireye 6zgii bakim plani hazirlar.

Kanita dayali bilgileri kullanarak hemsirelik girisimlerini uygular.
Uyguladig1 bakimin sonuglarini degerlendirir ve uygun sekilde kayit eder.
Ruh sagligini koruma ve gelistirmeye yonelik uygulamalar1 gergeklestirir.
Teknolojik gelismeleri bakim siireglerinde etkin sekilde kullanir.

Etik sorunlarla karsilagtiginda uygun ¢6ziim yollar1 gelistirir.
Multidisipliner ekip ile etkili iletisim kurar ve is birligi i¢inde ¢alisir.
Kiiltiirel farkliliklar dikkate alarak bakim uygulamalarini gerceklestirir.

3. DUYUSSAL ALAN

Ruh sagligi hemsireliginin rol ve sorumluluklarint benimser.
Biitiinciil ve birey merkezli bakim anlayisini i¢sellestirir.

Ruh sagligini koruma ve gelistirmede sorumluluk alir.

Yasam boyu 6grenmeye yonelik olumlu tutum gelistirir.
Arastirma ve kanita dayali uygulamalara deger verir.

Mesleki etik ilkelere duyarlilik gdsterir.

Multidisipliner ekip ¢alismasina agik ve isgbirlik¢i tutum sergiler.
Farkli kiiltiirlere sayg1 gosterir ve kiiltiirel duyarhilik gelistirir.

Uluslararasi gelismeleri takip etmeye istekli olur.



2.4. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri

Bu ders, yiiz yiize olarak yiiriitiilmektedir. Ders, sunum, tartigsma, gorsel isitsel materyaller, grup/bireysel
caligmalar, laboratuvar calismasi ve ddevlerin bir kombinasyonu olarak yiiriitiiliir. Dersin isleyisinde;
aktif 6gretim yontemleri (anlatim, tartisma, soru-cevap, beyin firtinasi, kavram haritasi, akis semast,
vaka tartismasi, sorun ¢Ozme, yansitma ve klinik karar verme (hemsirelik siireci), odev,
orneklendirme/gosterim (video, film gosterimi ve tartigsmasi), laboratuvar caligmalari, gosterme ve
gosterip yaptirma gibi yontem ve teknikler) kullanilir. Ayrica ders igeriginde yer alan bazi konularda

davetli konusmacilar ve klinisyen hemsirelerin sunumlar1 ve deneyimlerinden yararlanilir.

Ogrenciler, ders programinda belirtilen kaynaklar1 okumak, verilen ddevleri ydnergesine gore
hazirlamak ve zamaninda teslim etmekle yiikiimliidiir. Kaynaklarin ders oncesinde okunmasi dersin
basarilmasiigin gereklidir. Temel kaynak olarak tanimlanan kitaplara ek olarak verilen okumalar bireysel

gelisimi destekleyecektir.

Uygulama, 6gretim elemanlar ve klinik rehberler rehberliginde T.C. Saglik Bakanligir Yozgat
Sehir Hastanesi ve Yozgat Bozok Universitesi Saghk Uygulama ve Arastirma Hastanesi’nde

ylritiilmektedir.

Bakim planlarmin hazirlanmasinda Gordon’un Fonksiyonel Saglhik Oriintiileri Modeli ve
Watson insan Bakim Kurami kullanilmaktadir. Bakim planlarinda ve ddevlerin hazirhig siirecinde
kanita dayali bakim uygulamalarindan yararlanilmasi ve ilgili kaynaklara atifta bulunulmasi
gerekmektedir. Kanitlara Web of Science, Pubmed, Google Akademik, Ulakbim, Dergi Park, org., edu.
gibi ulusal ve uluslararas: bilimsel icerikli web sitelerinden yararlanilarak ulasilabilir. Kanitlara

ulasilabilecek 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

Guidehttps://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/

Opengrey- http://opengrey.eu

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/



http://www.ebscohost.com/nursing/products/cinahl-databases
http://www.cochranelibrary.com/
http://www.ons.org/
http://www.urmc.rochester.edu/search.aspx?q=Evidence%20based
http://ulakbim.tubitak.gov.tr/
http://www.ncbi.nlm.nih.gov/pubmed/
http://www.ovid.com/site/index.jsp
http://www.sciencedirect.com/
http://hemarge.org.tr/
http://opengrey.eu/
http://www.nihr.ac.uk/
http://www.sigmanursing.org/
https://www.apa.org/pubs/databases/psycinfo/

e Proquest Nursing & Allied Health
https://www.proquest.com/productsservices/pq_nursingahs _shtml.html

Joanna Briggs Institute- http://joannabriggs.org

EBSCQ- https://www.ebsco.com

Campbell Collaboration - https://www.campbellcollaboration.org/

York Univesity of Evidence-Based Nursing Centerhttps://www.york.ac.uk/healthsciences
Agency for Healthcare Research and Quality(AHRQ)- https://www.ahrq.gov/

2.5. Dersin iceriginde Ele Alinan Hemsirelik Tanilar

Dersler hemsirelik bakis agisini gelistirecek sekilde hemsirelik problem ¢dzme siireci basamaklari
tizerinden planlanir ve anlatilir. Bu bakis acisini gliglendirmek {izere bu derste ele alinacak hemsirelik
tanilar1 asagidaki gibidir. Ilgili tammnin ne zaman islenecegi dersin haftalik ders programinda da
belirtilmistir. Ogrenciler bakimi iistlendikleri bireyin durumunun gerektirdigi diger hemsirelik
tanilarina ek olarak, donem boyunca asagida belirtilen hemsirelik tanilarini ve uygulamalarim
ogrenmekle ozellikle yiikiimliidiir. Bu hususta asagida yer alan tanilar bakim plani olustururken derse

yonelik sik kullanilan tanilardir;

1.1 Basa Cikma ve Stres Toleransi

Etkisiz Bas Etme

Aile Bas Etmesinde Yetersizlik

Savunucu Bas Etme

Etkisiz Toplumsal Bas Etme

Stres Asir1 Yiiklenmesi

Giigsiizlik

Umutsuzluk

Manevi Sikinti

Manevi Sikint1 Riski

Karar Vermede Catisma

1.2 Benlik Algis1

Kronik Diisiik Benlik Saygisi

Durumsal Diisiik Benlik Saygisi

Diisiik Benlik Saygis1 Riski



http://www.proquest.com/productsservices/pq_nursingahs_shtml.html
http://joannabriggs.org/
http://www.ebsco.com/
http://www.campbellcollaboration.org/
http://www.york.ac.uk/healthsciences
https://www.ahrq.gov/

Beden Imajinda Bozulma

Kimlik Karmasasi

Etkisiz Rol Performansi

1.3 Alg ve Bilis

Diisiince Siire¢lerinde Bozulma

Duyusal Algida Bozulma (isitsel/gorsel vb.)

Akut Konfiizyon

Kronik Konfiizyon

Bellek Bozuklugu

Sozel Iletisimde Bozulma

1.4 Duygudurum ve Anksiyete

Anksiyete (hafif, orta, siddetli, panik)

Korku

Yas

Karmasik Yas

Travma Sonrast Sendrom

Travma Sonras1 Sendrom Riski

1.5 Uyku — Dinlenme

Uyku Oriintiisiinde Bozulma

Dinlenmede Bozulma

1.6 Siddet ve Kendine Zarar Verme

Kendine Yo6nelik Siddet Riski

Intihar Riski

Kendine Zarar Verme

Baskalarina Yonelik Siddet Riski




Siddet Davranisi

1.7 Saghk Yonetimi

Etkisiz Saglik Yonetimi

Saglik Bakiminda Yetersizlik

Tedaviye Uyumda Yetersizlik

Etkisiz fla¢ Yonetimi

2. AILE SURECLERINE iLISKIN TANILAR

2.1 Aile Islevselligi

Aile Siireglerinde Bozulma

Aile Siireglerinde Bozulma Riski

Islevsel Olmayan Aile Siirecleri

Engellenmis Aile Bag Etmesi

Ailenin Saglig1 Gelistirmeye Hazir Olusu

2.2 Ebeveynlik

Etkisiz Ebeveynlik

Ebeveynlikte Yetersizlik Riski

Baglanmada Bozulma

Baglanma Riski

2.3 Bakim Verici Rolii

Bakim Verici Rol Zorlanmasi

Bakim Verici Rol Zorlanmasi Riski

2.4 Aile ici Siddet ve Giivenlik

[stismar Riski

Cocuk Thmali Riski

Es Istismar1 Riski

3. TOPLUM RUH SAGLIGINA iLiSKiN TANILAR




3.1 Sosyal Etkilesim

Sosyal Izolasyon

Sosyal Etkilesimde Bozulma

Yalnizlik

Toplumsal Izolasyon Riski

3.3 Risk Gruplari ve Toplumsal Stresorler

Madde Kullanimina Egilim

Siddet Riski

Travmaya Maruz Kalma Riski

Go¢ ve Yer Degistirme Stresi

4. PSIKIYATRIK DURUMLARLA SIK KULLANILAN EK TANILAR

Beslenmede Dengesizlik

Kendine Bakim Eksikligi

Aktivite Intoleransi

Cinsel Islev Bozuklugu

Sosyal Geri Cekilme (NANDA International. (2024-2026). NANDA-I Hemsirelik Tanilari: Tanimlar

ve Siniflandirma)

2.6. Dersin Degerlendirmesi

Dersin teori ve uygulamasina devam zorunludur. Bu ders uygulamali bir ders oldugu i¢in derslerin
%20’sinden (2 gilin uygulama, 16 saat teorik) fazlasina devam etmeyen 6grenci yartyil sonu smavina
almmaz. Laboratuvar ve benzeri derslerden basarili olmak i¢in, 6grenci devam sartini yerine getirmis
olsa bile, birimlerin uygulama esaslarinda belirtilen uygulamalari basari ile tamamlamak zorundadir.
Devamsizliklart nedeniyle basarisiz sayilan 6grencilerin listesi, yartyilin/yilin son haftas1 i¢inde ilan
edilir. Dersin degerlendirmesi bir ara sinav, bir yariyil sonu simavi ve uygulama notu ile yapilir. Dersin
degerlendirilmesinde; Yozgat Bozok Universitesi Sinav Yonetmeligi, Yozgat Bozok Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Uygulamali Dersler ilke ve Esaslari ve Yiiksekogretim

Kurumlarinda Uzaktan Ogretime Iliskin Usul ve Esaslar uygulanir. Uygulama notu; uygulama

10



smavinin %251 ve klinik uygulama degerlendirme notunun (mini quiz, vaka, egitim, bakim plani, klinik

degerlendirme) %75°1 dikkate alinarak hesaplanir.

Tablo 1. Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 Hemsireligi Dersinin Degerlendirilmesi

Degerlendir Doénem

Donem sonu etkinlikler Basar1 Notu
me yontemi ici
notu
etkinlikler
notu

Ara smav notu .. c e e 1.
(%50) Donem ici etkinlikler notu

(%50) + Dénem sonu

Sinavlar Yariyll sonu sinavi notu (%50)
+Uygulama etkinlikler notu (%50)
notu (%350) Ara simav notu +Uygulama
notu (%50)
Uygulama Notu
OSCE smav1 %25
Klinik uygulama %75
degerlendirme notu

2.7. Egitimde Ogrenciden Beklentiler

1.

Ders Belgelerini Okumak: Ogrencilerin dersin beklentilerini anlamak igin tiim ders belgelerini (&r.
Ders Bilgi Kitap¢igi, 6devler) okumalar1 6nemlidir. Bu, 6grencilerin tiim ders etkinliklerini uygun
sekilde planlamasina olanak tanir.

Ders basarisi i¢in derse katilim ¢ok dnemlidir. Yiiz yiize bir derste, 6grenci katilimi, 6grenim
planinda belirtilen derslere diizenli olarak giris yapmak, hazirlanmak ve 6gretim elemanlar

tarafindan gerekli goriilen tiim akademik faalivetlere katilmak olarak tanimlanir.

Zaman Y 6netimi: Derslerde zamani ve derse katilimi dikkate almalidir. Bu nedenle, 6grencinin iyi

organize olmasi ve dersin programina ve 6nemli tarihlerine dikkat etmesi gerekir.

Akademik Diiriistlitk: Akademik diirtistliik, derslerin temel tagidir. Herhangi bir kopya, asirma vb.
etik ihlal, 6grencinin degerlendirmesinde dikkate alinir.

Gerekli Materyalleri Edinme: Ogrenciler agik erisimle ulasabildigi kiitiiphane kaynaklarinin yani
sira gerekli ders kitaplari, laboratuvar materyalleri vb. gerekli tlim ders materyallerini edinmelidir.
[letisimde Kalma: Derste dgrencilerin akranlari ve dgretim elemanlari ile etkilesimi, oldukga
onemlidir. Ogrenciler, dgrenmeyi kolaylastirmak icin derslerde tiim iletisim kanallarini kullanarak

aktif rol almalidirlar.
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7. Kiyafet ve Davranis: Tiim egitimlerde dgrenciler, gorgii kurallarina uygun kiyafetle hazir bulunma

ve davranma sorumluluguna sahiptir.

