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\.E.U MERAM TIP FAKULTESI
- HASTANESI

ACIL SERVISTE

"HEMSIRE OLMAK






ACIL HEMSIRELIGIN TANIMI

TANISI KONMAMIS, STABIL OLMAYAN, TIBBI VE
CERRAHI SORUNLARI OLAN, KULTUREL VE
EKONOMIK
DURUMU BIRBIRINDEN FARKLI HER YAS
GRUBUNDAKI
BIREYLERE GEREKLI HEMSIRELIK BAKIMINI ZAMAN
KAYBETMEDEN UYGULAYAN PROFESYONELDIR ... ...

BIR INSANIN YASAMINI KURTARDIGINDA
KAHRAMAN DERLER,

SEVECAN YAKLASTIGINDA ARKADAS DERLER
BAKIMDA BILIMSEL UYGULAMALARI

KULLANDIGINDA SANA UZMAN DERLER

BUNLARIN UCUNU BERABERINDE
YAPTIGINDA SANA HEMSIRE DERLER
SANERK



ta yakinlarinin da unutulmamasi
nedeni bilinmeyen, hizl

1 zaman alabilecek

alar1 endiseli, ofkeli,

i, aceleci davranabilmektedir. Hasta
arinin bu duygularimin hastalarin

1na yansimamasl, takip- tedavi siirecini

z etkilememesi icin biiyiik pay yine acil
servis hemglrelermmdu



ACIL BAKIM HEMSIRESININ NITELIKLERI




ACIL BAKIM HEMSIRESININ NITELIKLERI




ACIL HEMSIRESININ GOREV TANIMI




ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

- ACIL SERVIS HEMSIRELERI MESLEK ICIN
BELIRTILEN NITELIKLER:

( LISANS, YUKSEK LISANS)

- TRIA] HEMSIRELIGI ICIN BELIRTILEN
NITELIKLER:

(TRIYAJ] HEMSIRELIGI SERTIFIKA PROGRAMI)
- EGITIMCI HEMSIRELIK ICIN BELIRTILEN
NITELIKLER: (UC YILLIK ACIL

SERVIS DENEYIMI VE LISANS MEZUNU)

- BIRIM YONETICIiSI OLARAK BELIRTILEN
NITELIKLER: (BES YILLIK ACIL
HEMSIRELIGI DENEYIMI, YUKSEK LISANS)

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)






ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

- Tan1 konmamuis hastalarda 6z ve
zamaninda yapilan bir
degerlendirme becerisi
gostermelidir.

-Dinamik bir ortamda ¢oklu veya
tan1 konmamis

hastalarda uygun tedavi ve

yonetim stratejilerini tahmin
eder ve baslatir.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



_-. :
ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

=

Acil servis ve saglik bakim tiyelerinin tiimii ile etkin bir
iletisim gosterir.

Hasta ve ailesi ile etkin iletisim becerisi gosterir.

Is arkadaslari, hasta ve aileler ile etkilesimde uygun
iletisim strateji kullaniminm gosterir.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

Etkin ve koordine bir bakim saglamak i¢in saglik
bakim tiyelerini bir araya toplar.

Kritik ve stresli durumlarda uygun yonetimi saglar.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



el 3%
ACIL HEMSIRESTI STANDARTLARI

ACIL OLANAKLARI VE CEVRE

Tahmin edilmeyen ¢alisma alanlarinda uygun, gtivenli bir
ortam saglar.

Gtivenli hasta bakim cevresi saglar.
Kaynaklar etkin bir sekilde yonetir.

Major olay ve hastalik durumlarma hazirhiklidir.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



e T

ACIL HEMSIRESTI STANDARTLARI

.

Kisisel profesyonel gelisimi saglar.

Is arkadaslarinin profesyonel gelisimine katkida
bulunur.

Acil servis hemsireligine ozellik katacak aktivitelere
gontilli olur.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



e T

ACIL HEMSIRESTI STANDARTLARI

.

Hemsire ve diger saglik calisanlari i¢in pozitif bir rol
model olarak davranis sergiler.

Acil servis hemsireligi i¢in savunucu ve danismalik
verici bir model ortaya koyar.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

Yapilan kanit temelli calismalarin klinik uygulamaya aktarilmasin
saglar.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

TANILAMA

Ortalama 2 dk. Icinde yapilmalidar.
CABDE siralamasai izlenir.

