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SUTGU iMAM UNIVERSITESI
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
RISKLi YENIDOGAN iZLEM FORMU

Yenidoganin Annenin

Adi Soyadi
Adi Soyad: : Yasi
Cinsiyeti Kan Grubu :
Yas (gun) : Egitim Durumu :

Meslegi

Saglik Durumu :

Yasayan Cocuk Sayisi :

Dogum Sekli :
TIBBIi TANI :

YENIi DOGANIN GiRiSIMLERI
Kan Grubu :
Kan/Kan Uriinii Transfizyonu Yapildi mi? | YAPILDI YAPILMADI
Kan Degisimi Yapildi mi1? YAPILDI YAPILMADI
Fototerapi UYGULANIYOR UYGULANMIYOR
Bebegin Bakimi Nerede Surdurultyor? KUVEZDE KOTTO
YENIDOGANIN FiZIKSEL OLCUMLERI
Dogum tartisi : Su andaki Tartisi :
Dogum Boy Uzunlugu : Su andaki Gogus gevresi :
Dogum Bas Cevresi : Su andaki Karin Cevresi :
Su anda Fontanel Agik : [ Kapall {n
HAYATI BELIRTILER

ViucutIsist  : (ceeeeeeeee. ) Aksiller: (..o ) Rektal : (............. ) Diger:....cccoviinneeee.
Apikal Nabiz : (........... )
Solunum o (PP ) Spontan: (........... ) Respiratore bagl : (............ )

O2 Tedavisi : (........... ) O2 tedavisinin verilis yolu ve dozu : ..........cccvviieeeneenes




YENIDOGANIN REFLEKSLERI

VAR YOK
MORO () (.)
ARAMA () (D)
EMME-YUTMA () ()
YAKALAMA ( ) ( )
BABINSKI () ()
ADIM ATMA () ()
TONIK ENSE () ()
YENIDOGANIN BESLENMESI
Oral: () NGS: () V: ( )
Besin Turd: Anne Satd: () Diger:......ccooiiiiee
YENIDOGANIN BOSALTIMI
Diskilama: Normal: () Mekonyum: ( ) Diare : ( )
Konstipasyon : ( ) Distansiyon : ( ) Diger:.........coeoe
Idrar : Normal (......) Oliguri : ( ) Politri : ( )
Diger i
YENIDOGANIN DERi BULGULARI
Renk : Diren :
Nem : Pansuman :
Turgor : Kizariklik :
Odem : Pisik :
Dokanta : Diger :

Yara :




LABORATUAR BULGULARI :

KULLANILAN LV. SIVI VE iLAGLAR

SIVININ / ILACIN

ADI

DOZU VE

SIKLIGI

ENDIKASYONU




YAPILAN BAKIMLAR VE UYGULAMALAR

NASIL YAPILDI?/ SAAT

iMmzA

GOZ BAKIMI :

KULAK BAKIMI :

GOBEK BAKIMI :

ALT BAKIMI :

AGIZ BAKIMI :

POZISYON DEGISiMi :

ORAL BESLENME

GAVAJ ILE BESLENME :

l.V. KATATER ILE BESLENME :

ASPIRASYON :

DIGER :

OGRENCI HEMSIRE
ADI SOYADI
iMZA

Yenidoganin Apgar Skor Sistemi ile Degerlendirilmesi

Apgar skoru Gebelikyasi ___ hafta
Bulgu 0 1 2 1. dakika | 5. dakika | 10.dakika | 15.dakika | 20.dakika
Renk Mor yada | Viicut pembe | Tim viicut

soluk ekstremite pembe
mor
Kalp hizy | Yok <100/dk >100/dk
Refleks | Yok Yiiz Aglama ya
yamt burugturma | da aktif geri
cekme
Kas Gevsek Ekstremiteler | Aktif
tonusu fleksiyonda | hareket
Solunum | Yok Zayif, Giigli
diizensiz aflama
Toplam




FL-ACC: Agri degerlendirme Skalasi

Kategoriler

O

1

Yiiz ifadesi (Facial
expression)

Ozel bir ifade yok

Hafif kaslarini
catma, yuzunu
eksitme

YizUina burusturma
disierini stkma

Bacaklar (Legs)

Normal pozisyonda

Gergin, rahatsiz

Sag/ sola tekmeler
savurma

Hareketler Sakin Oner arkaya dénme Yay gibi kivrilma,
(Activity) silkinme
Aglama (Cry) Aglama yok Sizlanma, inleme Bagira bagira

seklinde aglama aglama, cigliklar
atma

Rahatlama Rahat Sarilma ve
(Conser) dokunmayla Hicbir sekilde

_ avutamama
avutuabilme

ANNE BEBEK ILETISIMI (Uygun olan siklar isaretlenip olumlu davramislara 1 puan

olumsuz davramslara 0 puan verilmeli)

Degerlendirme Kiriterleri

0 Puan

1 Puan

Oneriler

Emin ve glvenli tutus

Annenin bebegin yuzine

bakmasi

Bebegi oksamasi

Bebedgi sinirli veya gevsek tutus

Anne bebek g6z temasi yok

Az dokunmak, dokunmamak

veya bebegi sarsmak

Toplam Puan




LACTH EMZIRME OLGUM ARACI

Anne Adi Soyadi:
Bebegin Dogum Tarihi:

Bebegin Dogum Kilosu:

Bebegin Gestasyonel Yasi:

Apgar Skoru:

