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Bu rehber, bakim gereksinimi olan bireylere yonelik temel bakim uygulamalarinin, hasta dili yerine egitici
ve uygulayici diliyle dizenlenmesi amaciyla hazirlanmistir. Metin; 6grenciler, bakim personeli,

uygulayicilar ve egiticiler icin kullanilabilir nitelikte yapilandiriimistir.

Rehberde gunlik bakim, kisisel bakim, temizlik ve guvenlik, egzersiz, beslenme, yasama katilim, acil
durumlar ve uzun sureli yatakta kalma durumunda bakim konulari sistematik bicimde ele alinmistir. Her
uygulama; amag, kapsam, gerekli malzemeler, uygulama basamaklari, dikkat edilecek noktalar, olasi
riskler, ydnlendirme gerektiren durumlar, beklenen kazanimlar, degerlendirme ve kayit bashklari altinda
sunulmustur.

AMAC

Bu rehberin amaci; bakim gereksinimi olan bireylere yénelik temel bakim uygulamalarini, mesleki egitim
ve uygulama sureclerinde kullanilabilecek acik, anlasilir ve sistematik bir formatta sunmaktir.

HEDEF KiTLE

* Kovancilar Meslek Yuksekokulu 6grencileri

* Hasta bakimi, yasli bakimi ve evde bakim alaninda egitim alan kursiyerler
* Bakim personeli

* Evde bakim hizmeti sunan bireyler

« Egiticiler ve uygulama sorumlulari

KULLANIM ILKELERI

1 Her uygulamada bireyin gtivenligi, mahremiyeti, onuru ve konforu korunmaldir.
2 Bireyin yapabildigi 6z bakim becerileri desteklenmelidir.

3 Uygulamalar éncesinde el hijyeni saglanmalidir.

4 Gerekli durumlarda kisisel koruyucu ekipman kullanilmalidir.

5 Tibbi girisim gerektiren veya riskli durumlarda ilgili saglik profesyoneline bagvurulmalidir.
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6 Her uygulama sonrasinda gerekli kayit tutulmalidir.
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1. GUNLUK BAKIM
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1.1 Goz Saghgi ve Temizligi

7 4

AMAC

GOz cevresinin temiz tutulmasi, enfeksiyon riskinin azaltiimasi, konforun artiriimasi ve g6z
saghginin korunmasi.

KAPSAM

Gunluk g6z bakimi gereksinimi olan bireylerde rutin bakim uygulamalari.

SORUMLU Kisi

Ogrenci, bakim elemani, bakim personeli, egitici gézetimindeki uygulayicl.

GEREKLI MALZEMELER
Temiz yumusak pamuklu bez, temiz su, eldiven, havlu.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Eller yikanir, gerekirse eldiven giyilir.
2. Temiz ve yumusak bez hazirlanir.

3. GOz temizligi icten disa dogru yapilir.
4. Her g6z i¢in ayri bez kullanilir.

5. GOz cevresi nazikce kurulanir.

6. Gozluk kullanan bireylerde g6zluk temizlenir ve uygun bicimde takilmasi saglanir.

Dikkat: Her iki goz icin ayni bez kullanilmamaldir. Sert silme hareketlerinden kaginilmahdir. G6z
icine baski uygulanmamahdir.

| Olasi Riskler: GOz irritasyonu, enfeksiyon yayilimi, kizariklik, akinti.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

GCapaklanma, kuruluk, asiri kizariklik, agri, akinti, gérmede azalma.
| Beklenen Kazanim: Goz cevresi temizlenir, konfor saglanir, enfeksiyon riski azalir.

DEGERLENDIRME & KAYIT

Kovancilar MYO — Bakim Hizmeti Uygulama Rehberi — 6. Sayfa



GOz cevresi temiz mi? Kizariklik, akinti veya capaklanma var mi? Uygulama zamani ve bulgular kayit
edilir.

1.2 Burun Temizligi

-

AMAC

Burun hijyenini saglamak, solunumu kolaylastirmak ve tahrisi 6nlemek.

GEREKLI MALZEMELER

Yumusak bez veya kagit mendil, temiz su, eldiven, nemlendirici.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Eller yikanir.

2. Temiz yumusak bez veya mendil hazirlanir.

3. Burun Ust kismi hafifce desteklenir.

4. Burun gevresi nazikge temizlenir.

5. Burunda sonda veya kanul varsa temizlik asagidan yukari dogru dikkatle yapilr.

6. Gerekiyorsa temizlik sonrasi uygun nemlendirici uygulanir.

| Dikkat: Birey kuvvetli simktirmeye zorlanmamalidir. Sonda veya kanul yerinden oynatilmamahdir.

| Olasi Riskler: Burun mukozasinda tahris, kanama, sonda yer degistirmesi.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Burun kanamasi, kotu koku, ileri kuruluk, sonda kaymasi, solunumda gugluk.

| Beklenen Kazanim: Burun cevresi temizlenir, rahat solunum desteklenir.
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1.3 Kulak Saghgi ve Temizligi

AMAC

Kulak kepgesi ve cevresinin temizligini saglamak, kulak saglhigini korumak.
GEREKLI MALZEMELER

Yumusak temiz bez, havlu, eldiven.

UYGULAMA BASAMAKLARI
1. Eller yikanir.

2. Kulak arkasi ve kulak kepcesi i¢ yUzeyi temiz bezle silinir.
3. Bélge kurulanir.

4. isitme cihazi varsa uygun bakim uygulanir.

Dikkat: Kulak igine kulak ¢dpU veya sivri cisim sokulmamalidir. Isitme glicligi olan bireylerle yiiz
yuze konusulmalidir.

| Olasi Riskler: Kulak kanali travmasi, enfeksiyon, isitme cihazi irritasyonu.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Akinti, agri, ates, ani isitme azalmasi.

| Beklenen Kazanim: Kulak cevresi temizlenir, enfeksiyon riski azaltilr.
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1.4 Yuz ve Boyun Temizligi

AMAC

YUz ve boyun bélgesinin temizligini saglamak, cilt saghgini korumak.
GEREKLI MALZEMELER

Ilik su, sabunlu bez, durulama bezi, havlu, eldiven.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. YUz ve boyun ilik sabunlu bezle silinir.
2. Temiz suyla durulama yapilr.
3. Yumusak havluyla nazikce kurulanir.