* Hava yolunu a¢cma (airway),

* Yeterli ventilasyon (breathing)

* Perfiizyonu saglama (circulation),
* Kisa norolojik baki ile biling
durumunun

degerlendirilmesi (disability)

* Hastanin elbiselerinin soyulmasidir
(expose).

Stephanie C. Profesional Practice: Standar¥
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apsamli oykii alinmasi
1. Vital bulgular

2. Alerjileri,

3. Ilaclars,

4. T1ibbi-cerrahi oykiisii,
5. Saglik bakimim ilgilendiren
kiiltiirel,

sosyoekonomik, cevresel kosullari,
6. Soy gecmisi,

7. En son aldig1 besinler,

8. Olaya neden olan faktorler

hasta ile goriiserek arastirilir.




el 3%
ACIL HEMSIRESTI STANDARTLARI

. Y '

Etkin Hasta Siniflandirmasi (Triyaj)Yapma:
Acil bakim hemsiresi primer degerlendirme sonucu
hastalar

* acil

* onemli

* acil olmayan

seklinde siniflandirir hasta kabul formuna

yazarak belirtir.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

FGH siralamasi kullanilir.

* Hasta sicak tutulur (Fahrenheit).

* Yasam bulgular1 en ¢ok 4 saatte bir veya daha
sik araliklarla alinir (Get vitals).

e Oykii alma ve bagtan ayakucuna kadar
degerlendirme yapilir (History-Head to toe
assesment).

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



ACIL HEMSIRESI STANDARTLARI

- Enfeksiyon kontrolii ve cevre giivenligi saglanir,
- Biling durumu degerlendirilir,

- Kanama kontrolti saglanir,

- Bas-ytiz-boyun muayenesi yapilir,

- Gogtis-batin-pelvis muayenesi yapilir,

- Ust ve alt ekstremite ve sirt muayeneleri yapilir.

Stephanie C. Profesional Practice: Standards of Emergency Nursing Practice, 2010)



ACIL BAKIM HEMSIRESININ YETKILERI

o

Planlama, Uygulama




CALISILAN BIRIM/SERVIS/UNITE/ALANLARA
GORE HEMSIRELERIN GOREV, YETKI VE
SORUMLULUKLARI

B) ACIL SERVIS HEMSIRESI:




arasinda oncelikleri belirler.

GOREV YETKI VE SORUMLULUKLAR

Hemsirelerin genel gorev, vetki ve sorumluluklarinin
yani sira;

1.HEMSIRELIK BAK

a) Hastanin acil servise kabuliinii saglar.

b) Hastalarin monitorizasyonunu (EKG, solunum, SpO2,
viicut 1s1s1, arteryel kan basinci) saglar. Bu parametreleri
izler, degerlendirir, sonuclarini kaydeder ve normalden
sapmalar1 hekime bildirir.

c) Hastalarin hizli fiziksel degerlendirmesini yapar,
verileri degerlendirir, sonuclarini kaydeder, normalden
sapmalar1 hekime bildirir.

¢) Ayn1 anda acil birimde bulunan olgular

d) Yatisina karar verilen hastalari ve ameliyata
alinacak hastalar1 kurum ici transfer
prosediiriine gore naklini gerceklestirir.



GOREV YETKI VE SORUMLULUKLAR

Hemsirelerin genel gorev, yetki ve sorumluluklarinin
yani sira;

1.HEMSIRELIK BAK

e) Periferik IV kateter takar ve kateter pansumanlarini yapar,
Oksijen ve buhar tedavisini uygular, trakeal aspirasyon yapar;
Endotrakeal tiip, trakeostomi, kolostomi, gastrostomi bakimi verir;
Nazogastrik tiip takar, gastrik lavaj uygular;

Rektal tiip uygular, lavman yapar;
Perine bakimi verir, prezervatif sonda / iiriner kateter takar ve
kateter bakimu verir;
Sicak ve soguk uygulama yapar;
Gogiis tiiplerini ve diger drenaj sistemlerini kontrol eder, drenaj
torbalarini degistirir;
Yaptig1 islemleri gozlemleri ile birlikte kaydeder.

A



GOREV YETKi VE SORUMLULUKLAR

1.HEMSIRELIK BAKI!
ﬁnfﬁzyon ve transftizyon islemlerini kurum politika

ve talimatlar1 dogrultusunda baslatir, izler ve
kaydeder.

g)Hastalarin beslenme gereksinimlerini belirler
(enteral ve parenteral beslenme), gereksinimlerine
gore hemsirelik bakimini planlar ve uygular,
beslenmede kullanilan cihazlarmn sterilizasyonunun
devamliligini saglar.