Dersler hemsirelik bakis agisin1 gelistirecek sekilde hemsirelik problem ¢ozme siireci basamaklari
iizerinden anlatilmakta olup klinik uygulamalarda 6grencilerden bakim verdikleri her birey i¢in bakim
plan1 yapmasi istenmektedir. Klinik ve saha uygulamalarinda tiim 6grencilere 6grenmede firsat esitligi

saglayacak bigimde rotasyon plani yapilarak 6grencilerle paylagilmaktadir.

Klinik/Saha Klinik/Saha Dersin Ogrenme Ciktisi ile Program Ciktisi ile
Uygulamasi Uygulamasindaki | Tliskisi Mliskis
Rotasyon Becerinin Ad1

Kurumunun Adi

Yozgat Bozok OC 1,0C2, 0C3, 0C4, OC5 PC1, PC2, PC3, PC4,

Universitesi PC1, PC5, PC6, PC7, PC9

Arastirma Ve Hasta birey ve

ailesine yonelik

uygulam

Hastanesi biitiinciil bakim
verme

Yozgat Sehir

Hastanesi

Ruh Saglig1 ve Hastaliklar1 Hemsireligi dersine iliskin sorularinizi 6gretim elemanina asagidaki e-mail

adreslerinden iletebilirsiniz.

Ogretim Elemanlan Iletisim/mail adresi
Dog.Dr. Esin CERIT esin.cerit@yobu.edu.tr

Dr. Ogr. Uyesi Giilay YILMAZ gulay.yilmaz@yobu.edu.tr
Dr.Ogr. Uyesi Hacer DEMIRKOL hacer.demirkol@yobu.edu.tr
Ars.Gor.Seher DONER seher.doner@yobu.edu.tr
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2025-2026 EGITiM OGRETIM YILI RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSi UYGULAMA LABORATUVARI OGRENCI LiSTESI

ISTASYONLAR 1.ISTASYON 2.iISTASYON 1.ISTASYON
- Ruhsal durum muayenesi yapma - Ruhsal durum muayenesi yapma - Ruhsal durum muayenesi
- Gozlem yapma - Gozlem yapma yapma
- -Goriisme Raporu Yazma - QGoriigsme Raporu Yazma - Gozlem yapma
. . . _ ¥ . . . . . . _ T . . . . _ G-. . R Y
KLINiK BECERILER Ir?tlhar r.15k‘1 olan b'1reye yaklagim bCCCI"'IS‘l In‘Fll.lar riski olan bireye yaklagim ( O.rusm.e 'aporu ‘ azma
- Siddet riski olan bireye yaklagim becerisi becerisi - Intihar riski olan bireye
- Siddet riski olan bireye yaklasim yaklasim becerisi
becerisi - Siddet riski olan bireye
yaklasim becerisi
Simiile Hasta Simiile Hasta Simiile Hasta
GEREKLI
MALZEMELER
Seminer Salonu Seminer Salonu Seminer Salonu
UYGULAMANIN YERIi
Esin CERIT Hacer DEMIRKOL Seher Diner
SORUMLU OGRETIM
ELEMANLARI
OGRENCI ADI- SOYADI OGRENCI ADI-SOYADI OGRENCI ADI-SOYADI
TARIH BURAK BUGRA KOCSOY TUGBA BOLAT ALI SEFA ARSLAN
HATICE NUR LEKESiZ OZLEM BULUT PINAR TOPBAS
MARYAM NADHEER YOUNIS MISKHO | CICEK CALIS HAZAL MESE
IRFAN ORTAC MUHAMMED EMIN CAYCI BEYZA TASDEMIR
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MEHMET BATUHAN OVAT

NiDA OZAKTURK
MELIKSAH OZCUR
NISANUR OZDEN
GAMZE NUR PALIT
MAKBULE PELTEK
OMOBUKOLA TAIWO REUBEN
DURSUN SIPAHI
MUSTAFA SAHIN
SINAN SANAL

SILA ULGER

TOLGA YAVUZ ATMACA
GOZDE YETER

ASIYE YILDIZ

AYSE NUR YILDIZHAN
DEMET YILMAZ

ELIF YILMAZ
AYSENUR YOSUN
FIRDEVS BAHCECI
BERAT BAKIRCI
SECEM BAS

AYSE SILA BELEN
FATMANUR BILGIN
ASLIHAN AYDOGAN
HILAY AYCA BAGCI

AYCA CELIK

FATIMA BEYZA CELIK
ZELAL DEMIR

HATICE KUBRA DILMEN
SENANUR DOGAN
CEYLIN DUMAN
HAVVANUR DUYGU
ATACAN DUZ

BEYZA ERDOGAN
ZELIHA EREN

ESMA FIDAN

FATMA NUR GENCAY
FATMA NUR GULER
BUSRA NUR GUZEL
ADUL INANPOLAT
EFE KARAEVLI

SILA KARAOGLAN
GOKCE NUR KAYA
SUDENAZ KAYA

IREM SULTAN AKGUL
BUSRA AKKAN

SALIH AKYOL

AHMET YIGIT ALBAYRAK
[REM NUR ALIM
FURKAN ALTUN
BEYZANUR ARS
NAZIR KAAN ARSLAN

RUKIYE KILIC

KADRIYE ARI

NURSENA PERVIN CALMAN
NESE YILDIZ

MELISSA HABERCI

BETUL TURKDOGAN
YAGMUR KORKMAZ
YAGMUR CAGLA DEMIRCI
DONE ILAYDA MUTLU
AZRA MENTES

MERVE OYMAK

SEVVAL OZDIN

MERVE NUR SERIN
FATMA NUR SAHINOL
BUSRA CIMEN

CEREN DEMIR
SEYDANUR KILIC
SENGUL YOZGATLI

ELIF AKILLICA

TUANA TURK

NABILA MOHAMED ADAN
FEYZA NUR GOKDEMIR
ZEYNEP KUCCUK
RUMEYSA DEMIR

ALI ESAT DEMIRTAS
ZEHRA BULUCU

ESMA NUR ATES

SEREN KUS

MEVHIBE GULEC
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RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSi HAFTALIK DERS PROGRAMI, OGRENME, PROGRAM CIKTILARI, HASTA
GUVENLIGI, SAGLIGIN SOSYAL BELIiRLEYiCiLERI VE SURUDULEBILiR KALKINMA HEDEFLERI iLE iLiSKiSi

Tarih Saat | Konu ve Icerigi ve Dersi Verecek | Ogretim ve Dersin Program Ciktis1 | Hasta Giivenligi Saghgin Siirdiiriilebilir
hedefleri Ogretim degerlendirme | Ogrenme | (PC) Sosyal Kalkinma
Elemam yontemi Ciktis1 Belirleyicileri | Hedefleri
09.02.2026 | 08:00- | Ruh Saglhgi ve Dog¢.Dr. Esin Klinik
16:00 | Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plam
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
10.02.2026 13:30 | Ders acihisi Tiim 6gretim Soru-cevap 1,3,4,5 1,2,3,4,5,6,7,8 2,4 1,2,3,4 3,5,10
-17:15 |1. Dersin Ogretim | elemanlar/

elemanlari ile tanisma
2. Dersin amaci ve 6nemi

3. Dersin hedefleri

4. Dersin igeriginin
agiklanmasi

5. Dersin yiriitiliis
bi¢iminin agiklanmasi

6. Dersin
degerlendirilmesinin
aciklanmasi

7. Derste kullanilacak
kaynaklarin
acgiklanmasi

8.Ruh Sagligi ve | Do¢.Dr.Esin
Hastaliklar1 Hemsireligine | CERIT
Giris Ve Tarihge
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9.Ruh Saglig ve
Hastaliklari
Hemsireliginde Terapotik
Ortam Ve Iletisim

16.02.2026 Ruh Saglig ve | Dog.Dr. Esin
Hastaliklari Hemsireligi | Cerit
Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer
Demirkol
Ars.Gor.
Seher Doner
17.02.2026 1. Ruhsal Hastaliklar1 Ve | Dog.Dr.Esin Sunum 1,345 1,2,3,4,5,6,7,8 2,4 1,234 3,5,10
Psikotrop Ilaglar1 | CERIT tartisma
Anlamada  Biyolojik Soru cevap
Temeller Beyin firtinasi
2. Ruhsal Durum
Muayenesi
23.02.2026 Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 | Do¢.Dr. Esin Klinik
Hemsireligi Uygulamasi Cerit uygulama
Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plani
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
24.02.2026 Stres ve Stres YOnetimi- Dr.Ogr.Uyesi Sunum 1,3,4,5 1,2,3,4,5,6,7,8 2,4 1,2,3,4 3,5,10
Kriz ve Krize Miidahale Hacer tartisma
Demirkol Soru cevap
Coktan
se¢meli
02.03.2026 Ruh Sagligi ve Hastaliklar1 | Do¢.Dr. Esin Klinik
Hemgireligi Uygulamasi Cerit uygulama
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Dr.Ogr.Uyesi

Hacer Bakim plani
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
03.03.2026 Anksiyete Bozukluklar1 ve | Dog¢.Dr. Esin Sunum 1,3,4 1,2,3,4,5,6,7, 2.4 1,2,3,4 3,5,10
Hemgirelik Yaklagimi Cerit tartisma
* Panik Bozukluk Soru cevap
* Sosyal Fobi
» Ozgiil Fobi
* Ayrilma Anksiyetesi
* Secici Konusmazlik
(Mutizm)
* Yaygin  Anksiyete
Bozuklugu
+ Madde ve Ilacin Yol
Agtig1 Anksiyete
Bozukluklar
Fiziksel Hastaligi Olan
Bireylerde Goriilen
Psikososyal Sorunlar ve
Konsiiltasyon — Liyezon
Psikiyatri Hemsgireligi
09.03.2026 Ruh Sagligi ve Dog¢.Dr. Esin | Klinik
Hastaliklar1 Hemsgireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plam
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
10.03.2026 Sizofreni, Diger Psikotik Sunum 1,3,4,5 1,2,4,5,6,7,8 2,4 1,234 3,5,10
Bozukluklar ve Hemsirelik tartisma
Yaklagimi Soru cevap

17



Dr.Ogr.Uyesi

* Sizofreni Hacer
* Sizofreniform Bozukluk Demirkol Coktan
* Sizoaffektif Bozukluk secmeli
* Sanrisal Bozukluk
* Kisa Psikotik Bozukluk
* Paylasilmis  Psikotik
Bozukluk
16.03.2026 Ruh Sagligi ve Dog¢.Dr. Esin Klinik
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plani
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
12.03.2026 Depresyon Bozukluklart Dr.Ogr.Uyesi | Sunum 1,2,3,45 | 1,2,3,4,5,6,7,8 2,4,17,23,19 1,2,3,4 3,5,10
ve Hemsirelik Yaklagimi Hacer tartisma
DEMIRKOL | Soru cevap
* Major Depresyon
* Distimi
* Premenstriiel Disfori Coktan
* Madde ve ilaca Bagh secmeli
Depresyon
* Bagka Bir Saglik
Durumuna Bagh
Depresyon
* Tanimlanmamis
Depresyon
23.03.2026 Ruh Sagligi ve Dog¢.Dr. Esin Klinik
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plani
Demirkol