4. Trakeostomi varsa kanul ¢evresi ayri olarak temizlenir.
| Dikkat: Yuzde islak mendil kullanilmamalidir. Trakeostomi cevresi temiz ve kuru tutulmalidir.

| Olasi Riskler: Cilt tahrisi, enfeksiyon, kanul cevresinde kirlenme.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Ciltte kizariklik, lezyon, trakeostomi ¢evresinde akinti veya kotu koku.

| Beklenen Kazanim: YUz ve boyun temizlenir, cilt butinlugu korunur.
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1.5 Agiz ve Dis Temizligi

AMAC

Agiz hijyenini saglamak, dis ve dis eti hastaliklarini dnlemek, konforu artirmak.

GEREKLI MALZEMELER

Dis firgasi, dis macunu, bardak, temiz su, eldiven, steril gazh bez, bébrek kivet, havlu, karbonatli su,
dudak nemlendirici.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Eller yikanir ve eldiven giyilir.
2. Birey dik oturur veya yan pozisyona alinir.
3. Birey yapabiliyorsa dislerini kendisi fircalar, uygulayici rehberlik eder.

4. Diglerin ig, dis ve ¢igneme yuzeyleri uygun teknikle temizlenir.
5. AGiz durulanir,

6. Dudaklara gerekirse nemlendirici uygulanir.

Dikkat: Isirma riski varsa ikinci kisiden yardim ahinmahdir. A§iz icinde uzun siiren kanama veya
lezyon izlenmelidir.

| Olasi Riskler: Dis eti kanamasi, aspirasyon, agiz ici yara, enfeksiyon.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Agiz kokusu, yogun kanama, aft, yara, protez uyumsuzlugu, yutma guc¢liga.

| Beklenen Kazanim: Agiz hijyeni saglanir, oral enfeksiyon riski azalir.
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1.6 Protez Dis Bakimi

AMAC

Protezlerin temizligini saglamak, agiz ici tahrisi ve enfeksiyonu énlemek.
GEREKLI MALZEMELER
Protez kabi, 1lk su, firca, karbonatl su, havlu, eldiven.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Protez yatmadan 6nce cikarihr.
2.Ilik su ile fircalanir.

3. Karbonatl su icinde saklanir.

4. Takilmadan énce agiz i¢i temizlenir.

5. Protez bol su ile durulanip yerlestirilir.

| Dikkat: Protez sicak suda bekletiimemelidir. A§iz mukozasi tahris edilmemelidir.
| Olasi Riskler: Protez vurmasi, agiz yarasi, enfeksiyon.

| Beklenen Kazanim: Protez hijyeni saglanir, agiz ici konfor korunur.

Kovancilar MYO — Bakim Hizmeti Uygulama Rehberi — 11. Sayfa



1.7 El Temizligi

AMAC

El hijyenini saglayarak enfeksiyonlarin énlenmesi.

GEREKLI MALZEMELER

Su, sabun, havlu veya kagit havlu.

UYGULAMA BASAMAKLARI
1. Eller su ile i1slatilir.

2. Sabunla avug ici, el sirti, parmak aralari, basparmak ve tirnak cevresi en az 20 saniye ovalanir.
3. Eller durulanir.

4. Temiz havlu ile kurulanir.

Dikkat: Yemek 6ncesi ve sonrasi, tuvalet dncesi ve sonrasi, disaridan geldikten sonra mutlaka
uygulanmalidir.

| Olasi Riskler: Yetersiz hijyen sonucu enfeksiyon bulasi.

| Beklenen Kazanim: El hijyeni saglanir, bulasici etkenlerin yayihmi azalir.
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1.8 Ayak Saglhigi ve Temizligi

AMAC

Ayak hijyenini saglamak, mantar, koku, nasir ve tirnak batmasini énlemek.
GEREKLI MALZEMELER

Ilik su, sabun veya sampuan, havlu, tirnak makasi, nemlendirici, temiz ¢orap.
UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Ayaklar ihk su ve sabunla yikanir.
2. Topuk bolgesi temizlenir.

3. Parmak aralari dikkatlice kurulanir.
4. Gerekirse nemlendirici uygulanir.

5. Temiz pamuklu ¢orap giydirilir.
| Dikkat: Ayaklar nemli birakilmamahdir. Tirnak batmasina neden olacak kesimden kaginilmahdir.

| Olasi Riskler: Mantar, nasir, yara, ¢atlak, tirnak batmasi.

| Beklenen Kazanim: Ayak temizligi saglanir, ayak saghgi korunur.
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1.9 Tirnaklarin Temizligi

AMAC

Tirnak hijyenini saglamak, tirnak batmasi ve yaralanmalari dnlemek.
GEREKLI MALZEMELER

Tirnak makasi, torpd, havly, su, eldiven.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. El tirnaklari yarimay seklinde kesilir.
2. Ayak tirnaklari duz kesilir.

3. Tirnaklar ¢ok dipten kesilmez.

4. Tirnak aralari temizlenir.

5. Gerekirse torpu ile duzeltilir.

| Dikkat: Ayak tirnaklari oval kesilmemelidir. Tirnak yatagi zedelenmemelidir.

| Olasi Riskler: Tirnak batmasi, kanama, enfeksiyon.

| Beklenen Kazanim: Tirnaklar temiz ve diizenli hale gelir, yaralanma riski azalir.
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1.10 Tuvalet Ihtiyaci ve Mahrem Bélge Bakimi

AMAC

Tuvalet gereksiniminin guvenli, hijyenik ve mahremiyete uygun sekilde karsilanmasi.
GEREKLI MALZEMELER

Eldiven, ilik sabunlu su, bez, kagit havlu, temiz ped veya bez, su gegirmez orta.
UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Tuvalet gereksinimi belirlenir.

2. Bireyin yapabildigi beceriler desteklenir.
3. Gerekirse tuvalete eslik edilir.

4. Mahrem bdlge dnden arkaya dogru temizlenir.
5. Bélge durulanir ve kurulanir.
6. Temiz bez veya ped uygulanir.

7. El hijyeni saglanir.

| Dikkat: Mahremiyet korunmalidir. Kadin bireylerde temizlik 6nden arkaya yapilmalidir.
| Olasi Riskler: Pisik, enfeksiyon, cilt tahrisi, idrar yolu enfeksiyonu.

| Beklenen Kazanim: Tuvalet gereksinimi gtivenli bicimde karsilanir, hijyen saglanir.
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1.11 Idrar Sondasi Olan Bireyde Bakim

AMAC

Sonda guvenligini saglamak, enfeksiyonu énlemek ve drenaji strdidrmek.
GEREKLI MALZEMELER

Eldiven, temiz bez, idrar torbasi sabitleyici, sonda cantasi.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Sonda ve torba baglantisi kontrol edilir.
2. Torba dolmadan bosaltihr.