¢) Hastaya uygun pozisyon verir, gereken siklikta
pozisyonunu degistirir ve mobilizasyonunu saglar.

h) Sivi-elektrolit dengesine yonelik mevcut ve olasi
sorunlar: dikkate alinarak uygun hemsirelik bakimini
planlar, uygular ve degerlendirir. Aldigi-cikardig: sivi
takibi yapar ve kaydeder.




GOREV YETKi VE SORUMLULUKLAR

Hemsirelerin genel gorev, yetki ve sorumluluklarinin
yani sira;

1.HEMSIRELIK BAK

1) Hastalarin solunuma iliskin sorunlarimi ¢6zmeye
yonelik girisimleri planlar, uygular, degerlendirir.
i)Pace makerli hastayi izler ve gerekli bakimi uygular.

j) Acil servis hastalar1 ve hasta yakinlari ile terapotik
iletisim kurar, onlarin psikososyal problemlerine uygun
hemsirelik bakimi verir.

k) Acil servis infeksiyonlarinin gelismesi ve
yayilmasinin 6nlenmesi igin gerekli 6nlemleri alir ve
alimmasinisaglar (el yikama, eldiven, izolasyon,

maske, gomlek vb).

1) Yasami sona eren hastayu ilgili talimatlar
dogrultusunda hazirlar morga transferini saglar ve
yakinlarina destek olur.




GOREV YETKi VE SORUMLULUKLAR

Hemsirelerin genel gorev, yetki ve sorumluluklarinin
yani sira;

2.T1bbi tani1 ve tedavi planinin uys

ﬂ Hekim tarafindan gercgeklestirilen invazif
girisimlere katilir; hemsirelik islevlerini yerine
getirir.

B) Acil ilaglari, tibbi malzeme ve cihazlar: kullanima
hazir bulundurur.

C) Acil durumlarda hekimle isbirligi saglar. Arrest
durumunda mavi kod ¢agrisi yapar. Kurumun benimsemis
oldugu protokoller dogrultusunda temel/ileri yasam destegi
uygulamalarma katilir (oksijen verme, solunum destegi,
kalp masaji, acil ilaglar, tibbi cihazlarin uygulanmasi

gibi).




GOREV YETKi VE SORUMLULUKLAR

Hemsirelerin genel gorev, yetki ve sorumluluklarinin
yani sira;

2.T1bbi tani1 ve tedavi planinin uyg

6 Eger o an iinitede hekim yok ve (gecerlilik siiresi

dolmamus) ileri yasam destegi sertifikasi var ise temel ve
ileri yasam destegi uygulamalarini baslatir, kalp masajy,
solunum destegi, defibrilasyon ve acil senkronize
kardiyoversiyon uygular.Vakalar: rapor eder.

D) Hastanin laboratuvar tetkikleri i¢in kan ve idrar 6rneklerini
toplar, laboratuvara gonderir, sonuglarini takip eder,
degerlendirir ve hastanin hekimine bilgi verir.

E) Hastaya uygulanacak radyolojik tetkikler i¢in hastay1
hazirlar, ilgili birime transferini organize eder, gerekli
durumlarda transfere eslik eder.




Acil Hemsireligi Uygulamalarina Yonelik Yasal
Siirecler

8/3/2010 tarihli ve 27515 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Hemsirelik Yonetmeliginin 7 nci maddesi ek fikralar (2012)



ENDOTRAKEAL ENTUBASYON

BILINC DURUMUNUN
DEGERLENDIRILMES]

8/3/2010 tarihli ve 27515 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Hemsirelik Yonetmeliginin 7 nci maddesi ek fikralar (2012)



OKSIJEN TEDAVISI (MASKE, NAZAL KANUL)

8/3/2010 tarihli ve 27515 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Hemsirelik Yonetmeliginin 7 nci maddesi ek fikralar (2012)



TRIYAJ (ONCELIKLI OLANI BELIRLEME)

HAVA YOLU ASPIRASYONU (ORAL, NAZAL,

TRAKEAL ASPIRASYON)

KOD/ACIL DURUM YONETIMI

8/3/2010 tarihli ve 27515 sayili Resmi Gazete’de yayimlanan Hemsirelik Yonetmeliginin 7 nci maddesi ek fikralar (2012)



ACIL HEMSIRELERI
HER HASTA ICIN