Ars.Gor. Seher
Doner
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19.03.2026 Kisilik Bozuklugu Olan Dog¢.Dr. Esin Sunum 1,2,3,4,5 | 1,2,3,4,5,6,7,8 2,7,9 1,2,3,4,5 3,5,10
Bireyler ve Hemsirelik Cerit tartisma
Yaklagimi Soru cevap
Adli  Psikiyatri, Hasta
Haklar1 ve Etik Konular
Coktan
se¢meli
30.03.2026 Ruh Sagligi ve Hastaliklari OSCE
Hemgireligi Dersi
Uygulamasi
26.03.2026 Iki Uglu (Bipolar) | Dr.Ogr.Uyesi | Sunum 1,2,34,5 |1,2,3,4,5,6,7,8 2,3,5,7 1,2,3,4,5 3,5,10
Bozukluklar ve Hemsirelik | Giilay tartisma
Yaklagimi YLMAZ Soru cevap
* Bipolar Bozukluk I
* Bipolar Bozukluk II
* Siklotimik Bozukluk Coktan
+ Tanimlanmams iki Uglu segmeli
Bozukluk
06.04.2026 Ruh Sagligi ve Dog.Dr. Esin Klinik
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plan
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
07.04.2026 Uyku-Uyaniklik Sunum 1,2,3,4,5 | 1,2,3,4,5,6,7,8 2,3,5,7 1,2,3,4,5 3,5,10
Bozukluklar1 Ve Dr.Ogr.Uyesi | tartigma
Hemsirelik Yaklagimi Giilay Soru cevap
YLMAZ
Travma, Stresorle Iliskili
Bozukluklar Ve Coktan
Hemsirelik Yaklagimi segmeli
11.04.2026 - 19.04.2026 ARA SINAV
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20.04.2026 Ruh Sagligi ve Dog¢.Dr. Esin Klinik
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plam
Demirkol
Ars.GOr. Seher
Doner
21.04.2026 Disosiyatif Bozukluklar Dog¢.Dr. Esin 1,2,3,4 1,2,3,4,5,6,7,8 2,3,5,7 1,2,3,4,5 3,5,10
Ve Hemsirelik Yaklasimi | Cerit
* Disosiyatif amnezi
* Disosiyatif kimlik
bozuklugu
* Depersonalizasyon
bozuklugu
* Derealizasyon bozuklugu
Norobilissel Bozukluklar
ve Hemsirelik Yaklagimi
* Deliryum
* Demans
* Amnestik Bozukluklar
* Diger Kognitif
Bozukluklar
27.04.2026 Ruh Saglhigi ve Dog.Dr. Esin
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
28.04.2026 BESLENME - YEME Dr.Ogr.Uyesi | Sunum 1,2,3,4,5 | 1,2,3,4,5,6,7,8 4,5,7,9,10,12,18 1,2 3,5
BOZUKLUKLARI Ve Hacer tartisma
HEMSIRELIK Demirkol Soru cevap
YAKLASIMI
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CINSEL ISLEV Coktan
BOZUKLUKLARI Ve secmeli
HEMSIRELIK
YAKLASIMI
* Cinsel Sapkinlik
(Parafili) Bozukluklari
*Cinsel Kimliginden
Yakinma Bozuklugu
04.05.2026 Ruh Sagligi ve Dog¢.Dr. Esin Klinik
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plani
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
05.05.2026 Acil Psikiyatri Hemsireligi | Dog¢.Dr. Esin Klinik 1,2,3,4 1,2,3,4,5,6,7,8 4,5,7,9,10,12,18 1,2 3,5
Cerit uygulama
Psikiyatrik Rehabilitasyon
Ve Aile Bakim plani
11.05.2026 Ruh Sagligi ve Do¢.Dr.  Esin | Klinik
Hastaliklar1 Hemsireligi Cerit uygulama
Dersi Uygulamasi Dr.Ogr.Uyesi
Hacer Bakim plani
Demirkol
Ars.Gor. Seher
Doner
12.05.2026 Bagimlilikta Bakim, Doc¢.Dr.  Esin | Sunum 1,2,3,4,5 |1,2,3,4,5,6,7,8 2,3,4,5, 21 1,2 3,5
Tedavi ve Cerit tartisma
Rehabilitasyonda Soru cevap
Hemsirenin Rolii
Derse Iliskin Sozlii Coktan
Gerbildirim Alma secmeli
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Ruh Sagligi ve Klinik 1,2,3,4 1,2,3,4,5,6,7,8 2,3,5,7 1,2,3,4,5 3,5,10
18.05.2026 Hastaliklar1 Hemsgireligi uygulama
Dersi Uygulamast
Bakim plan
19.05.2026 19 MAYIS ATATURK’U ANMA, GENCLIK VE SPOR BAYRAMI

02.06.2026 - 14.06.2026 FINAL SINAVI
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HASTA GUVENLIGIi, SURDURULEBILIR KALKINMA HEDEFLERI, SAGLIGIN SOSYAL BELIiRLEYIiCIiLERI iLE iLiSKiSi

Saghgin Sosyal Becerileri
1. Bireysel ozellikler (vas ve cinsiyet)
2. Sosyoekonomik belirleyiciler (Issizlik, ¢calisma kosullari, yoksulluk ve
sosyal dislanma)
3. Cevresel belirleyiciler (konut, sosyal ¢evre ve temiz gida-su)
4. Yasam tarzi ile belirleyiciler (Fiziksel aktivite, madde bagimlilig ve
cinsel tercihler)

5. Ulasim ve sosyal hizmetler (ulasum, sosyal hizmetler, egitim)

Surdirilebilir Kalkinma lgin

KORESEL AMAGLAR
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Hasta Giivenligi Hedefleri

Basing yaralarinin onlenmesi

Bilgi giivenligi

Giivenli cerrahi

Giivenli dogum

Giivenli hasta devri

Hatalardan 6grenme

Hasta ve hasta yakini katilimi

Hastalarin dogru tammlanmasi

Hasta diismelerinin onlenmesi

Hastalarin giivenli transferi

Hasta bakiminda giivenli hava yolu yonetimi
ac giivenligi

Kan giivenligi ve yonetimi

Kardiyak arrest yonetimi

Malzeme ve cihaz giivenligi

Nazogastrik tiip ve hasta giivenligi

Yasli hastalarda deliriumla miicadele
Yenidoganda uygun oksijen tedavisi

Saglik hizmet iliskili enfeksiyonlarla miicadele
Radyasyon giivenligi

Teshiste hasta giivenligi

Tesis giivenligi

Hastane iliskili venoz tromboembolilerin onlenmesi
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RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSi BECERI REHBERLERI

T.C Dokiiman No:

YOZGAT BOZOK UNIVERSITESI

SAGLIK BiLIMLERiI FAKULTESIi HEMSIRELIK BOLUMU | Yayin Tarihi:

RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGI DERSI [ Rci,von No:

BECERI REHBERI - —
Revizyon Tarihi:

Sayfa No:

1-Yetersiz: Basamagin hi¢ uygulanmamasi ya da sirasinda, dogru uygulanmamasi.

2- Gelistirilmesi Gerekir: Basamagin dogru ve sirasinda uygulanmasi, fakat eksikliklerin olmasi, egiticinin hatirlatmasina
gerek duyulmasi.

3-Yeterli: Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan dogru olarak ve sirasinda uygulanmasi.

Ogrenci Adi-Soyadu: Ogrenci No:

Uygulama Tarihleri:

GOZLEM RAPORU YAZMA BECERIiSi REHBERI

istem [Islem Basamaklari 1
Sirasi

1 Bireyin var olan davranislarini objektif bir seklide gézlemler

2 Gozlem yaparken bireyi biitlinciil (genel goriiniim, konusma, tedaviye tepkisi, uyku diizeni,

yeme icme Ozellikleri, iletisim 6zellikleri, ruhsal durumu vb.) olarak degerlendirir

3 Bireyi birlikte olunan zaman dilimi boyunca gézlem yapmaya 6zen gosterir.

4 Gozlem yaparken bireyi rahatsiz edici yaklagimda (mahremiyetine Ozen

gosterme ve bireyde siirekli izleniyormus hissi olugturmama olusturmama) bulunmamaya 6zen gosterir

5 Gozlemleri uygun bir sekilde kaydeder (tiikenmez kalem kullanimi, imzanin

olmasi) ve ekip iiyelerine aktarir.

Toplam Puan

Uygulamay1 Degerlendiren Ogretim Elemam Adi Soyadi:

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani imza:
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T.C Dokiiman No:

YOZGAT BOZOK UNiVERSITESI

SAGLIK BiLIMLERI FAKULTESi HEMSIiRELIK BOLUMU | Yayin Tarihi:

RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGI DERSI | Rc i onNo:

BECERI REHBERI

Revizyon Tarihi:

Sayfa No:

4-Yetersiz: Basamagin hi¢ uygulanmamasi ya da sirasinda, dogru uygulanmamasi.

5-Gelistirilmesi Gerekir: Basamagin dogru ve sirasinda uygulanmasi, fakat eksikliklerin olmast, egiticinin hatirlatmasina
gerek duyulmast.

6-Yeterli: Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan dogru olarak ve sirasinda uygulanmasi.

Ogrenci Adi-Soyad: Ogrenci No:

Uygulama Tarihleri:

RUHSAL DURUM MUAYENESIi YAPMA BECERISi REHBERI

iSLEM BASAMAKLARI 1 2 3

Fizyolojik islevler (uyku, beslenme, bosaltim, cinsellik) degerlendirir.

Biling durumu (biling agik, letarji, stupor, koma) degerlendirir.

Genel goriinum (bedensel gelisim duzeyi, postur, kiyafet, 6z bakim, yara

izleri,

vlcut butunligu vb.) degerlendirir.

Sozlu ve sb6zsuz davraniglar degerlendirir (harekette artma-azalma,

jest ve mimikler, goz temasi kurma, vb.)

Dil yetenegi (apraksisi, afazi vb.) ve iletisim becerileri (iletisimi

baslatma ve

surdirme yetenegi vb.) degerlendirir.

Dikkat (spontan-istemli dikkat, surekli dikkat;
dikkatte artma-azalma) degerlendirir.

Anlik, yakin ve uzak bellek degerlendirir.

Motor beceriler (dislerini fircalama, merdiven ¢ikma, dugme

ilikleme vb.)
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degerlendirir.

9 Kisi, yer ve zaman yonelimi degerlendirir.

10 Duygulanim ve duygudurum elem (g¢okkiin, anhedoni vb.) ve haz
yoninde
(6fori, nese vb.) artisa gore degerlendirir.

11 Algilama (halusinasyon, illiizyon, depersonalizasyon,
derealizasyonvb.) degerlendirir.

12 Dusunce igerigi (sanri, obsesyon vb.) ve akisi (fikir ugusmasi, klang
cagrisim
vb.) degerlendirir.

13 Yargilama (neden-sonug iliskisi kurarak makul kararlar verme)
degerlendirir.

14 Soyut kavramalari anlama ve kullanma yetenegi degerlendirir.

15 i gorii degerlendirir.

16 Gergegi degerlendirme becerisi degerlendirir.

17 Yurutucu islev becerisi (davraniglari planlama ve uygulama, c¢oklu
gorevleri yerine getirme, problem ¢6zme becerileri vb.) degerlendirir.

18 Matematiksel islem yurtutme becerisi degerlendirir.

19 Entelektiel bilgi dizeyi (guindemi takip etme, bilgi birikimi vb.)
degerlendirir.

20 Benlik algisi (kendine yonelik gorusleri, 6z guven

vb.) degerlendirir.

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani Adi Soyadi:

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani imza:
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T.C Dokiiman No:
YOZGAT BOZOK UNIVERSITESI
SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI HEMSIRELIK —
Yayin Tarihi:
BOLUMU RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI _
Revizyon No:
HEMSIRELiIGi DERSi BECERi REHBERI _
Revizyon
Tarihi:
Sayfa No:

1-Yetersiz: Basamagin hi¢ uygulanmamasi ya da sirasinda, dogru uygulanmamasi.
2-Gelistirilmesi Gerekir: Basamagin dogru ve sirasinda uygulanmasi, fakat eksikliklerin olmasi, egiticinin

hatirlatmasina gerek duyulmasi.

3-Yeterli: Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan dogru olarak ve sirasinda uygulanmasi.

Ogrenci Adi-Soyad:: Ogrenci No:

Uygulama Tarihleri:

ETKILESIM/GORUSME YAPABILME VE RAPOR EDEBILME BECERISi REHBERI

ISLEM BASAMAKLARI 1 2
1 Gorligmenin siiresi, konusu, amaglar1 ve yapilacagi yer belirlenir.
2 Goriisme ortami sakin ve rahat olacak sekilde (1s1, 1s1k, karsilikli

oturma

diizenin olmasi vb.) diizenlenir.

3 Kendini tanitir, goriisme amaci ve stiresi hakkinda hastay: bilgilendirir

ve ondan da bu siire i¢inde rahatca konusabilmesi i¢in izin ister.

Gortisme sirasinda elde edilen bilgiler, hastanin onayr olmadan yalnizca
bakim ve tedavi siirecinde gorevli ekip ile paylasilacaktir; baska kimseyle

paylasilmayacag1 konusunda giivence verir.

Hastanin sdylediklerine odaklanilir, empatik bir sekilde yanit verir.

Gorlisme esnasinda terapotik iletisim teknikleri (soru sorma, varligin
sunma, gozlemleri iletme, karsilastirma, acikliga kavusturma, konuya
odaklama, Ozetleme, rol oynama, yansitma, ger¢ege oryante etme, bilgi
verme, aktif dinleme, sessizligi kullanma, empati, plan yapmaya

karar vermeye cesaretlendirme, geri bildirim verme..) kullanir.
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7 Bireyin duygularini ifade etmesini kolaylastirmak icin yari
yapilandirilmig goriigme formu olusturur.

8 Goz temast kurularak ve etkili beden dili kullanimina 6zen gostererek
(bas sallanarak ve kii¢iik sozlii onaylarla (6rnegin "Evet", "Anliyorum")
hastanin kendini rahatca ifade etmesini saglanir.

9 Goriigsme sirasinda kisa kisa notlar alinir, siirekli ve asir1 not almaktan
kaginir.

10 Hastanin goriisme esnasinda sosyo-demografik verileri, psikososyal oykiisii
ve
ruhsal durumu degerlendirir.

11 Gorlismeyi bitirmeden Once, yapilan goriigme sirasinda konusulan
onemli noktalar1 6zetlenir ve hastanin herhangi bir ek sorusunun olup
olmadigini
sorar.

12 Sonraki goriisme i¢in planlama yapar.

13 Hastadan goriismeye iliskin geri bildirim alir, hastanin goriismeye

yonelik

tepkisi degerlendirir.