3. Hareketli bireylerde torba ¢ekmeye neden olmayacak sekilde sabitlenir.
4. idrar rengi ve miktari gézlenir.

| Dikkat: Sonda ¢ekilmemelidir. Torba zemine degmemelidir. Kapali sistem korunmalidir.

| Olasi Riskler: Enfeksiyon, sonda tikanmasi, cekilme, idrar kagirma.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

idrar gelmemesi, renk degisikligi, agri, ates, sizinti.

| Beklenen Kazanim: Sonda gtivenligi korunur, drenaj surer.
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1.12 Elbiselerin Giyimi

e

AMAC

Bireyin temiz, rahat ve glvenli bicimde giyinmesini saglamak, bagimsizligini desteklemek.

GEREKLI MALZEMELER

Temiz giysi, uygun i¢ camasiri, corap, gerekirse yardimci giyinme araclari.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Birey giyinebiliyorsa desteklenir.

2. Giysiler temiz, pamuklu, rahat ve hareketi kisittamayan 6zellikte secilir.
3. Kol veya bacakta gug kaybi varsa dnce etkilenmis taraf giydirilir.

4. Cikarma isleminde 6nce saglam taraf cikarilir.

Dikkat: Giysiler 6nden acik, lastikli veya kolay kapanabilir 6zellikte olmalidir. Bireyin tercihlerine
saygi gosterilmelidir.

| Olasi Riskler: Hareket kisithligi, rahatsizlik, cilt tahrisi.

| Beklenen Kazanim: Birey uygun bicimde giydirilir, konfor saglanir.

Kovancilar MYO — Bakim Hizmeti Uygulama Rehberi — 17. Sayfa



2. KISISEL BAKIM

2.1 Cilt Saghgi ve Bakimi

AMAC

Cilt butanliguna korumak, enfeksiyon riskini azaltmak, tahris ve yara olusumunu énlemek.
GEREKLI MALZEMELER

Ihk su, yumusak bez, havlu, nemlendirici krem, eldiven, uygun cilt bakim tranleri.
UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Eller yikanir ve gerekirse eldiven giyilir.

2. Cilt; kizarikhk, kuruluk, dokuntd, catlak ve yara agisindan degerlendirilir.
3. Cilt uygun yontemle temizlenir.

4. Gerekli bolgelere nemlendirici uygulanir.

5. GUnluk bakim strdurular ve koruyucu dnlemler desteklenir.

| Dikkat: Alerjen Grinlerden kaginilmahdir. Cilt asiri ovalanmamahdir.

| Olasi Riskler: Kuruluk, catlak, cilt tahrisi, alerjik reaksiyon, enfeksiyon.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Ciltte acik yara, uzun suren kizarikhk, yaygin dékintd, mantar siphesi, iltihap bulgulari.

| Beklenen Kazanim: Cilt temiz, nemli ve batinlugund koruyan yapida olur.
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2.2 Saglarin Bakimi

AMAC

Sag ve sacli derinin temizligini saglamak, bireyin konforunu ve kisisel gérinimunu desteklemek.
GEREKLI MALZEMELER

Sampuan veya uygun sabun, 1lk su, havlu, tarak, sa¢ kurutma makinesi, yatakta bakim igin sa¢
ytkama kuveti.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Birey sa¢ bakimini yapabiliyorsa desteklenir.

2. Saclar haftada bir-iki kez, gerekirse daha sik yikanir.

3. Su sicakhgi dirsek i¢ yuzu ile kontrol edilir.

4. Sampuan uygulanir ve sag dipleri nazikce temizlenir.

5. Sa¢ durulanir, yumusak havlu ile kurulanir.

6. Gerekirse kurutma makinesi uzaktan tutularak kullanilir.
7. Temiz tarakla sag sekillendirilir.

| Dikkat: Su sicakligi iyi ayarlanmalidir. Tarak ve sa¢ bakim malzemeleri kisiye 6zel olmalidir.

| Olasi Riskler: Usiime, sacli deride tahris, kepek artisi.

| Beklenen Kazanim: Sag ve sacli deri temizlenir, bireyin rahatligi desteklenir.
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2.3 Biyik-Sakal Tirasi

AMAG

Yuz hijyenini saglamak, tahris ve enfeksiyonu dnlemek, duzenli kisisel gérinimu desteklemek.

GEREKLI MALZEMELER

Tiras kopugu veya jel, jilet veya tiras makinesi, sicak havlu, su, havlu, nemlendirici krem.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Cilt sicak su, sicak havlu veya tiras jeli ile yumusatilir.

2. Tiras kopugu veya jel dairesel hareketlerle uygulanir.

3. Tiras elmacik kemiklerinden baslanarak ¢ceneye dogru yapihr.

4. Boyun en son tiras edilir; cene alti ve boyun tirasi asagidan yukari yapilir.
5. Dudak Ustl bélgesi gerginlestirilerek yukaridan asagi tiras edilir.

6. Tiras sonrasi yuz yikanir, kurulanir ve uygun nemlendirici uygulanir.

Dikkat: Tiras malzemeleri kisiye 6zel olmalidir. Kesik olusturmamaya dikkat edilmelidir. Kolonya
yerine nemlendirici tercih edilmelidir.

| Olasi Riskler: Kesik, tahris, kil dénmesi, enfeksiyon.

| Beklenen Kazanim: YUz temiz ve bakimli olur, cilt tahrisi azaltihr.
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2.4 Istenmeyen Tiiylerin Temizlenmesi

AMAG

Kisisel hijyeni, konforu ve dizenli gérunimu desteklemek.

GEREKLI MALZEMELER

Jilet, thy dokucu krem veya jel, agda veya epilatdr, havlu, su, eldiven, nemlendirici.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Temizlenecek boélge hazirlanir.
2. Secilen ydnteme gore tuyler temizlenir.
3. Jilet kullaniliyorsa islem kil ¢ikis yénine uygun yapilir.

4. Islem sonrasi bélge temizlenir ve gerekirse nemlendirilir.

Dikkat: Hassas bolgelerde tahris olusturmamaya dikkat edilmelidir. Mahremiyet korunmalidir.
| Olasi Riskler: Cilt tahrisi, kesik, alerjik reaksiyon, batik olusumu.

I Beklenen Kazanim: istenmeyen tiiyler glivenli sekilde temizlenir, hijyen ve konfor artar.
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2.5 Banyo

AMAC
Vicut temizligini saglamak, enfeksiyon riskini azaltmak, bireyin rahatligini ve iyi olusunu
desteklemek.

GEREKLI MALZEMELER

Sabun veya sampuan, havlu, lif, bornoz, temiz giysi, eldiven, su gegirmez 6rtu.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Birey yapabiliyorsa banyoya aktif katilimi desteklenir.

2. YUz, Ust ekstremiteler, govde, sirt, alt ekstremiteler ve mahrem bdélge uygun sirayla temizlenir.
3. Durulama yapltlir.