Degerlendirme Degerlendirme Ydnergesi Gozlem | Oneriler
Kriterleri sayisl
0 Puan 1 Puan 2 Puan 1. | 2
1.Memeyi Uyur ya da Tekrar Aerolayl agzina
tutma isteksizdir ntesebbls alacak sekilde
memeyi tutmayi | eder, sadece | memeyi tutar, ritmik
basaramaz meme ucunu bir sekilde emer.
agzina alir, Dudaklar disa
emme donaktar.
hareketi
goralir.
2.Bebegin Yok Birkac emme Yutma
yutma hareketi sirasindakisa sureli
hareketlerinin goruldr. guclu
gorulmesi ekspirasyonlar
3.Meme Cokuk Diz Uyari ile disa
ucunun tipi cikmis.
4.Meme ve Engorgement, | Doku kizarik, | Yumusak gogusler
meme ucuna | c¢atlak, kanama, | klguk ezikler, | ve annede rahatlik
iliskin eziklik rahatlkta
rahatsizlik azalma
5.Bebegi tutus Tamamiyla Minimal Yardimsiz
pozisyonu yardimla yardim
Toplam 5 kriterden alinan toplam basari puani yazilacak




HE314COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIGI
HASTA/AILE EGIiTIiM FORMU
Egitim Verilen Cocuk/Bireyin;
Adi-Soyadi :
Yasi :
Egitim Durumu
Diger Ozellikler

Egitimin Konusu:
Egitim Hedefleri
o Bilissel Hedef(ler):

e Psiko-motor Hedef(ler):

o Affektif Hedef(ler):
Egitim Siiresi:
Egitim Verilecek Yer:
Egitimde Kullanilacak Yontem(ler):
Egitimde Kullanilacak Materyal(ler):

Egitimin Icerigi:

Kaynaklar:



v - . KSU - [Tl -
SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI

Hastanin Adi Soyadi:
Boliimii:
Tarih:

GOZLEM FORMU
Hastanin boliime kabul edildigi saat, dakika:

Tarih | Saat | Ates | Nabiz | Sol. | O.sat. | K.B. |Iidrar | Digki | Verilen llaglar, Diyet ve Notlar

Ogrenci Hemsire Adi Soyadi:

imza



KSU SAGLIK BILIMLERI FAKULTES| COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI
HEMSIRELIK OYKUSU

1. TANITICI BILGILER
Adi-Soyadi:

Yas:

Cinsiyet:

Tibbi Tanisi:

Hastaneye Yatis Tarihi:

2. HEMSIRELIK OYKUSU
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ORNEK HEMSIRELIK OYKUSU

Hastanin sikayeti hastaneye bas vurmadan 1 (bir) giin 6nce baslamis toplam 20 ye
yakin ishali olmus, bol sulu, sar1 renkli 6zellikteymis, atesi olmus, 7-8 kez kusma olmus. Bu
yakinmalarla hastanemize bagvuran hasta Tedavi ve takip amagh yatirilmas.

Hasta hastanemize geldiginde bitkin, halsiz goriiniimde, agz1 kuru tasikardisi mevcut, barsak
sesleri artmis ve deri turgor toniisii azalmis. Hastaya 6nce 20 Cc/Kg Dan St Defisiti yapilmas.
Idame %10 Mayi verilmis, oral Reflor, Iv Seftriakson (50 Mg/Kg/Giinde tek doz) baslanmus.
Diizenli ates diistiriicii baglanmus, takipte ishalde azalma olmayinca Oral Reflor yerine Oral
Maflor verilip oral ¢inko baslanmis

Hastamizin daha once gecirmis oldugu herhangi bir ciddi hastaligi ve herhengi bir seye
allerjisi yokmus. (............... allerjisi varmis).

Anne 35 yasinda, Lise mezunu, ev hanimi, saglik sorunu yok

Baba 36 yasinda, Lisel mezunu, fabrikada is¢i, saglik sorunu yok, anne-baba arasinda
akrabalik yok.

1. Cocuk 9 yasinda erkek, saglik sorunu yok

2. Cocuk hastamiz.
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KsU §AGLIK BILIMLERI FAKULTESI GOCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI
TIBBI TANI FORMU (Hastanin tibbi tanisi bilimsel kaynaklardan yararlanilarak
yazilmali)

YARARLANILAN KAYNAKLAR
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KSU SAGLIK BILIMLERi FAKULTESI COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIK BAKIM PLANI FORMU

(NOT: Hemsirelik tanisi 1 den fazla ise her bir tani igin ayn ayn alinmali. Yapilan bagka girigsim tahlil vb varsa ayn ayn yaziimali.)

Hastanin Adi Soyadi:
Bolliimii:

Ogrenci Hemsirenin

Adi Soyadr:
Tibbi Tanisi: :
Imza:
HEMSIRELIK ETYOLOJi BELIRTI/BULGU AMAC HEMSIRELIK GIRISIMLERI UYGULAMA DEGERLENDIRME
TANISITARIH (SEMPTOM)
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KSU SAGLIK BILIMLERi FAKULTESI COCUK SAGLIGI VE HASTALIKLARI HEMSIRELIK BAKIM PLANI FORMU

(NOT: Hemsirelik tanisi 1 den fazla ise her bir tani igin ayn ayn alinmali. Yapilan bagka girigsim tahlil vb varsa ayn ayn yaziimali.)

Hastanin Adi Soyadi:
Bolliimii:

Ogrenci Hemsirenin

Adi Soyadr:
Tibbi Tanisi: ;
Imza:
HEMSIRELIK ETYOLOVJI BELIRTI/BULGU AMAC HEMSIRELIK GIRISIMLERI UYGULAMA DEGERLENDIRME
TANISITARIH (SEMPTOM)
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