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Eleman Ad1 Soyadi:

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemam Imza:
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T.C

Dokiiman No:

YOZGAT BOZOK UNiVERSITESI

SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI HEMSIRELIK

Yayin Tarihi:

BOLUMU RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI

Revizyon No:

HEMSIRELiIGi DERSi BECERi REHBERI

Revizyon Tarihi:

Sayfa No:

1-Yetersiz: Basamagin hi¢ uygulanmamasi ya da sirasinda, dogru uygulanmamasi.
2-Gelistirilmesi Gerekir: Basamagin dogru ve sirasinda uygulanmasi, fakat eksikliklerin olmasi, egiticinin
hatirlatmasina gerek duyulmasi.
3-Yeterli: Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan dogru olarak ve sirasinda uygulanmasi.

Ogrenci Adi-Soyad:: Ogrenci No:

Uygulama Tarihleri:

iISLEM BASAMAKLARI

1 Bireyin genel gérinumu degerlendirir

2 Bireyin gercegi degerlendirme durumunu degerlendirir

3 Bireyin duygu durumunu ve duygulanimini degerlendirir

4 Bireyi intihar riskine yonelik degerlendirir

5 Bireyin daha 6nceki intihar disuncesini sorgular

6 Bireyin daha dncekiintihar girisimini sorgular

7 Bireyin simdiki durumuna gore intihar dusuncesini sorgular

8 Bireyin simdiki durumuna goére intihar girisimini sorgular

9 Bireyin gegcmise intihar durumuna yonelik tetikleyicileri, stresorleri ve
planini sorgular

10 Bireyin simdiki intihar durumuna yonelik tetikleyicileri, stresdrleri ve
planini sorgular

11 intihar riski ve durumuna gore ortami degerlendirir

12 intihar riski durumuna gore ortami diizenler
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13 Bireyin ziyaretcilerini intihar riski ve durumuna yonelik degerlendirir
ve Onlem alir

14 Bireyin esyalarini intihar riski ve durumuna yonelik degerlendirir ve
Oonlem alir

15 Bireyi yakin alanda ve sikga gozlemler

16 Bireyin 6lum ve dlme istegi ile ilgili dUguncelerini sorgular

17 Bireyin dusuncelerini ve duygularini ifade etmesiicin destekler

18 Bireyin intihar dustncelerini, planini ve girisimini sir olarak
tutamayacagini bilir

19 Bireyin intihar dustncelerinin, planinin ve girisiminin kabul
edilmeyecegini danisanile gorusur

20 Bireyin intihar dugtnceleri, plani ve girisimi hakkinda aile ile gortsur
ve bilgi verir

21 Bireyin intihar dustnceleri, plani ve girisimi hakkinda ekip ile gorusur
ve bilgi verir

22 Bireyile intihar etmeme/glvenlik anlagmasini yazili olarak yapar

23 Bireyin intihar girisiminde bulunmasi halinde proseduru baslatir (adli

vaka, tibbi tedavi ve bakim, fiziki veya kimyasal, kisitlama, yakin

gozlem)

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani Adi1 Soyadi:

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani imza:
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T.C
YOZGAT BOZOK UNIVERSITESI

SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESI HEMSIRELIK

BOLUMU RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI

HEMSIRELiIGi DERSi BECERi REHBERI

Dokiiman No:

Yayin Tarihi:

Revizyon No:

Revizyon Tarihi:

Sayfa No:

1-Yetersiz: Basamagin hi¢ uygulanmamasi ya da sirasinda, dogru uygulanmamasi.

2-Gelistirilmesi Gerekir: Basamagin dogru ve sirasinda uygulanmasi, fakat eksikliklerin olmasi, egiticinin

hatirlatmasina gerek duyulmasi.

3-Yeterli: Basamagin duraklamadan ve yardima gerek kalmadan dogru olarak ve sirasinda uygulanmasi.

Ogrenci Adi-Soyad:: Ogrenci No:

Uygulama Tarihleri:

SIDDET UYGULAMA RiSKi DEGERLENDIRME VE ONLEME BECERIiSi REHBERI

ISLEM BASAMAKLARI 1
1 Bireyin genel géoriunUmunu degerlendirir.
2 Bireyin gercegi algilama durumu degerlendirir.
3 Bireyin halusinasyon, sanri ve digsmanlik duygulari gibi belirtilerinin

varligini degerlendirir.

4 Bireyin onceki siddet eylemleri, baskalarina veya esyalara zarar

verme durumunu degerlendirir.

5 Bireyin hastaneye kabulu sirasinda ve servis igcindeki siddet gosterme

egilimleri ile agresif davranislarini degerlendirir.

6 Birey yakin zamanlarda alkol veya madde kullanimi gibi risk

faktorleri yoninden degerlendirir.

7 Bireyin onceki siddet davranislari varsa, bu durumun tetikleyicileri,

siddet uygulama bigimi ve ilgili diger faktorleri degerlendirir.

8 Bireyin 0Ofke, fiziksel ve so6zel impusif davranislan psikomotor

ajitasyon, tehditkar tutumlar gibi isaretleri degerlendirir.
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Calisma ortamindaki guvenlik faktorleri ve bireyin zarar verici

materyale ulasabilme durumu degerlendirir (kesici aletler, dar alanlar

vb.).

10 Siddet riski olustugunda etkili bir iletisim kurularak birey
sakinlestirilir ve givenli bir ortam olusturur.

11 Bireyin duygu ve duslncelerini ifade etmesine imkan verir.

12 Bireyin duygulari anlamaya c¢alisilarak empatik bir dil kullanilir.
Ofke seviyesini diisiirmek igin sakin bir yaklasim sergiler.

13 Siddet riski yuksekse herhangi bir siddet davraniginin kabul
edilmeyecegi acikca ifade eder.

14 Birey gercege getirilir ve oryantasyonu saglar.

15 Bireye durumu acik ve net sekilde ifade edilir, tehditkar davraniglarin
sonugclari hakkinda bilgi verir.

16 Fiziksel glivenligi saglamak icin cevresel risk faktorlerini ortadan
kaldirir.

17 Hastanenin guvenlik protokoline (beyaz kod, kisitlama vb.) gore
hareket eder.

18 Yasanan sureci dogru sekilde raporlar ve belgeler.

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani Adi Soyadi:

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemani imza:
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BECERI LISTELERI DEGERLENDIRME YONERGELERI
GOZLEM RAPORU YAZMA BECERIiSIi DEGERLENDIRME YONERGESI

Islem Islem Basamaklar

Sirasi
1 Bireyin var olan davraniglarini objektif bir seklide gozlemler 0 8
2 Gozlem yaparken bireyi biitlinciil (genel goriiniim, konusma, | 0 8

tedaviye tepkisi, uyku diizeni, yeme i¢gme Ozellikleri, iletisim

Ozellikleri, ruhsal durumu vb.) olarak degerlendirir

3 Bireyi birlikte olunan zaman dilimi boyunca gozlem yapmaya | 0 8

Ozen gosterir.

4 Gozlem yaparken bireyi rahatsiz  edici  yaklasimda | O 8
(mahremiyetine 6zen gosterme ve bireyde siirekli izleniyormus

hissi olusturmama olusturmama) bulunmamaya 6zen gosterir

5 Gozlemleri uygun bir sekilde kaydeder (tikenmez kalem | 0 8

kullanimi, imzanin olmasi) ve ekip iiyelerine aktarir.

Toplam Puan

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemam Adi Soyada:

Uygulamay Degerlendiren Ogretim Elemam Imza:




RUHSAL DURUM MUAYENESi YAPMA BECERIiSi DEGERLENDIRME YONERGESI

ISLEM BASAMAKLARI

Fizyolojik islevler (uyku, beslenme, bosaltim, cinsellik) degerlendirir.

Biling durumu (biling agik, letarji, stupor, koma) degerlendirir.

Genel goriiniim (bedensel gelisim diizeyi, postiir, kiyafet, 6z bakim, yara

izleri, viicut biitiinligl vb.) degerlendirir.

Sozlii ve sozsiiz davraniglar degerlendirir (harekette artma-azalma, jest ve

mimikler, g6z temasi kurma, vb.)

Dil yetenegi (apraksisi, afazi vb.) ve iletisim becerileri (iletisimi baglatma

ve siirdlirme yetenegi vb.) degerlendirir.

Dikkat (spontan-istemli dikkat, stirekli dikkat; dikkatte artma-azalma)

degerlendirir.

Anlik, yakin ve uzak bellek degerlendirir.

Motor beceriler (dislerini firgcalama, merdiven ¢ikma, diigme ilikleme vb.)

degerlendirir.

Kisi, yer ve zaman yonelimi degerlendirir.

10

Duygulanim ve duygudurum elem (¢okkiin, anhedoni vb.) ve haz yoniinde

(6fori, nese vb.) artisa gore degerlendirir.

11

Algilama (haliisinasyon, illiizyon, depersonalizasyon, derealizasyon vb.)

degerlendirir.

12

Diisilince igerigi (sanri, obsesyon vb.) ve akisi (fikir ugusmasi, klang

cagrisim vb.) degerlendirir.

13

Yargilama (neden-sonug¢ iligskisi kurarak makul kararlar verme)

degerlendirir.

14

Soyut kavramalar1 anlama ve kullanma yetenegi degerlendirir.
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15

I¢ gorii degerlendirir.

16

Gergegi degerlendirme becerisi degerlendirir.

17

Yiiriitiicii islev becerisi (davranislar1 planlama ve uygulama,
coklu gorevleri yerine getirme, problem ¢dzme becerileri vb.)

degerlendirir.

18

Matematiksel islem yiirlitme becerisi degerlendirir.

19

Entelektiiel bilgi diizeyi (glindemi takip etme, bilgi birikimi vb.)

degerlendirir.

20

Benlik algist (kendine yonelik goriisleri, 6z gliven vb.)

degerlendirir.

Uygulamay1 Degerlendiren Ogretim Eleman1 Ad1 Soyadi:

Uygulamay1 Degerlendiren Ogretim Elemani1 imza:
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ETKILESIM/GORUSME YAPABILME VE RAPOR EDEBILME BECERiSI DEGERLENDIRME

YONERGESI

ISLEM BASAMAKLARI

Goriismenin siiresi, konusu, amaglar1 ve yapilacagi yer belirlenir.

Goriisme ortamu sakin ve rahat olacak sekilde (1s1, 151k, karsilikli oturma

diizenin olmas1 vb.) diizenlenir.

Kendini tanitir, goriisme amaci ve siiresi hakkinda hastay1 bilgilendirir ve

ondan da bu siire i¢inde rahatga konusabilmesi i¢in izin ister.

Gorligme sirasinda elde edilen bilgiler, hastanin onay1 olmadan yalnizca
bakim ve tedavi stirecinde gorevli ekip ile paylasilacaktir; baska kimseyle

paylasilmayacagi konusunda giivence verir.

Hastanin sdylediklerine odaklanilir, empatik bir sekilde yanit verir.

Gorlisme esnasinda terapdtik iletisim teknikleri (soru sorma, varligini
sunma, gozlemleri iletme, karsilastirma, agikliga kavusturma, konuya
odaklama, Ozetleme, rol oynama, yansitma, gercege oryante etme, bilgi
verme, aktif dinleme, sessizligi kullanma, empati, plan yapmaya karar

vermeye cesaretlendirme, geri bildirim verme.) kullanir.

Bireyin duygularimi ifade etmesini kolaylastirmak i¢in yar1 yapilandirilmis

goriisme formu olusturur.

G0z temasi kurularak ve etkili beden dili kullanimina 6zen gostererek (bas
sallanarak ve kiigiik sozlii onaylarla (6rnegin "Evet", "Anliyorum")

hastanin kendini rahatc¢a ifade etmesini saglanir.

Goriisme sirasinda kisa kisa notlar alinir, siirekli ve asir1 not almaktan

kaginir.

Hastanin goriisme esnasinda sosyo-demografik verileri, psikososyal

Oykiisii ve ruhsal durumu degerlendirir.
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Goriismeyi bitirmeden dnce, yapilan goriisme sirasinda konusulan 6nemli | 0
noktalar1 6zetlenir ve hastanin herhangi bir ek sorusunun olup olmadigini

sorar.

Sonraki goriigme i¢in planlama yapar. 0

Hastadan goriismeye iliskin geri bildirim alir, hastanin gériismeye yonelik | 0

tepkisi degerlendirir.