4. Vacut kurulanir.

5. Temiz giysiler giydirilir.

Dikkat: Su sicakligi kontrol edilmelidir. Birey banyoda tsutilmemelidir. Kullanilan havlu, lif ve sabun
kisiye 6zel olmahdir.

| Olasi Riskler: Usiime, kayma-diisme, cilt tahrisi, mahremiyet ihlali.

I Beklenen Kazanim: Vicut temizligi saglanir, rahatlama olur, enfeksiyon riski azahr.
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2.6 Yatak Yaralarinin Degerlendirilmesi ve Onlenmesi

AMAG

Basing yarasi olusumunu 6nlemek, erken belirtileri saptamak ve uygun énlemleri almak.

GEREKLI MALZEMELER

Eldiven, havlu, nemlendirici, yastik, pozisyon destekleri, havali yatak.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Kulak, omuz, dirsek, kurek kemigi, sakrum, kalga, diz ve topuk bélgeleri degerlendirilir.
2. Cilt temiz ve kuru tutulur.

3. Nemlendirici uygulanir.

4. Pozisyon degisiklikleri duzenli yapihr.

5. Carsaf gergin tutulur.

6. Gerekirse havali yatak kullanihr.

7. Sivi ve beslenme destegi strduralar.

Dikkat: Ayni pozisyonda uzun sire birakilmamalidir. Islak veya kirisik ¢carsaf kullanilmamahdir.

| Olasi Riskler: Basing yarasi, cilt aciimasi, enfeksiyon, agri.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Kizarikhdin gegmemesi, acgik yara, kétu koku, akinti, enfeksiyon bulgulari.

| Beklenen Kazanim: Basi yarasi gelisimi énlenir veya erken dénemde saptanir.
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2.7 Pozisyonlama

AMAG

Konfor saglamak, basing yaralarini dnlemek, dolasim ve solunumu desteklemek.

GEREKLI MALZEMELER

Yastiklar, destek rulosu, havali yatak, carsaf.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Sirtlstu yatista bas, diz ve kollar uygun yastiklarla desteklenir.

2. Oturur pozisyona gegis yavas yapilir; bel, boyun ve diz alti desteklenir.
3. Yan yatista sirt, kalga, diz arasi ve kollar desteklenir.

4. YUzUstu yatis gerekiyorsa omuz, kalca ve diz uygun yastiklarla desteklenir.

Dikkat: Pozisyon degisikligi yavas yapilmahdir. Solunum sikintisi olan bireylerde yari oturur pozisyon
tercih edilebilir.

I Olasi Riskler: Bas dénmesi, disme, agri, eklem zorlanmasi, basing yarasi.

I Beklenen Kazanim: Bireyin rahatligi artar, basi yarasi ve solunum sikintisi riski azahr.

Kovancilar MYO — Bakim Hizmeti Uygulama Rehberi — 24. Sayfa



3. TEMizZLiK VE GUVENLIK

3.1 Yatagin Temizligi ve Duzeni

AMAGC

Yatagin temiz, kuru, gergin ve guvenli olmasini saglamak; konforu artirmak ve basi yarasi riskini
azaltmak.

GEREKLI MALZEMELER
Temiz carsaf, yastik kilifi, su gecirmez 6rtu, kirli torbasi, eldiven.
UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Birey omuz ve kalcadan desteklenerek yana cevrilir.
2. Kirli carsaf toplanir.

3. Temiz carsaf alt kisma yerlestirilir.

4. Birey diger yana cevrilir ve islem tamamlanir.

5. Carsaf gerginlestirilir.

6. Yastik kilifi gerekiyorsa degistirilir.

Dikkat: Carsaf islak, kirisik veya kath birakilmamalidir. Bel saghigr korunmalidir.
| Olasi Riskler: Basi yarasi, disme, bel zorlanmasi, enfeksiyon yayilimi.

| Beklenen Kazanim: Temiz, kuru ve dizenli yatak ortami saglanir.
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3.2 Oda Temizligi ve Duzeni

AMAG

Saglikli, gtivenli ve konforlu bir bakim ortami olusturmak.

GEREKLI MALZEMELER

Temizlik malzemeleri, toz bezleri, ¢cop torbasi, dezenfektan, havalandirma imkani.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Oda havalandirilir.

2. GUnluk ytzey temizligi yapilir.

3. Sik kullanilan esyalar ulasilabilir yerlere yerlestirilir.

4. Gece aydinlatmasi kontrol edilir.

5. Telefon, kumanda ve ¢agri araglari uygun yerde bulundurulur.

6. Yardimci araclarin temizligi ve guvenligi kontrol edilir.

Dikkat: Oda cok kalabalik esya ile doldurulmamalidir. Zeminde dismeye neden olacak nesneler
birakilmamalidir.

| Olasi Riskler: Disme, yaralanma, yénelim bozuklugu, enfeksiyon riski artisi.

I Beklenen Kazanim: Duzenli, aydinlik, gtivenli ve rahat bir bakim ortami saglanir.
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3.3 Ev ici Tehlikelere Karsi Korunma

AMAG

Ev ici kazalari, dusmeleri, yaniklari ve yaralanmalari 6nlemek.

GEREKLI MALZEMELER

Tutamaklar, kaymaz paspas, koruyucu priz kapaklari, sabitleyici malzemeler, yangin givenlik
ekipmanlari.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Kesici-delici aletler guvenli alana kaldirihr.

2. Yatak yuksekligi ve guvenligi kontrol edilir.

3. Tutamaklar uygun alanlara yerlestirilir.

4. Banyo ve tuvalet zemini kaymaz hale getirilir.

5. Halilar sabitlenir, esikler duzeltilir.

6. Elektrik prizleri ve temizlik malzemeleri gtivenli hale getirilir.

7. Pencere, balkon, mutfak ve yangin gtivenligi kontrol edilir.

Dikkat: Bireyin hareket durumuna gére givenlik plani kisisellestirilmelidir. Ozellikle gece giivenligi
ayrica degerlendirilmelidir.

| Olasi Riskler: Diisme, yanik, elektrik carpmasi, zehirlenme, travma.

| Beklenen Kazanim: Ev ici riskler azaltilir, glivenli yasam ortami saglanir.
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3.4 Ilag¢ Kullanimi ve Saklanmasi

AMAG

flaclarin dogru zamanda, dogru sekilde ve giivenli kosullarda kullaniimasini saglamak.

GEREKLI MALZEMELER

flac kutulary, ilac cizelgesi, su, ila¢ saklama alan.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Ilag cizelgesi hazirlanir veya kontrol edilir.

2. flag uygun saatte hazirlanir.