Uygulamay1 Degerlendiren Ogretim Eleman1 Ad1 Soyadi:

Uygulamay1 Degerlendiren Ogretim Eleman1 imza:

38



ISLEM BASAMAKLARI

1 Bireyin genel goriiniimii degerlendirirlp

2 Bireyin ger¢egi degerlendirme durumunu degerlendirirlp

3 Bireyin duygu durumunu ve duygulanimini degerlendirirlp

4 Bireyi intihar riskine yonelik degerlendirirlp

5 Bireyin daha 6nceki intihar diisiincesini sorgular2p

6 Bireyin daha 6nceki intihar girisimini sorgular2p

7 Bireyin simdiki durumuna gore intihar diisiincesini sorgular2p

8 Bireyin simdiki durumuna gére intihar girisimini sorgular2p

9 Bireyin ge¢mise intihar durumuna yonelik tetikleyicileri, stresorleri ve
planini sorgular2p

10 Bireyin simdiki intihar durumuna yonelik tetikleyicileri, stresorleri ve
planini sorgular2p

11 Intihar riski ve durumuna gére ortami degerlendirir2p

12 Intihar riski durumuna gore ortami diizenler2p

13 Bireyin ziyaret¢ilerini intihar riski ve durumuna yonelik degerlendirir
ve Onlem alir2p

14 Bireyin esyalarini intihar riski ve durumuna yonelik degerlendirir ve
onlem alir2p

15 Bireyi yakin alanda ve sik¢a gozlemler2p

16 Bireyin 6liim ve 6lme istegi ile ilgili diislincelerini sorgular2p

17 Bireyin diislincelerini ve duygularini ifade etmesi i¢in destekler2p

INTIiHAR RiSKi DEGERLENDIRME VE ONLEME BECERIiSi DEGERLENDIRME YONERGESI
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18 Bireyin intihar diislincelerini, planini ve girisimini sir olarak
tutamayacagini bilir2p

19 Bireyin intihar diislincelerinin, planinin ve girisiminin kabul
edilmeyecegini danisan ile goriislir2p

20 Bireyin intihar diigiinceleri, plan1 ve girisimi hakkinda aile ile goriisiir
ve bilgi verir2p

21 Bireyin intihar diistinceleri, plan1 ve girisimi hakkinda ekip ile gortisiir
ve bilgi verir2p

22 Birey ile intihar etmeme/gilivenlik anlagsmasini yazili olarak yaparlp

23 Bireyin intihar girisiminde bulunmasi halinde prosediirii baslatir (adli

vaka, tibbi tedavi ve bakim, fiziki veya kimyasal, kisitlama, yakin

gbzlem)1p

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemam Adi Soyadi:

Uygulamay Degerlendiren Ogretim Eleman1 Imza:
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YONERGESI

ISLEM BASAMAKLARI

Bireyin genel gorliniimiinii degerlendirir. (1 puan)

Bireyin ger¢egi algilama durumu degerlendirir. (1 puan)

Bireyin haliisinasyon, sanr1 ve diismanlik duygular1 gibi belirtilerinin

varligin1 degerlendirir. (2 puan)

Bireyin Onceki siddet eylemleri, bagkalarina veya esyalara zarar

verme durumunu degerlendirir. (2 puan)

Bireyin hastaneye kabulii sirasinda ve servis i¢indeki siddet gosterme

egilimleri ile agresif davraniglarini degerlendirir. (2 puan)

Birey yakin zamanlarda alkol veya madde kullanimi gibi risk

faktorleri yoniinden degerlendirir. (2 puan)

Bireyin onceki siddet davranislar1 varsa, bu durumun tetikleyicileri,

siddet uygulama bigimi ve ilgili diger faktorleri degerlendirir. (2 puan)

Bireyin oOfke, fiziksel ve s6zel impusif davraniglar1 psikomotor

ajitasyon, tehditkar tutumlar gibi isaretleri degerlendirir. (3 puan)

Calisma ortamindaki giivenlik faktorleri ve bireyin zarar verici

materyale ulasabilme durumu degerlendirir (kesici aletler, dar alanlar

vb.). (3 puan)

10

Siddet riski olustugunda etkili bir iletisim kurularak birey

sakinlestirilir ve giivenli bir ortam olusturur. (3 puan)

11

Bireyin duygu ve diisiincelerini ifade etmesine imkan verir. (3 puan)

12

Bireyin duygular1 anlamaya caligilarak empatik bir dil kullanilir.

Ofke seviyesini diisiirmek i¢in sakin bir yaklasim sergiler. (3 puan)

SIDDET UYGULAMA RiSKi DEGERLENDIRME VE ONLEME BECERiSi DEGERLENDIRME
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13 Siddet riski yiiksekse herhangi bir siddet davranisinin kabul
edilmeyecegi acikca ifade eder. (3 puan)

14 Birey gergege getirilir ve oryantasyonu saglar. (2 puan)

15 Bireye durumu agik ve net sekilde ifade edilir, tehditkar davranislarin
sonuglar1 hakkinda bilgi verir. (2 puan)

16 Fiziksel giivenligi saglamak i¢in cevresel risk faktorlerini ortadan
kaldirir. (2 puan)

17 Hastanenin giivenlik protokoliine (beyaz kod, kisitlama vb.) gore
hareket eder. (2 puan)

18 Yasanan siireci dogru sekilde raporlar ve belgeler. (2 puan)

Uygulamayi Degerlendiren Ogretim Elemam Ad1 Soyadi:

Uygulamay Degerlendiren Ogretim Eleman imza:
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KLINIK CALISMA ILKELERi

I. Uygulamada “Yozgat Bozok Universitesi Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Uygulamali
Dersler ilke ve Esaslari’nda belirtilen ilkelere uygun olarak iiniforma giyilmesi ve 6grenci kimlik kartinin
iiniforma tizerine takilmasi zorunludur.

II. Uygulama T.C. Saglhk Bakanlig1 Yozgat Sehir Hastanesi’'nde ve Yozgat Bozok Universitesi Arastirma
Hastanesi’nde yiiriitiilmektedir. Klinik uygulamalar Yozgat Sehir Hastanesi’'ndeki palyatif bakim, dahiliye,
gogiis, ndroloji ve kardiyoloji kliniklerinde, Yozgat Bozok Universitesi Arastirma Hastanesi’ndeki dahili ve
ceraahi klinikler ve polikliniklerde gergeklestirilecektir. Uygulamaya baslama ve bitirme saatleri, 08:00-
16:00’dir. Klinik uygulama yapilacak tinitelerin ¢aligma saatlerine uyulmasi zorunludur.

III. Ogrencilerden;

e Klinige ilk geldiklerinde servisin fizik ortamini, yapilan uygulamalar1 ve ortami tanimaya ¢aligmalari,

e 1-2 hastanin bakiminin sorumlulugunu almalari,

e Diizenli veri toplamalari, hastalara yonelik formlar1 klinik uygulamaya baslar baslamaz (verinin niteligine
gore ve hastanin durumu uygunsa) doldurulmaya baglanmali ve birincil, ikincil ve ti¢iinciil koruma diizeylerini
iceren hemsirelik bakim planini yapmalari, uygulamalar1 ve kayit etmeleri (Klinikte ve dogumhanede bakim
plani1 diger iinitelerde rapor hazirlamalar),

e Bireylerin bakim gereksinimlerini belirleyerek, bakimlari diizenli olarak uygulamalari,

e Sorumlulugu altindaki hastalar ile ilgili degisme ve gelismelerden dgretim elemani, klinik hemsire ve/veya
doktorlarint haberdar etmeleri,

e Uygulamalarda ekip is birligi i¢cinde ¢aligmalari, sabah ve aksam bakimim verdikleri bireylerin teslimlerine
ve vizitlerine katilmalari,

e Birey ve aileyi olabildigince bakima katabilmeleri,

e Hastalarini taburculuga hazirlamalar

e Uygulamaya gelinemedigi zamanlarda veri toplama formlari ve bakim planlarini, ilgili 6gretim elemanina
teslim etmeleri ya da iletmeleri

e Klinik calismalarda mesleki etik ilkelere bagl kalmalari ve Kigisel Verilerin Korunmasi Kanununa (KVKK)

uygun davranmalar1 beklenmektedir.

Kliniklerde bakim plani hazirlanacaktir.

Klinik dis1 birimlerde (Poliklinikler, kan alma, Ekg, diyaliz vb.) dersin 6gretim elemam tarafindan 6grenciye

iletilen olgu sunumlar1 {izerinden bakim planlar1 hazirlanacaktir. Hazirlanacak olan bakim planlar1 6gretim
elemanlar tarafindan duryurulan tarihlerde ilgili 6gretim elemanina tek bir dosya halinde, usuliine uygun bir

sekilde teslim edilecektir.
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IV. Klinik uygulamalarin her giinii igin bir sorumlu 6grenci hemsire se¢ilecektir.

Sorumlu 6grenci hemsirenin sorumluluklari;

e Her 6grenciye uygun hasta paylasimi yapmada 6gretim elemani/klinik rehberle birlikte hareket etmek,
e Tedavi ve bakim grubu listelerini hazirlayarak 6gretim elemani/klinik rehberin goriisiine sunmak ve
listeyi klinik hemsireleri ile paylagsmak, bu listelerin diizenli uygulanip uygulanmadigini izlemek,

e Yeni yatiglan izleyip, gerekiyorsa 6grencilere dagitimi i¢in gretim eleman ile is birligi yapmak,
V. Klinik uygulamalarda hastanede yemek molas1 6glen 12:00-13:00 saatleri arasinda verilir. Ogrenciler

hastalariin durumu yemek molasi i¢in ayrilmalarina uygun degilse 6gretim elemaninin bilgisi dahilinde bu
saati degistirebilir. Hastalarimin durumu ile ilgili acil durumlari mola i¢in ayrilmadan once ilgili klinik
hemsiresine bildirir.

VI. Yozgat Sehir Hastanesi’nde uygulamaya ¢ikacak olan 6grenciler uygulama planinda yer aldigi gruptaki

liste sirasina gore dagilacaktir. Grup sorumlusu olan 6grenci ise bu dagilimi kontrol etmeli ve gruptaki

Ogrencilerin hangi servis ya da poliklinikte bulundugu bilgisine sahip olmalidir.
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UNITENIN ADI:

1.GUN

08-12.00

7.GUNLUK KLINIK CALISMA FORMU
TARIH:
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1. GUN

13-16.00
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Tarih

Gelmeyen Ogrenciler

Tedavi Grubu Ogrenciler

Takip Grubu Ogrenciler

1. Giin

08-12.00

1. Giin

13-16.00

Sorumlu Ogrencinin Adi Soyadi imzasi:
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8.FORMLAR
2025-2026 EGITiM OGRETIM YILI RUH SAGLIGI ve HASTALIKLARI HEMSIRELIGi

GENEL KLINIiK UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

OGRENCI HEMSIRE AD SOYAD:

OKUL NUMARASI:

DEGERLENDIRMENIN YAPILDIGI TARIH:

HASTA BILGILERI

TANITICI OZELLIKLER:

Adi Soyadi: Yatis Tarihi:

Yast: Meslegi:

Medeni Durumu (Evli, bekar): T1bbi Tanisi:

Egitim Diizeyi:

Sosyoekonomik Durumu (Gelir gidere denk vb.):

FONKSIiYONEL SAGLIK ORUNTULERI MODELINE GORE BiREYIN
DEGERLENDIRILMESI

1.SAGLIGIN ALGILANMASI VE SALIGIN YONETIMi

Hastaneye gelmenize neden olan problem neydi?

Sizce bu problem ilk olarak ne zaman ortaya ¢ikt1?

Sizce bu hastaliga neden olan durum/durumlar nelerdir?

Hastanede bulunmaktan dolay1 kendinizi nasil hissediyorsunuz (sikilmis, rahat, sinirlanmais)
Bu hastaligin yasaminizda herhangi bir degisiklige neden olacagini diislinliiyor musunuz?

( ) Evet (A¢iklayiniz) ( ) Hayir (Aciklaymiz)

oo o

Bu hastaligin ailenizi ne sekilde etkileyecegini diisiiniiyorsunuz?

Herhangi bir fiziksel saglik sorununuz oldugunda nereye basvurursunuz?
Herhangi bir ruhsal saglik sorununuzoldugunda nereye basvurursunuz?
Genel saglik durumunuzu puanlayacak olsaniz nasil bir puanlama yaparsiniz?
0 1 2 10

=

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:
2.BESLEME/METABOLIK SiSTEM

a. Su andaki istah durumunuzla normal istahinizla karsilastiriniz.
() Aym () Artmis () Azalmisg

Istahiniz ne kadar siiredir farkli?
Son 6 ayda kilonuzda degisiklik oldu mu? Ne kadar? Degisiklik olduysa nedenini agiklar misiniz?
Normal olarak giinde ne kadar siv1 alirsiniz?

R moe Ao o

<20 zay1f/ 20-24.9 uygun kilo / 25-29.9 hafif obez/ 30-39.9 obez /> 40 asir1 obez



BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

ALDIGI CIKARDIGI TAKiP FORMU

ALDIGI CIKARDIGI
08:00-16:00 08:00-16:00

3.BOSALTIM

a. Bagirsak hareketlerinizin suan ki durumu nedir?
( ) Normal ( ) Konstiipasyon ( ) Diyare () Gaita inkontinasi

b. Glnliik idrara ¢ikma sayiniz nedir? Hastane ortaminda degisiklik oldu mu? Olduysa sebebini agiklar
misiniz?

c. Gaita yapma sayiniz nedir? (Haftada) Hastane ortaminda degisiklik oldu mu? Olduysa sebebini agiklar
misiniz?