3. Dogru birey, dogru ilag, dogru doz, dogru zaman ilkeleri dogrulanir.
4. Tlag guvenli bicimde uygulanr.

5. flacin alindigindan emin olunur.

6. Ilaclar uygun kosullarda saklanir.

Dikkat: ilaclar karistirlmamalidir. Soguk zincir ilaclar uygun kosulda saklanmalidir.

| Olasi Riskler: Yanlis ila¢ kullanimi, doz hatasi, ila¢ etkilesimi, yan etki, zehirlenme.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Alerjik reaksiyon, ilag yan etkisi, ila¢ sonrasi biling degisikligi, kusma, dékuntd, solunum sikintisi.

| Beklenen Kazanim: ilac tedavisi giivenli ve dogru sekilde strdaralir.
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4.1 Egzersiz

AMAC
Hareket kabiliyetini desteklemek, kas guctnu korumak, dolasim ve solunumu iyilestirmek,

bagimsizhgr artirmak.

GEREKLI MALZEMELER
Rahat giysi, uygun ayakkabi, tekerlekli sandalye, yatak, destek yastiklari.
UYGULAMA BASAMAKLARI

1. GUn i¢ine yayillmis hareket plani olusturulur.

2.Yurume, merdiven ¢ikma veya ev ici aktivitelere katihm desteklenir.
3. Tekerlekli sandalyede kol, bacak ve gévde egzersizleri yaptirilir.

4. Yatakta eklem hareket acikligi egzersizleri uygulanir.

5. Aktivite sirasinda birey gozlenir.

Dikkat: Zorlayici hareketlerden kaginilmalidir. Aktivite sabah ilk kalkislarda yavas baslatiimalidir.
Dusme riski olan birey yalniz birakilmamahdir.

| Olasi Riskler: Diisme, bas dénmesi, kas zorlanmasi, yorgunluk.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Egzersiz sirasinda gégus agrisi, nefes darhgi, ani gugsuzlik, bayginlik hissi.

| Beklenen Kazanim: Hareket diizeyi artar, kas-eklem fonksiyonlari desteklenir.
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4.2 Oturma Duzeni ve Oturma Yiizeyinin Uygunlugu

AMAG

Rahat, guivenli ve fonksiyonel oturmayi saglamak.

GEREKLI MALZEMELER
Uygun sandalye veya koltuk, destek yastiklari.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Sandalye derinligi bireyin diz arkasini rahatsiz etmeyecek sekilde ayarlanir.
2. Oturma yuksekligi ayaklarin yere temas edecegi sekilde belirlenir.
3. Sirt destegi kalcadan omuza kadar destek verecek bicimde ayarlanir.

4. Kolgak yuksekligi uygun hale getirilir.

Dikkat: Cok alcak veya cok yuiksek oturma yuzeylerinden kaginilmalidir. Denge sorunu olan
bireylerde destek artirilmahdir.

I Olasi Riskler: Disme, kalkmada zorlanma, durus bozuklugu, agri.

I Beklenen Kazanim: Glvenli ve rahat oturma saglanir.
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4.3 Yer Degistirme (Transfer)

AMAC

Yataktan sandalyeye veya sandalyeden yataga guUvenli transfer saglamak.
GEREKLI MALZEMELER

Transfer kemeri veya kusak, tekerlekli sandalye, yatak.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Transfer kemeri gerekiyorsa bel cevresine baglanir.

2. Tekerlekli sandalye yataga uygun aclyla yaklastirilir ve frenlenir.

3. Birey yatak kenarina alinir.

4. Ayaklar yere temas ettirilir ve kisa sire dengesi degerlendirilir,

5. Bakim veren bireyin éntinde durur, uygun destekle ayaga kaldirir.

6. KontrollU bicimde sandalyeye veya yataga oturtur.

Dikkat: Cekistirme yapilmamalidir. Bas donmesi varsa beklenmelidir. Transfer sirasinda bel saghgi
korunmalidir.

| Olasi Riskler: Disme, bas donmesi, bel zorlanmasi, eklem yaralanmasi.

I Beklenen Kazanim: Glvenli transfer saglanir, disme riski azaltilir.
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4.4 Carsafla Tasima

AMAG

Yataga bagimli bireyin baska bir yataga veya ylzeye guivenli bicimde tasinmasini saglamak.

GEREKLI MALZEMELER

Saglam carsaf veya tasima ortusu.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Carsaf uzunlamasina katlanarak bireyin altina yerlestirilir.
2. Yardimci kisi ile birlikte dort kdseden uygun tutus saglanir.
3. Es zamanli ve kontrollU hareketle birey diger yataga aktarihr.

4. Yeni yatakta pozisyonlama yapilir.

Dikkat: Ani ve uyumsuz hareketlerden kaginilmalidir. Bireyin bas-boyun ve gévde destegi
korunmalidir.

I Olasi Riskler: Disme, surtinmeye bagli cilt hasari, bakim verenlerde bel zorlanmasi.

I Beklenen Kazanim: Birey guivenli ve kontrolli sekilde tasinir.
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5.1 Beslenme

AMAGC

Yeterli ve dengeli beslenmeyi desteklemek, genel saghk durumunu korumak.

GEREKLI MALZEMELER

Uygun besinler, icecekler, 6guin plani, su.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. GUnluk beslenme plani olusturulur.

2. Dort temel besin grubuna 6gtnlerde yer verilir.
3. Ozel diyet varsa buna uygun meni hazirlanir.
4. Gunlak sivi alimi desteklenir.

5. 0gln saatleri dizenli surdardlar.

Dikkat: Diyabet, bobrek yetmezligi, hipertansiyon ve yutma guc¢lugu olan bireylerde diyet kisitlari
dikkate alinmalidir.

| Olasi Riskler: Yetersiz beslenme, susuzluk, hipoglisemi, kilo kaybi.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR
istahsizlik, kilo kaybi, yutma glicligd, bulanti, kusma, ishal.

I Beklenen Kazanim: Dengeli beslenme surdurilur, enerji ve saglik durumu desteklenir.
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5.2 Yiyecek ve Icecek Hazirhgi

AMAG

Besin guvenligini saglamak, zehirlenme riskini azaltmak ve uygun diyet hazirlamak.

GEREKLI MALZEMELER

Temiz mutfak ekipmani, uygun saklama kaplari, gvenli besinler.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Kullanilacak besinler bozulma acgisindan degerlendirilir.
2. Sebze ve meyveler uygun sekilde yikanir.

3. Besinler bireyin diyetine uygun hazirlanir.

4. Pisirme ve servis hijyen kurallarina uygun yapihr.

5. Artan gidalar uygun kosulda saklanir.

Dikkat: Sebze ve meyvelerde deterjan veya camasir suyu kullanilmamalidir. Son kullanma tarihi
gec¢mis urunler tuketilmemelidir.

| Olasi Riskler: Besin zehirlenmesi, uygunsuz diyet uygulamasi, enfeksiyon.

I Beklenen Kazanim: Besinler gUvenli ve uygun sekilde hazirlanir.
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5.3 Yemek Yeme ve Yemek Yedirme

AMAG

Bireyin guvenli, yeterli ve konforlu sekilde beslenmesini saglamak.

GEREKLI MALZEMELER
Yemek 6nligu, uygun tabak, bardak, kasik-catal, pecete, destek yastigi.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Birey kendi yiyebiliyorsa 6z bakim becerisi desteklenir.
2. Yemekler uygun kivamda hazirlanir.

3. Yardimla beslemede kuguk lokmalar verilir.

4. Her lokma yutulduktan sonra yenisi verilir.

5. Yemek sonrasi birey bir stre dik pozisyonda tutulur.

6. Sivi alimi desteklenir.

Dikkat: Acele edilmemelidir. Yutma gucligu olan bireylerde kivam ayari yapilmalidir. Aspirasyon

riski degerlendirilmelidir.

| Olasi Riskler: Bogulma, aspirasyon, yetersiz beslenme, sivi eksikligi.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Yutma guc¢ligu, oksurukle yeme, sik bogazina kagma, kilo kaybi.

| Beklenen Kazanim: Birey guvenli ve yeterli bicimde beslenir.
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5.4 Agizdan Beslenemeyen Bireyde izlem

AMAG

Alternatif beslenme gereksinimi olan bireyin gtvenli bicimde izlenmesini saglamak.

GEREKLI MALZEMELER

Kilo takip formu, beslenme plani, ilgili beslenme ekipmani.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Istahsizlik, kilo kaybi, yutma guicliigi ve yara olusumu goézlenir.
2. Doktor ve diyetisyen 6nerisine gore beslenme yolu uygulanir.
3. Duzenli kilo takibi yapilir.

4. Degisiklikler kayit altina alinir.

Dikkat: Beslenme yolu degisiklikleri profesyonel 6neri olmadan yapilmamalidir.

| Olasi Riskler: Malnutrisyon, kilo kaybi, sivi eksikligi, aspirasyon.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Hizli kilo kaybi, yutamama, genel durumda bozulma.

| Beklenen Kazanim: Bireyin beslenme durumu duzenli izlenir ve uygun yénlendirme saglanir.
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6. YASAMA KATILIM

6.1 Yasama Katilimin Desteklenmesi

AMAC
Bireyin sosyal, kulturel, psikolojik ve toplumsal yasama katilimini desteklemek.

KAPSAM

Evde bakim alan bireylerde iletisim, sosyal katilim, egitim, Uretkenlik ve haklara erisim suregleri.

GEREKLI MALZEMELER

Iletisim araclari, etkinlik materyalleri, yénlendirme bilgileri, sosyal destek kaynaklari.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Bireyle saygili ve guclendirici iletisim kurulur.

2. Gunluk olaylar, anilar ve planlar hakkinda konusulur.

3. Bireyin ilgi alanlarina yonelik etkinlikler planlanir (muzik, okuma, el isi, bahge).
4. Aile ve arkadas ziyaretleri tesvik edilir.

5. Telefon, tablet veya televizyon gibi iletisim araglarina erisim desteklenir.

6. Toplumsal etkinliklere ve dini/kulturel aktivitelere katihm kolaylastirilir.

7. Bireyin haklari ve sosyal hizmetlere erisimi konusunda bilgilendirme yapilir.

Dikkat: Bireyin kararlari ve tercihleri 6n planda tutulmaldir. Yalnizlik ve izolasyon belirtileri takip
edilmelidir.

| Olasi Riskler: Sosyal izolasyon, depresyon, motivasyon kayb, iletisim kopuklugu.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Uzun sureli ice kapanma, aglama noébetleri, yeme-icme reddi, kendine zarar verme dusuncesi.

| Beklenen Kazanim: Birey sosyal ve duygusal acidan desteklenir, yasam kalitesi artar.
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7. ACIL DURUMLAR

7.1 Dusme Sonrasi Mudahale

AMAC
Dusme sonrasi bireyin guvenligini saglamak, yaralanmayi degerlendirmek ve uygun mudahaleyi

gerceklestirmek.

GEREKLI MALZEMELER

Telefon, ilk yardim malzemeleri, battaniye.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Bireye sakin bir sesle seslenilir ve bilinci degerlendirilir.

2. Hareket ettirilmeden dnce agri, sislik veya deformite varligi sorgulanir.

3. Bas, boyun veya sirt yaralanmasi suphesi varsa birey yerinden oynatilmaz, acil yardim ¢agrilir.
4. Birey guvende ise yavasca desteklenerek uygun pozisyona alinir.

5. Yaralanma varsa ilk yardim uygulanir.

6. Durum kayit altina alinir ve sorumlu kisiye bildirilir.

Dikkat: Birey aceleyle kaldirlmamalidir.. Omurga yaralanmasi suphesinde kesinlikle hareket
ettirilmemelidir.

| Olasi Riskler: Kirik, cikik, kafa travmasi, i¢ kanama.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Biling kaybi, siddetli agri, deformite, bas veya boyun yaralanmasi siphesi.

| Beklenen Kazanim: Disme sonrasi dogru midahale ile ikincil yaralanma riski azaltihr.
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7.2 Bogulma ve Yabanci Cisim Kagmasi

AMAG

Yabanci cisim veya besin kagmasi durumunda hizli ve dogru mudahale saglamak.

GEREKLI MALZEMELER

Telefon (acil arama icin).

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Birey 6ksuruyorsa 6ksurmesi tesvik edili, midahale edilmez.
2. Oksuiremiyorsa, nefes alamiyorsa veya morariyorsa acil yardim cagrilir,
3. Bilingli bireyde Heimlich manevrasi uygulanir.

4. Bilingsiz bireyde temel yasam destegi baslatilir.

Dikkat: Parmakla kér tarama yapilmamalidir. Birey panikletiimemelidir.
| Olasi Riskler: Solunum yolu tikanmasi, biling kaybi, kardiyak arrest.

I Beklenen Kazanim: Hizli midahale ile solunum yolu acilir, yasamsal tehlike azaltilr.
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7.3 Ates ve Genel Durum Bozuklugu

AMAG

Ates ve genel durum bozuklugunu erken fark etmek ve uygun midahaleyi saglamak.

GEREKLI MALZEMELER

Termometre, su, havlu, telefon.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Ates olculur ve degerlendirilir.