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

4. AKTIVITE-EGZERSIZ

a. Normalde enerji diizeyiniz nasildir? ( ) Yiikksek () Orta ( ) Diisiik
. Son alt1 ayda degisiklik oldu mu? ( ) Evet () Hayir
Evet ise; Ne yonde bir degisiklik oldu?

Bu degisiklige neden olan faktorler nelerdir?

Normal aktivite diizeyinizi nasil tanimlarsiniz? ( ) Yiiksek ( ) Orta () Diisiik
Hastaneye yatisinizla birlikte aktivite diizeyinizde ne tiir degisiklikler oldu?

Ne tiir sosyal aktiviteleriniz var?

Hastaneden ¢iktiktan sonra evinizin diizenini saglayabileceginizi diigiiniiyor musunuz? Aciklayin
Su andaki kendinize bakiminizda giigliik ¢ektiginiz durumlar neler?

( )Banyo ( ) Giyinme ( ) Tuvalete gitme ( ) Yeme-icme ( ) Hareket etme ( ) Diger...........

S0 o Ao

1. Hastaneden ¢iktiktan sonra kendi bakiminizi yerine getirirken ne tiir giicliiklerle karsilagabileceginizi
diisiiniiyorsunuz?

iTAKi DUSME RiSKi OLCEGi iLE DEGERLENDIRME YAPIMI (OLCEK EKTE YER
ALMAKTADIR)
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BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

5.UYKU- DINLENME
a. Normalde her gece kag saat uyursunuz?

b. Normal uyku diizeninde degisiklik var m1.? Agiklar misiniz?
c.Giin boyu hissettiginiz yorgunlugu puanlar misiniz?

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

6.BILISSEL/ALGISAL OZELLIiKLER

a. Su anda agrimiz var mi? ( ) Evet ( ) Haywr
Ne siddette? ( ) Hafif ( )Orta () Yiiksek

Ne siklikta? () Stuirekli ( ) Arasira ( ) Cok az

b.Agrimiza puan verecek olsamiz 0 ile 10 arasinda nasil bir puan verirsiniz?

AGIT Y OK. . Siddetli agr

b. Agrimizla nasil bas ediyorsunuz?
Biling diizeyi degerlendirme (Ekte yer alan Glasgow Koma Skalasini Kullaniniz)

Biling diizeyi ve yonelimi (oryantasyon)
Genel goriiniim ve davranig

Konusma ve iletisim o6zellikleri
Duygulanim/Duygudurum

Diisiince stireci, icerigi

Gergegi degerlendirme durumu
Algilama 6zellikleri (haliisinasyon vb.)
Soyut diisiinme yetenegi

Sosyal muhakeme yargilama

Bellek

TIPSO Ao o

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

7. KENDINi ALGILAMA
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a. Hasta anksiyete/ korku yasadigini ifade ediyor mu? ( ) Evet () Hayir

Bu durumu herhangi bir nedene bagliyor mu? ( ) Evet () Hayir

Anksiyete/korku diizeyinizi puanlar misiniz?

b. Hastaligimiza bagh kendinizi ve bedeninizi algilamanizda herhangi bir degisiklik oldu mu, olacagini

diistinliyor musunuz, agiklayiniz.

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

8.ROL VE iLISKLER

a.

°opo o

1.

A e

Bu hastaligin isinizi yapabilmenizde engelleyici olacagini diisiiniiyor musunuz?
( ) Evet () Hayrr

Evet ise; Nasil etkileyebilir?

Birlikte yasadiginiz kisilerin size yardimei olduklarini diisliniiyor musunuz? Agiklayiniz
Yasaminizdaki en 6nemli kisi/kisiler kimler?

Hastaliginiz nedeniyle toplumdan koptugunuzu hig diisiindiiniiz mii? A¢iklayiniz

Bu hastaligin ¢cevrenizdeki diger bireylerle iletisiminizde olumsuz yonde etkisi oldu mu veya olabilir mi?
Aciklaymiz.

Kim ya da kimlerle ag¢iklayiniz.

Hastanede kaldiginiz siirece aile iiyelerinizi ne siklikta goriiyorsunuz?

Hastaliginiz nedeniyle aile {iyeleriyle iliskinizde degisiklik oldu mu?

Hangisiyle:

Nasil bir degisiklik oldu?

Hastaliginiz nedeniyle ¢ocuklariniza yonelik annelik/babalik tutumlarimizda herhangi bir degisiklik oldu
mu? Aciklaymiz.

Aile i¢indeki roliiniiz nedir? (anne, baba, ¢ocuk vb.)

m. Hastaligiiz aile i¢indeki roliiniizii ve sorumluluklariizi etkiledi mi? Aciklayiniz.
BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

9.CINSELLIK UREME SiSTEMi

Cinsel yasamda degisiklik oldu mu? Evet Hayir
Dogum kontrol yontemi:

Menopoz/Andropoz:

Cinsel yolla bulasan hastalik durumu:

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

10.BASETME VE STRESE DAYANMA

a. Bu hastaliktan dolayin ne kadar siiredir isinizden uzak kaldiniz?

52



b. Isinizde son zamanlarda degisiklik yasadiniz m1?
c. Son bir yildir ise bagl stres yasadiniz m1?
Eger yasadiysaniz nedeni neydi?

d. Isinize déndiigiiniizde hastaliginizi nedeniyle gii¢liigiiniiz olacagini diisiiniiyor musunuz?
*(Yukaridaki sorular 6grenci i¢in okul durumuna uyarlanarak sorulabilir)

e. Yakin ¢evrenizde (aile, arkadas, okul vb.) sizi etkileyen yasamsal bir degisiklik/kriz oldu mu? Olduysa
aciklar misiniz?

f. Sigara oykiisii:
Sigara i¢iyor musunuz?

Ne kadar siiredir i¢iyorsunuz?
Glinde kag adet/paket i¢ciyorsunuz?

g. Alkol kullanim 6ykiisii:
Alkol kullantyor musunuz?

Ne kadar siiredir i¢iyorsunuz?
Ne siklikta kullantyorsunuz?

1.Madde /ila¢ kotiiye kullanim 6ykiisii:

Madde/ilag kullantyor musunuz?
Ne kadar stiredir kullantyor musunuz?
Ne siklikta kullantyorsunuz?

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

LABORATUAR SONUCLARI

Test Normal Tarih Tarih 1. Bu test bu hasta i¢in neden

degerler istenmis aciklayin

2. Anormal bulgularin hastanin
durumuyla iliskisi

Eritrosit (RBC)
Hemoglobin(HGB)
Hemotokrit(HTC)
Trombosit
Lokosit(WBC)
Notrofil
Eozinofil
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Bazofil

Lenfosit

Monosit

Na+

K+

Cl

HCO3

Ca

P

Mg

Sedimantasyon

CRP

KAN SEKERI
KS Aglik :
Tokluk :

HbAlc

BUN

Kreatin

Amonyak

Total Kolesterol

HDL

LDL

Trigliserid

LDH

SGOT/AST

SGPT/ALT

Total protein
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Albumin

Total Bilirubin

Direkt Bilirubin

Urik Asid

PT

PTT

INR

IDRAR

Dansite 1.001-1.035

pH4.5-7.5

Lokosit 1-2

Eritrosit 0-1

Kiiltlir/Antibiyogram

HCG
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TANISAL iISLEMLER

Tarih

Testin Ad1

Yapilma Nedeni

Sonu¢ ve Yorum




ILAC FORMU

ilacin adx

Uygulama Ilacin kullanilma nedeni

sekli/Dozu

Etken madde

Etki mekanizmasi

Hemsirenin dikkat etmesi
gerekenler




11.DEGER-INANCLAR

a. Hastaliginiz nedeniyle dini/manevi uygulamalar1 yerine getirmeniz etkilendi mi, nasil etkilendi, agiklar misiniz?
b. Bu hastalik sizin i¢in ne anlama geliyor? (kader, ceza, yasamin sonu, gelisim firsati, normal bir durum)

BELIRLENEN HEMSIRELIK TANISI/TANILARI:

FiZIKSEL DURUM DEGERLENDIRMESI (Saptanan sorunlari acik ve sade bir sekilde ifade ediniz)

Genel gorliniim

Deri /cilt sistem

Bas boyun kulaklar
Ag1z, bogaz

Gogilis

Solunum
Kardiovaskiiler sistem
Gastro-intestinal sistem
Genito-liriner sistem
Kas iskelet sistemi
Norolojik sistem
Endokrin sistem

mETITE@R e a0 o



, e
£ T T T (e e T — ——
===

Degerlendirime Zamani

CI ilk Degerlendirme |:| Post-Operartif DSnem C] Hasta Diismesi ]:[ Bolum Degisikligi :l Durum Degisikligi

RISK FAKTORLERI m

- 65 yas ve listii. 1
E Bilinci kapali. 1
E Son 1 ay icinde diisme &ykiisii var. 1
n -E Kronik hastalhik aykiisti var.™ a1
_
et
E E Axyrakrta/ylarirken fiziksel destege (yiiriiteg, koltuk degnegi, kisi destegi vb.) ihtivac: var. 1
-
E :-: Uriner/Felkal kontinans bozuklugu var. a1
=0
=
;2- Gorme durumu zayaf. 1
E = 4"den fazla ilag kullanim:a wvar. a1
= Hastaya bagh 3'"iin altoinda bakim ekipmani var. ™ 1
Yatak korkuluklar: bulunmuyor/calismmiyor. a1
Yiiriime alanlarinda fiziksel engel(ler) wvar. 1
Biling aci1k, koopere degil. 5
Axyrakrta/ylarirken denge problemi var. 5
=
A &, % Bas donmesi var. 5
=
E E Ortostatik hipotansiyvonu var. 5
=
= Gorme engeli var. 5
=
21: Bedensel engeli var. 5
Hastayva bagh 3 ve tistii bakim ekipmani var.** 5
= Son 1 hafta icinde riskli ila¢ kullanima var.*** 5

TOPLAM

RISK DUZEYI BEELIRLEME TABLOSUO

: Diisitik Risk Toplam Puani 5'in alononda

YTiiksek Risk Toplam Puani 5 ve 5'in dstiinde (Dort Yaprakl: Yonca figiria kullanilir)

1

Degerlendirmeyi vapan Hemsgsire
Adi-Sowvada:
imza:

NOT: Ditstmelerin onlenmeslne wonelile allnacak onlemler hastada var olan risk faktorlerine gore belirlenmelidir.




Teahki DUSME RiSKiI OLCEGI

Bilgilendirome Tablosu

- Hipertansiyon
- Diyvabet
- Dolasim Sistemi Hastaliklar:
e e - Sindirim Sistemi Hastaliklar:
- Artrit
- Parali=i
- Depresyoi
- Norolojik Hastaliklar
- IV infiizyon
- Solunum Ciha=i
- Kalict Kateter
FrHasta Bakim EkKipmanlari - Goagilis Tiipii
- Dren
- Perfiizator
- Pacemaker wvb.
- Psikotroplar
- MNarkotikler
- Benzodiazepinler
- Noroleprikler
e+ Riskli ilaclar - Antikoagiilanlar
- MNarkotik Analjezikler
- Ditiretikler/Laksatifler
- Antidiayebetikler
- Santral Vendz Sistem Ilaclar: (Digoksin vb.)
- Kan Basimcin Diazenleyici Ilaclar
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Hastanin Adi Soyadi

BAKIM PLANI FORMU

Ogrenci Hemsirenin Adi-Soyadi ............ccccooeveveveveveeennnes

TANILAMA PLANLAMA UYGULAMA DEGERLENDIRME
Hemsirelik Etiyolojik Amag: Sonug¢ Girisimler:
Tanisi: Faktorler: Kriterleri:
Tanimlayici

Kriterler:
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EGITIM PLANI

EGITIMIN KONUSU:

EGITIMIN AMACI:

EGITILECEK HEDEF GRUP:

EGITIMIN TARIHI:

EGITIMIN SURESI:

EGITIiM METERYALI:

EGITIMIN HEDEFLERI:

BILISSEL ALAN:

DUYUSSAL ALAN:

PSIKOMOTOR ALAN:




9.RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGi DERSIi UYGULAMA DEGERLENDIRME FORMU

OGRENCININ ADI VE SOYADI: OGRENCININ NUMARASI:
SINIFI: SUBESI: NOTU:
DEGERLENDIRME ALANLARI UP- | iP- | AP-| KoP- | GiiP-0
4 3 2 1
TEORIK BIiLGI (10 puan)

e Genel hemsirelik uygulama bilgisi (hemsirelik esaslar
ve daha onceki dersleri- dahiliye cerrahi)

e Duruma 6zel bilgisi (Hastada mevcut biyopsikososyal
sorunlara yonelik )

e Teorik bilgileri dogrultusunda bakim verdigi birey
ve ailesinin saglik tanilamasini yapma ve bakimi
planlama

e Saglik egitimini planlama ve uygulama

PROFESYONEL DAVRANISA VE GORUNUME
SAHIP OLMA (10 puan)

o Kisisel goriiniim ve iiniforma diizeni

® Motivasyon

o Elestirilere kars1 gelistirdigi tutum

e Karar verme yetenegi

e Uygulamaya devam etme

o Caligma saatlerine (klinige gelis ve gidis) uyum

e Uygulama i¢in hazir gelme (steteskop, saat, mezuro v.b.)
¢ Tiim uygulamas1 boyunca hemsirelikte etik ilkelere uyma

e Hemysirelik uygulamasinin etik yoniinii degerlendirebilme

SORUMLULUK USTLENME (10 puan)

o Klinikteki hastalar1 uygun bir sekilde dagitabilme

e Klinikteki hemsirelik islev ve uygulamalarim
organize edebilme

e Servis sorumlu hemsiresi ile uyumlu bir
sekilde caligabilme

63



e Hastalarin bakim ve tedavilerinin arkadaslari
tarafindan yapilip yapilip/yapilmadigin kontrol etme

BAKIMIN PLANLANMASI/UYGULANMASI (60
puan)

e Birey/hasta tanilama (6 puan)
1. Sozel veri toplama,
2. Fiziksel muayene ile veri toplama,

3. Duruma 6zel muayene yapma

e Bakim ve tedavisini {istlendigi hastalariin hangi
hemsirelik bakimina ihtiyacini oldugunu belirleyebilme (6
puan)

1. Hemsirelik tanis1 koyma; hasta verilerine dayal: ety.

2. Tamimlayic1 kriterler belirleme

e Hasta gereksinimlerini Oncelik sirasina koyabilme
(4 puan)

e Hasta amaci belirleyebilme (4 puan)

o Amaca uygun ve hasta etiyolojisi ve tanimlayici
kriterlerine dayali sonug kriterleri olusturabilme
(Olgiilebilir, ulasilabilir, gercekgi) (6 puan)

e Beklenen sonug ¢iktilar1 ve amagla tutarli hemsirelik
miidahalelerini belirleyebilme (8 puan)

e Hemsirelik miidahalelerini hemsirelik order1 seklinde
acik, kisa ve tam yazabilme (Ne, nasil, ne zaman, ne
kadar, ne ile, kim tarafindan. Orn: O2 tedavisi 31t/Dk.
Maske ile) (6 puan)

e Hemgirelik uygulamalarini planlayabilme (6 puan)
Koruyucu(6nleme), Erken tanilayici (izlem/takip)

Rehabilite edici

e Hemsirelik uygulamalarini planlandigi gibi yapabilme
(4 puan)
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e Hemsirelik uygulamalarinm kayit edebilme (Ne, nasil,
ne zaman, ne kadar, ne ile, kim tarafindan yapild,
hastanin tepkisi ne oldu) (2 puan)

e Dersin 6gretim elemant ile is birligi yaparak bakim
ve tedavisini tistendigi hastalara koydugu hemsirelik
tanilarmi tartisabilme (2 puan)

e Verdigi bakim ve tedavileri degerlendirebilme (2 puan)

e Degerlendirme (Giinliik veri toplama)
stirekliligini saglama (2 puan)

e Bakimin siirekliligini saglama (2 puan)

e ILETIiSiM (10 puan)

e Bakim verdigi saglikli/hasta birey ile saglikli ve
terapotik iligki kurma

e Bakim verdigi bireyin ailesi ile saglikli ve giiven verici
iliski kurma

e Saglik ekibi iiyeleri ile uyumlu ve saygili iligki kurma

e Egitimcilerle saglikli iliski kurma

TOPLAM PUAN (100)

DERSIN SORUMLU OGRETIM ELEMANININ

ADI VE SOYADI:

ACIKLAMA:

UP (Ust diizey performans): Klinik hedeflerin ¢ogunu tama yakin bir sekilde arasinda siirekli ustalikla,
erkenden ve ileri bir diizeyde karsilayan

IP (lyi performans): Klinik hedeflerin cogunu sinirli rehberlikle yerine getiren

AP (Asgari performans): Klinik hedeflerin tgte ikisini siirekli rehberlikle yerine getiren-Giivenli uygulama
igin asgari standartlari saglar

KoP (Kot performans): Klinik hedeflerin {igte ikisini ya da daha azim tutarsiz olarak yerine getirir-
Giivenli uygulamalar i¢in asgari standartlar1 tutarsiz saglar

GiP (Gilivensiz performans): Giivenli uygulama igin asgari standartlarda basarisiz
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OGRENCIi VAKA DEGERLENDIRME FORMU

Ogrenci Adi1-Soyadi:
Ogrenci No:

Uygulama Alani:

DEGERLENDIRME KRiTERLERI

Yetersiz

(0 puan)

Kismen
Yeterli

(5 puan)

Yeterli

(10 puan)

Kapak, Amacg, icerik ve Kaynake¢a: Sunumda kapak sayfasi,
amacin belirlenmesi, i¢erigin acik bir sekilde sunulmasi ve
kaynakc¢anin uygun sekilde yer almasi.

Saghk Oykiisiiniin Tanimlanmasi: Saglikli veya hasta bireye
iligkin saglik dykiisiinii dogru ve ayrintili bir sekilde
tanimlayabilme.

Birey Secimi ve Gerekgesi: Sunum i¢in secilen saglikli veya hasta
bireyi aciklarken, secim nedenini agik ve mantikl bir sekilde ifade
edebilme.

Bireye Ozgii Girisimlerin Aktarilmas:: Saglikli veya hasta birey
icin gerceklestirilen girisimlerin, bireye 6zgii olarak detayl1 bir
sekilde aktarilmasi.

Konuya Hakimiyet ve Sunum Yoéntemleri: Konuya tam hakim
olunarak etkili ve anlagilir bir sunum yontemi kullanilmasi.

Bakim Plam1 Sunumu: Saglikli veya hasta birey ve ailesine
yonelik olugturdugun bakim planini agik bir sekilde sunabilme.

Sorulara Etkili Yamit Verme: Sunuma iliskin sorular1 gegerli ve
yeterli bir bigimde yanitlayabilme.

Kanita Dayali Makale Yorumlama: Kanita dayali bir makaleyi
analiz ederek sonuglari ve bulgular1 yorumlayabilme.

Sunum Siiresi Yonetimi: Sunum siiresinin etkin bir sekilde
kullanilarak, igerigin zamaninda tamamlanmasi.

Verilerin Yazili Olarak Teslimi: Sunumda yer alan tiim verilerin
yazili formatta teslim edilmesi.

Toplam Not (100 puan
iizerinden)
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OGRENCI EGIiTiM SUNUM DEGERLENDIiRME FORMU

Uygun Gelistirilebilir Uygun
Tasarim ( her soru 4 puan toplamda 24 puan) (4 puan) (2 puan) degil
(0 puan)
Gorseller/Videolar | (kalitesi, konuyla ilgisi, yeri, hizalama)
Renkler (kontrast, belirginlik, vurgulama)
Yazi karakteri (boyut, stil, sadelik ve anlasilirlik)
Veriler (sadelik ve anlagilirlik, vurgulama,
grafik/tablo/se¢imi)
Slayt/Poster (boyut, bos alan, etkili kullanim)

icerik (her soru 4 puan toplamda 36 puan)

Baslik (Arastirma ile uygunlugu, boyut, anlagilirlik)
Giris (Problemin tanimi ve hemsirelik i¢in dnemi
belirtilmeli)
Amag ve hedefler | (Acik, dogru ve tam bir sekilde ifade edilmeli)
Icerik ( Acik, anlagilir ve yeterli olmali)
Ogrenim Yontemi | (Ogrenen diizeyine uygun dgretim ydntemi
segme secilmeli ve agik, dogru ve tam bir sekilde

ifade edilmeli)

Ogrenim arag ve
gereci segme

( Ogrenene diizeyine uygun, anlasilir arag
geregler kullanilmali )

Sonug (Genelleme yapilmali, uygulamaya katkisi
belirtilmeli)

Oneriler (Calisma bulgularina dayali olarak gelecek
aragtirmalara ve uygulamaya yonelik 6neriler
verilmeli)

Degerlendirme ( Dogru ve etkin 6l¢me ve degerlendirilmenin
yapilmali)
Sunum ( her soru 4 puan toplamda40 puan)
Konuya yonelik | (Hedeflerin konuya yonelik hazilanmasi)
hedefi agiklama
Hedef ve igerik ( Hedefler ile igerigin uyumu)

Bilimsel bir
yaklisimla sunma

(bilimsel kaynaklar 1s181inda sorular1
cevaplama, slayt/notlardan bagimsiz sunma,

ve konuya ozetleyebilme, vb.)

hakimiyeti

Izleyici ile (Goz temasi, dinleyici katilimi, uygun
etkilesim pozisyon, arkasini dinleyiciye ddonmemesi, vb.)
kurabilme

Viicut Dili (Giilimsemek, jest ve mimikler, genel

goriiniim, vb.)

Ses ve Ifade (Agik, anlagilir, yalin bir dil kullanmasi,
Ozellikleri konusma hizi, siddeti, tonu)

Yenilik¢ilik (Ozgiin ve etkileyici olmasi, vb. )
Yetenegi

Siirenin Kullanimi

(Zamani tam ve etkin kullanmasi)

Tekrar ve Ozet

(Gerekli tekrarlar1 yapma ve sunumu
Ozetleme)

Profesyonellik

( Profesyonel tutum ve goriise sahip olma)

TOPLAM
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OGRENCI RAPOR DEGERLENDIRME FORMU

Ogrenci Adi-Soyad::
Ogrenci No:
Uygulama Alani:

DEGERLENDIRME KRITERLERI

Yetersiz

(0 puan)

Kismen
Yeterli

(5 puan)

Yeterli

(10 puan)

Raporun genel diizeninin saglanmast (Times New Roman, 12

punto, iki yana yaslama)

Giris, gelisgme ve sonug bdliimlerini igerecek sekilde yazilmasi

Raporun kapsamli sekilde hazirlanmis olmasi

Uygulama alanindan bahsedilmesi (yatan hasta sayisi, uygulama

alan1 6zellikleri vb.)

Giin i¢inde alana 6zgii gergeklestirilen bakim uygulamalarinin

aktarilmasi

Giin i¢inde 6grencinin katildig1 uygulamalara yer vermesi

Etkilesimde bulundugu saglikli/hasta bireylere 6zgii gdzlemlerin

paylasilmasi

Diger saglik ekibi iiyelerine 6zgili gézlemlerin paylasilmasi

Uygulama giinii/haftast sonunda kazanimlarini ifade etmesi

Raporun belirtilen siirede ilgili 6gretim elemanina teslim edilmesi

Toplam Not (100 iizerinden)
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OGRENCI ODEV DEGERLENDIRME FORMU

Ogrenci Adi-Soyadi:
Ogrenci No:
Odev konusu:

Odevin teslim ahndig1 tarih:

DEGERLENDIRME KRiTERLERI

Cok iyi 10
puan

iyi

Yeterli 6
puan

Kismen

yeterli 4

uan

Kismen

yetersiz 2

'Yetersiz 0

puan

Kapak Tasarimi: Calismanin icerigini yansitan ve
uygun bir tasarim stili ile hazirlanan kapak kullanima.

Bashk Se¢imi: Calismanin konusu ile uyumlu, dikkat
cekici ve dogru bir baslik belirlenmesi.

Diizen ve Erisim Kolayhigi: Calismanin diizenli bir
yapiya sahip olmasi, yazi stilinin tutarl kullanilmas1
ve bilgilere kolayca erisilebilmesi.

Giris Boliimii: Caligmanin 6nemini vurgulayan,
konuyu net bir sekilde tanitan ve okuyucuyu
bilgilendiren bir giris kisminin yazilmasi.

I¢erigin Dogrulugu ve Kapsami: Konunun tam,
dogru ve detayli bir sekilde ele alinmasi, temel
bilgilerin eksiksiz verilmesi.

Kaynak Kullanimi: Konuyla ilgili farkli, giivenilir ve
giincel kaynaklarin ¢calismada yer almasi.

Materyal Kullammi: Konuyu desteklemek amaciyla
tablo, grafik ve sekil gibi gorsellerin yeterli diizeyde
ve uygun bir sekilde kullanilmasi.

Sonug¢ Boliimii: Calismanin konusuyla uyumlu, genel
bir degerlendirme ve sonug ¢ikarimlarini i¢eren bir
sonuca yer verilmesi.

Kaynak¢a Yazimi: Kullanilan kaynaklari uygun bir
formatta listelenmesi ve igerikte kaynaklara uygun
sekilde atif yapilmasi.

Kapak Tasarimi: Calismanin igerigini yansitan ve
uygun bir tasarim stili ile hazirlanan kapak kullanima.

Toplam Not

100
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OGRENCIi ARASTIRMA MAKALESi INCELEME FORMU

Ad ve Soyada:
Ogrenci No:

Sorumlu Ogretim Elemam:

Degerlendirme Puam

islem Basamaklar1

0c uend 141y0)
91 uend 14
4!
uend I3

uend JIQI[LINSIPD

uend jikez

Literatiir Taramasi Yapabilme: Klinik veya saha uygulamalarina
dair alan ve dersle ilgili giincel literatiire ulagsmak i¢in etkin bir
sekilde kaynak taramasi yapabilme.