2. Bol sivi alimi saglanir.

3. Giysiler hafifletilir, oda havalandirihr.
4. Ihk kompres uygulanabilir.

5. Saghk profesyoneline bilgi verilir.

Dikkat: 38,5°C Uzeri ateste mutlaka saglik profesyoneline basvurulmalidir. Biling degisikligi, titreme
veya ndbet varsa acil yardim ¢agrilmahdir.

| Olasi Riskler: Dehidrasyon, febril konvulsiyon, sepsis.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR

Yuksek ates, bilin¢ degisikligi, titreme, nébet, solunum sikintisi.

I Beklenen Kazanim: Ates erken fark edilir, komplikasyonlar 6nlenir.
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8. UZUN SURELI YATAKTA KALMA DURUMUNDA BAKIM

8.1 Uzun Sureli Yatakta Kalan Bireyde Kapsamli Bakim

AMAC
Uzun sure yataga bagimli bireyin komplikasyonlarini 6nlemek, konforunu ve saghgini korumak.
KAPSAM

Hareket kisithhgi nedeniyle uzun sire yatakta kalan bireylerde butincul bakim uygulamalari.

GEREKLI MALZEMELER

Havali yatak, pozisyon yastiklari, nemlendirici, temiz ¢arsaf, egzersiz ekipmanlari, beslenme
malzemeleri.

UYGULAMA BASAMAKLARI

1. Her 2 saatte bir pozisyon degisikligi yapilir.

2. GUnluk cilt degerlendirmesi ve bakimi uygulanir.

3. Pasif veya aktif eklem hareket egzersizleri yaptirihr.

4. Yeterli beslenme ve sivi ahmi saglanir.

5. AGiz, g6z, kulak ve burun bakimi dizenli yapilir.

6. Psikolojik destek ve sosyal iletisim sturduralar.

7. Tum bakim kayit altina alinir.

Dikkat: Basi noktalari surekli izlenmelidir. Beslenme yetersizligi ve dehidrasyon erken fark
edilmelidir. Bireyin onuru ve mahremiyeti her zaman korunmalidir.

Olasi Riskler: Basi yarasi, pnémoni, derin ven trombozu, kontraktlr, malnitrisyon, depresyon.

YONLENDIRME GEREKTIREN DURUMLAR
Acik yara, ates, solunum guclugu, biling degisikligi, bacaklarda sislik veya agri.

Beklenen Kazanim: Komplikasyonlar énlenir veya erken donemde saptanir, bireyin yasam kalitesi
desteklenir.

DEGERLENDIRME & KAYIT

Pozisyon degisimleri dizenli mi? Cilt batunligu korunuyor mu? Beslenme yeterli mi? Tum bakim
uygulamalari, cilt bulgulari, pozisyon saatleri ve gézlemler eksiksiz kaydedilir.
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Bu rehber, Kovancilar Meslek Yiksekokulu Bakim Hizmetleri Programi kapsaminda hazirlanmistir.
Tum uygulamalar ilgili saglik mevzuati ve etik ilkeler ¢ercevesinde yurutilmelidir. — 2026
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Klinik Uygulama Rehberi: Sonda ve Kanul Bakimi

Saglik profesyonelleri ve bakim personeli i¢in invaziv tup yonetimi, beslenme
ve solunum yolu guvenligi basvuru kartlari.
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Hasta Bakim ve Klinik Uygulama Rehberi - Bolum 8.2, 8.3, 8.4
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Uc Kritik Yasam Yolu

Nazogastrik Sonda

Burundan mideye uzanan, kisa-orta
vadeli enteral beslenme hatti.

Gastrostomi (PEG)

Karin duvarindan dogrudan mideye
acilan, uzun vadeli ve gtvenli
beslenme stomasi.

Trakeostomi

Boyundan trakeaya acilarak
enfeksiyonu onleyen ve solunumu
destekleyen dogrudan hava yolu.




Evrensel Bakim Dongusu

2. Uygulama

Hijyen kurallarina ve
sterilizasyona (trakeostomi) tam
uyum ile planlanan beslenme
veya bakimin gergeklestiriimesi.

1. Hazirlik

Planin gdzden gecirilmesi,
malzemelerin eksiksiz

toplanmasi ve dogru pozisyonun
(yar oturur vb.) saglanmasi.

4. Kayit

Islem saati, uygulanan miktar
ve olagan digi tim Klinik
gozlemlerin hasta dosyasina
islenmesi.

3. Degerlendirme
Tup sabitliginin, bireyin
toleransinin ve olasi risk

(enfeksiyon, solunum
sikintisi) bulgularinin kontroli.




Nazogastrik (NG) Sonda ile Beslenme

Burun Boslugu ------

Ozofagus

Amag ve Kapsam

Nazogastrik sondanin giivenli kullanimini korumak ve
burundan mideye uzanan sonda ile beslenen bireylerde
yeterli beslenmeyi saglamak.

Gerekli Malzemeler

Sorumluluk, saglik profesyoneli 6nerisiyle bakim
personeli veya 6grencidedir.

7 <
(= ~
e
= i
. L
Ll =l
Beslenme Onerilen Su Eldiven ve
enjektoru mama Temiz bez
\ v,
\ 2
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NG Beslenme Uygulama Adimlari

2 Mamag

3. Pozisyon
(Kritik)

Bireye yari oturur
pozisyon verilir. Bu
pozisyon, aspirasyon

1. Kontrol ve

Temizlik é}f

Sondanin yeri ve
sabitligi kontrol edilir.

4. Uygulama ve
Yikama &5°

7

Beslenme yavag ve
kontrollu verilir. Islem

5. Sonrasi

Hazirhgi = = Takip

Beslenme icin
onerilen mama,

Birey islem bittikten
sonra da bir sure yari

Burun gevresi enjektore kesinlikle riskini en aza sonunda sonda oturur pozisyonda
temizlenirken sonda hava birakilmadan indirmek icin uygun miktarda su ile tutulmaya devam
desteklenir. cekilir. zorunludur. temizlenir. edilir.
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NG Sonda Guvenligi ve Klinik Degerlendirme

Dikkat Edilecek Noktalar ve Riskler

r
Kesinlikle Yapiimamali

Q Sonda yerinden oynadiysa asla igeri
itilmemelidir.

Q Tikali sonda acilmasi icin zorlanmamalidir.
® Beslenme ¢ok hizli verilmemelidir.

Degerlendirme Kontrol Listesi

I: :l Sonda yerinde mi?

I: ] Beslenme birey tarafindan
tolere edildi mi?

I: :l Uygulama sirasinda oksuruk
gelisti mi?

Olasi Komplikasyonlar

r@ Sonda kaymasi =9 Aspirasyon atmisi
"'H" Tikanma /' Burun tahrisi
g@ Aspirasyon Q.,t Kusma

[ :l Kusma veya ogurme var mi?
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Gastrostomi Bakimi ve Beslenme

Stoma Yeri

Amac ve Kapsam

Karin duvarindan mideye acilan beslenme tiipii (stoma)
bélgesinin sagligini korumak ve giivenli enteral
beslenmeyi stirdirmek. Uygulama oncesi tiip ¢cevresi
kizariklik, akinti ve yara acisindan gozlenmelidir.

po
z

\\.._\h

s

Gerekli Malzemeler

Eldiven Temiz su ve
sabunlu bez

Gazli bez

Enjektor

Onerilen
besin ve su




Gastrostomi Temizlik ve Beslenme Donglisu

Hijyen Adimlari

Tip cevresi glinde en az bir kez
temizlenir ve kurulanir. Bolge
kesinlikle nemli birakilmamalidir.

Beslenme Adimlari
~\
Bireye yari oturur pozisyon verilir.
J
\

g+ —a

[Sul + [Besin] + [Su] = [Giivenli Kapatma] y

[

Islem 6ncesi eller yikanir ve eldiven
giyilir.

f’? Tip kapadi acilir; once uygun miktarda su verilir.

Onerilen besin yavasca uygulanir.

}/f Islem sonunda tekrar su verilerek tiip yikanir.

Tiip kapatilir, bélge gozlenir ve hasta bir siire yari
AN oturur pozisyonda tutulur.
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Enteral Beslenme Karsilastirma Matrisi

Nazogastrik (NG) Sonda

Gastrostomi (PEG)

Giris Yolu

Burun boslugundan
mideye

((_\SQ Karin duvarindan dogrudan
S mideye

Kullanim
Suresi

Kisa ve orta vadeli
beslenme

m Uzun vadeli, kalici
beslenme ihtiyaci

Bakim Odagi

kaymayi engelleme

%’) Stoma bélgesi hijyeni, cildi
7=~ kuru tutma

Sonda kayarsa itilmez

ZVS: Burun tahrisini 6nleme,
i
>/
S

tarafindan yeniden takilmaz,
cekilmeye karsi korunmalidir

y Tup cikarsa bakim veren
S
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Trakeostomi Bakimi

Amac ve Kapsam

Trakeostomi gevresinin temizlidini saglamak, enfeksiyon
ve tikanmayi onlemek, dogrudan solunumu desteklemek.
Bu uygulama 6zel egitim gerektirir. Ortam nemi
degerlendirilmeli ve oda mutlaka havalandiriimalidir.

Gerekli Malzemeler

( Z ;\\
Antiseptik sollisyon
Eldiven ve temiz bez Uygun nemlendirme
desteqi
s N
Trakeostoma ve Kanil \k j}
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Trakeostomi Hijyeni ve Solunum Yonetimi

Adim 1

Eller yikanir ve eldiven giyilir. Yiiz ve boyun ilik
sabunlu bezle temizlenir, durulanir ve kurulanir.

Adim 2

Trakeostomi cevresi doktor onerisine

uygun antiseptik sollisyon ile dikkatlice
temizlenir.

Adim 3

Temizlenen bolge steril gazl bez ile
korunur. Gerekirse kaniil 6niine temiz
koruyucu bez yerlestirilir.

Adim 4

=\

@ /gw'\ Islem boyunca sekresyon, tikanma
= ‘ ve enfeksiyon bulgulari izlenir.
_Jl_ﬁ\t\_) N || Bireyin solunumu ve rahatlig

/) suirekli degerlendirilir.

A Kritik Cevre Kontrolu: Oda

havasi ¢cok kuru olmamalidir ve

ortam havalandiniimaldir.



I Solunum Giivenligi ve Kaniil Riskleri

Kanul kesinlikle bukilmemeli ve bakim sirasinda yerinden
oynatiimamalidir! Trakeostomi bakimi daima saglik profesyoneli
gozetiminde veya 0zel egitimli personelce yapiimalidir.

?. 7.
! )

z.
:

ikkat/y ' ikkﬂ/y . ikkat/y .

Enfeksiyon ve Tahris Kanil Tikanmasi Solunum Sikintisi
Aclk stoma ve cevre dokuda cilt Kurumus sekresyonlarin hava Oksijenasyonun dusmesi veya
tahrisi veya patojen uremesi. yolunu bloke etmesi. mekanik solunum engeli.

Degerlendirme Sorulari: Kanil cevresi temiz mi? Solunum rahat mi? Enfeksiyon bulgusu var mi?
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Kirmizi Bayraklar: Acil Yonlendirme Gerektiren Durumlar

™ Nazogastrik Riskler Jll [® Gastrostomi Riskleri il [® Trakeostomi Riskleri

Yogun sekresyon, kotu
koku, kizarikhk

Sonda gikmas| Stoma bolgesinde agri

Tikanma
Nefes almada

zorlanma

Yogun akinti veya

Beslenme esnasinda kotu koku

oksuruk veya kusma

Tupun ¢ikmasi Kanul yer degisikligi

Karinda sislik

Hastada morarma
(siyanoz)

Ishal veya karinda

Beslenme intoleransi sislik
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Klinik Kayit ve Takip

e

Tum uygulamalarin sonunda
yasal ve klinik takip icin
asagidaki veriler hasta
dosyasina eksiksiz islenmelidir:

| Beslenme veya bakimin yapildigi kesin saat.

| Verilen mamanin ve suyun (yikama dahil) tam hacmi.

| Tup/Kaniil gevresinin durumu, hastanin rahatlig.

Tolerans ve Anormallikler
Hastanin beslenmeyi tolere edip etmedigi ve gozlemlenen

tiim oladan digl durumlar (oksrik, kizarklik vb.).




Beklenen Kazanimlar:
Guvenli Bakim, Kaliteli Yasam

Beslenme Giivenligi Stoma ve Doku Saghgi Solunum Biitiinliigii
(NG) (PEG) (Trakeostomi)
| | 1 | 1 |
Sondanin dogru Gastrostomi bolgesi Kanul cevresi temiz
pozisyonu korunur, temiz ve tutulur, ttkanmalar
hastanin giinliik kalori enfeksiyondan uzak onlenir ve
ve sivi ihtiyaci kalir, uzun vadeli hastanin hayati
aspirasyon riski beslenme kesintisiz solunum guvenligi
olmadan guvenle surduruldr. eksiksiz desteklenir.
karsilanir.

Dikkatli gozlem ve hijyen, komplikasyonlari onlemenin en temel yoludur.
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