Arastirma Makalesinin Degerlendirilmesi: Ulusal veya
uluslararasi dergilerde yayimlanan giincel bir arastirma makalesini,
niteligi ve sonuglari agisindan elestirel bir bakis agisiyla
inceleyebilme.

Arastirma Raporunu Ozetleme: Bir arastirma raporunun ana
boliimlerini (problem, amag, yontem, bulgular vb.) kisaca
Ozetleyerek hem arkadaslariyla hem de danismaniyla etkili bir
sekilde paylasabilme.

Arastirma Sonuclarim1 A¢ik Sunma: Arastirma sonuglarinin
ortaya koydugu kanitlari, yeterli ve anlasilir bir sekilde sunabilme.

Arastirma Sonuclarinin Hemsirelik Uygulamasina Katkisi:
Aragtirma sonuglarinin hemsirelik uygulamalari agisindan
potansiyel katkilarin1 yorumlayarak profesyonel alanda kullana
bilirliklerini degerlendirebilme.

Toplam Puan (100)
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10.UYGULAMA SINAVI OGRENCI iISTASYON LIiSTESI

1. ISTASYON

Doc.Dr.Esin CERIT

2. ISTASYON

Dr.Ogr.Uyesi Hacer DEMIRKOL

3. ISTASYON

Ars.Gor. Seher DONER

Doc.Dr. Esin CERIT
Dersin Sorumlu Ogretim Elemam

Dersin Uygulama Sorumlusu

Doc¢.Dr. Esin CERIT

Dr.Ogr.Uyesi Hacer DEMIRKOL
Ars.Gor.Seher DONER




11.YOBU ARASTIRMA HASTANESI RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIiRELIGI DERSi ROTASYONU

Tarih: 16.02.2026- 30.03.2026

13.03.2026- 18.05.2026

16.02.2026- 30.03.2026

13.03.2026- 18.05.2026

KLINIKLER (1. rotasyon) (2. rotasyon) KLINIKLER (1. rotasyon) (2. rotasyon)

Genel Cerrahi | TUGBA BOLAT IREM SULTAN AKGUL | Ortopedi/Uroloji | BURAK BUGRA KOGSOY | FURKAN ALTUN
OZLEM BULUT BUSRA AKKAN HATICE NUR LEKESIZ BEYZANUR ARS
BERFIN CAN SALIH AKYOL YAPRAK MATUR NAZIR KAAN ARSLAN
CICEK CALIS AHMET YIGIT MARYAM NADHEER ASLIHAN AYDOGAN
MUHAMMED EMIN CAYCI ALBAYRAK YOUNIS MISKHO HILAY AYCA BAGCI
AYCA CELIK IREM NUR ALIM IRFAN ORTAC FIRDEVS BAHCECI

MEHMET BATUHAN OVAT

FATIMA BEYZA CELIK ZELIHA EREN Cocuk NiDA C)ZAK'_I_'URK EFE KARAEV!_i

Kadin- Dogum | ZELALDEMR ESMA FIDAN Hastahklar: MELIKSAH OZGUR SILA KARAOGLAN
HATICE KUBRA DILMEN FATMA NUR GENGCAY NISANUR OZDEN GOKCE NUR KAYA
SENANUR DOGAN FATMA NUR GULER GAMZE NUR PALIT SUDENAZ KAYA
CEYLIN DUMAN BUSRA NUR GUZEL MAKBULE PELTEK BURAK BUGRA KOCSOY
HAVVANUR DUYGU ADUL INANPOLAT OMOBUKOLA TAIWO HATICE NUR LEKESIZ

REUBEN

Néroloji/Beyin | ATACAN DUZ _ BERFIN CAN Dahiliye DURSUN SIPAHI BERAT BAKIRCI

Cer. BEYZA ERDOGAN CICEKCALIS MUSTAFA SAHIN SECEM BAS
ZELIHA EREN MUHAMMED EMIN SINAN SANAL AYSE SILA BELEN
ESMA FiDAN CAYCI SILA ULGER FATMANUR BILGIN
FATMA NUR GENCAY AYCA CELIK TOLGA YAVUZ ATMACA TUGBA BOLAT
FATMA NUR GULER FATIMA BEYZA CELIK GOZDE YETER OZLEM BULUT

ZELAL DEMIR
Goz/Gogiis BUSRA NUR GUZEL HATICE KUBRA KVC/Kardiyoloji | ASIYE YILDIZ YAPRAK MATUR
Hast. ADUL INANPOLAT DILMEN AYSE NUR YILDIZHAN MARYAM NADHEER

EFE KARAEVLI
SILA KARAOGLAN
GOKCE NUR KAYA
SUDENAZ KAYA

SENANUR DOGAN
CEYLIN DUMAN
HAVVANUR DUYGU
ATACAN DUZ
BEYZA ERDOGAN

DEMET YILMAZ
ELIF YILMAZ
AYSENUR YOSUN

YOUNIS MISKHO

IRFAN ORTAC

MEHMET BATUHAN OVAT
NIDA OZAKTURK
MELIKSAH ©ZCUR




ALT ROTASYONLAR

EKG/Kan Alma | IREM SULTAN AKGUL ELIF YILMAZ
BUSRA AKKAN AYSENUR YOSUN
I"Jroloji SALIH AKY_O_L AYSE NUR YILDIZHAN Ortopedi FIRDEVS BAHCECI DURSUN SIPAHI
Poliklinik AHMET YIGIT ALBAYRAK DEMET YILMAZ Poliklinik
Ameliyathane IREM NUR ALIM GO_ZDE YETER Pediatri BERAT BAKIRCI MAKBULE PELTEK
FURKAN ALTUN ASIYE YILDIZ Poliklinik SECEM BAS OMOBUKOLA TAIWO
REUBEN
Kritik Noroloji BEYZANUR ARS SILA ULGER Kardiyoloji AYSE SILA BELEN NISANUR OZDEN
izlem NAZIR KAAN ARSLAN TOLGA YAVUZ ATMACA Poliklinik FATMANUR BILGIN GAMZE NUR PALIT
Gogiis Hast. A_SLIHAN AYDOQAN MUSTAFA SAHIN
Polk. HILAY AYCA BAGCI SINAN SANAL

Sorumlu Osretim Uyeleri

Doc¢.Dr. Esin Cerit: Ortopedi,Cocuk, Dahiliye, KVC/kardiyoloji + ortopedi poliklinik, pediatri poliklinik,kardiyoloji poliklinik, gégiis polk.

Dr. Ogr.Uyesi Hacer Demirkol:Genel cerrahi, kadin dogum, néroloji, géz-ggiis +Kritik noroloji,ameliyathane, iiroloji polk, ekg /kan alma



T.C.
12.YOZGAT BOZOK UNiVERSITESi SAGLIK BiLiMLERI FAKULTESI

RUH SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGi DERSi UYGULAMASI SEHIR HASTANESiI GRUBU STAJ ROTASYONU

1.ROTASYON 2.ROTASYON
Tarih: 16.02.2026- 30.03.2026 13.03.2026- 18.05.2026
SERVIS ADI - SOYADI ADI - SOYADI
PALYATIF BAKIM ALi SEFA ARSLAN MERVE OYMAK
PINAR TOPBAS SEVVAL OZDIN
HAZAL MESE MERVE NUR SERIN
BEYZA TASDEMIR FATMA NUR SAHINOL
RUKIYE KILIC BUSRA CIMEN
KADRIYE ARI CEREN DEMIR
NURSENA PERVIN CALMAN
DAHILIYE NESE YILDIZ ALI SEFA ARSLAN
MELISSA HABERCI PINAR TOPBAS
BETUL TURKDOGAN HAZAL MESE
YAGMUR KORKMAZ BEYZA TASDEMIR
YAGMUR GCAGLA DEMIRCI RUKIYE KILIC
DONE iLAYDA MUTLU KADRIYE ARI
AZRA MENTES NURSENA PERVIN CALMAN
GOGUS SERViSi MERVE OYMAK FEYZA NUR GOKDEMIR

SEVVAL OZDIN

ALi ESAT DEMIRTAS

MERVE NUR SERIN ZEHRA BULUCU

FATMA NUR SAHINOL ESMA NUR ATES

BUSRA CIMEN SEREN KUS

CEREN DEMIR MEVHIBE GULEC
NOROLOJi SERViSIi SENGUL YOZGATLI NESE YILDIZ

ELiF AKILLICA MELISSA HABERCI

TUANA TURK BETUL TURKDOGAN

NABILA MOHAMED ADAN YAGMUR KORKMAZ

RUMEYSA DEMIR
ZEYNEP KUGGUK
SEYDANURKILIC

YAGMUR GCAGLA DEMIRCI
DONE iLAYDA MUTLU
AZRA MENTES




KARDIYOLOJi SERVISIi ALi ESAT DEMIRTAS SENGUL YOZGATLI
ZEHRA BULUCU ELiF AKILLICA
ESMA NUR ATES TUANA TURK
SEREN KUS NABILA MOHAMED ADAN
MEVHIBE GULEG ZEYNEP KUGCUK
FEYZA NUR GOKDEMIR RUMEYSA DEMIR
SEYDANURKILIC

Sorumlu Odretim Elemam

ARS. GOR. Seher DONER
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14. KANITLAR

RUH SAGLIGINA YONELIK SINIFLAMA SiSTEMLERI VE KLiNiK REHBERLER

Kur.um / Sistem / Rehber Tiiri Giincel Versiyon Kapsam Klinik Kullanim
Organizasyon
American Diagnostic and
Psvchiatric Statistical Manual of Tan1 Siiflama DSM-5-TR (2022) Ruhsal bozukluk tani |[Psikiyatrik tanilama, arastirma,
yena Mental Disorders (DSM- ||Sistemi kriterleri akademik caligmalar
Association
5-TR)
International Ruhsal ve
World Health |Classification of Uluslararas1 Hastalik [ICD-11 (2019— davranigsal Tan1 kodlama, epidemiyoloji,
Organization ||Diseases 11th Revision |Siniflamasi giincel) bozukluklar dahil saglik politikasi
(ICD-11) tiim hastaliklar
NANDA. NANPA In.ternatzonal H.emslr.ehk Tan1 2001-2023 Hemsirelik tanilar: Psikiyatri hemsireligi bakim plant
International (|[Nursing Diagnoses Sistemi olusturma
Nursing . Nursing Interventions Hemgirelik Hemsirelik . .
Interventions . . . . 7. Baski i . Psikososyal girisim planlama
. . Classification (NIC) Girisimleri miidahaleleri
Classification
Nursing .
Outcomes Nursmg Ogtcomes Hemsirelik Sonuglar1||6. Baski1 ]..3a1.<.lm sonug Ruh saglig1 bakim degerlendirme
. . Classification (NOC) oOlciitleri
Classification
National
Institute for Depresyon, sizofreni,
Health and NICE Mental Health Klinik Rehber Giincel bipolar bozukluk, Kanita dayali tedavi algoritmalari
Guidelines
Care OKB vb.
Excellence
World Health |mhGAP Intervention Klinik Miidahale . Birinci basamak ruh |[Diisiik/orta gelirli iilkelerde
. . . . v2.0 (2016—giincel)| ., -
Organization |Guide Rehberi saglig uygulama




Kurum /

. Sistem / Rehber Tiriu Giincel Versiyon Kapsam Klinik Kullanim
Organizasyon
American Klinik Uveulama Major depresyon,
Psychiatric \APA Practice Guidelines Rehberi e Giincel siiriimler  |bipolar bozukluk, Tedavi ve izlem standartlar1
Association sizofreni
Registered
Nurses' RNAO Best Practice Hemsirelik Klinik .. Intihar riski, kriz, Kanita dayali hemsirelik
e g . Gincel
Association of ||Guidelines Rehberi travma uygulamasi
Ontario
Substance
Abuse and Bagimlilik ve toplum ruh sagligi
Mental Health \SAMHSA TIP Guidelines |Klinik Rehber Giincel Bagimlilik ve es tani £ P gl
. uygulamalari
Services
Administration
Tiirkiye’ye 6zgii klinik standartlar
(Iki Uclu Bozukluk Sagaltim
Kilavuzu; Kitlesel Travmalar ve
Afetlerde ~ Ruhsal  Hastaliklar
Tiirkiye Tiirkiye Psikivatri Depresyon, blpolar Onleme, Mgdqhale ve Sagaltim
e . .. . . . bozukluk, psikoz, Kilavuzu; Eriskinlerde DEHB Tani
Psikiyatri Dernegi Tedavi Ulusal Klinik Rehber|Gtincel . e
< DEHB, afet ruh ve Tedavi Kilavuzu; Psikiyatride
Dernegi Kilavuzlar

saglig vb.

Rapor Diizenleme Kilavuzu; Intihar
Davranisina Miidahale Kilavuzu;
Gebelikte ve Dogum Sonrasi
Doénemde Ruhsal Bozukluklarin
Sagaltim Kilavuzu)




