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ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI SAGLIK BiLIMLERiI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU

1. ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI SAGLIK BILIMLERI FAKULTESI
HEMSIRELIK BOLUMU MISYON, VIZYON, AMACLARI, PROGRAM
CIKTILARI VE DEGERLERI

Misyonumuz; Birey, aile ve toplumun saglik ve hastalik deneyimini insancil bir sekilde

yonetebilen, degisen saglik ortaminda kiiresel toplumun ihtiyaglarina kanita dayali uygulama
ile cevap veren, meslegine bagli, duyarli ve dinamik hemsire liderler yetistirmektir.
Vizyonumuz; Birey, aile ve toplumun sagligini gelistirmek {izere ulusal ve uluslararasi
diizeyde hemsirelik disiplinine yon verecek yenilik¢i ve profesyonel hemsireler yetistiren
lider bir boliim olmaktir.

Hemsirelik Boliimii Amaclari;

1. Mezunlarimiz ulusal/ uluslararasi sagligi ilgilendiren kuruluslarda ya da akademik alanda
istindam edilir.

2. Mezunlarimiz hemsirelik uygulamalarinda siirekli yenilenme ve gelisme bilinciyle
akademik ve kisisel gelisimine devam eder.

3. Mezunlarimiz ulusal ve uluslararasi hemsirelik etik ve uygulama standartlarima uygun
biitiinciil ve insancil bakim verir.

Hemsirelik Boliimii Program Ciktilari;

1. Saglik politikalari, diizenlemeleri ve mevzuatla ilgili olarak hemsirelik rollerine iliskin
temel bir anlayis ve tutum gelistirir.

2. Hemgsirelik ve diger disiplinlerdeki kanita dayali kuramsal bilgiye ulasarak hemsirelik
egitim, uygulama, arastirma ve/veya yonetiminde kullanir.

3. Arastirma temelli ve kanita dayali ¢caligmalar ile hemsirelik disiplininin gelisimine bireysel
katki saglar.

4. Giivenli ve kaliteli hemsirelik uygulamalarini destekleyen yenilik¢i bilisim ve/veya bakim
teknolojilerini kullanir.

5. Kigisel ve mesleki gelisiminin bir parcast ve geregi olarak, yasam boyu Ogrenme,
yaraticilik ve elestirel diistinmeyi benimser ve stirdiiriir.

6. En az bir yabanci dili kullanarak hemsirelik ve saglik alanindaki gelismeleri izler ve
paylasir.

7. Hemgirelik egitim, yonetim, uygulama ve/veya arastirmasinda, disiplin i¢i/disiplinler arasi
etkili iletisim ve isbirligi becerilerini kullanir.

8. Sagligin gelistirilmesi, siirdiiriilmesi ve iyilestirilmesi amaciyla bireylere, ailelere, gruplara



ve topluma giivenli, yetkin, sefkatli, etik, biitiinciil, cevreye ve kiiltiire duyarli hemsirelik
bakimi saglar.

9. Bireysellestirilmis, giivenli, kaliteli hemsirelik bakimina liderlik eder.

Degerlerimiz; Hemsirelik bolimii olarak kaliteli saglik bakim hizmetlerine erisimin bir
ayricalik degil sosyal bir hak olduguna inaniyor ve bunu en temel deger olarak kabul
ediyoruz. Bunun yani sira Atatlirk ilke ve inkilaplarmi ve asagidaki degerleri Temel
Degerlerimiz olarak sunuyoruz:

1. Bakim: Bakim hemsirelik uygulamasmin 6ziidiir. Bireyin essizligi temelinde insanlara
merhametli, vicdanl, biitiinciil, seffaf, alturistik ve katilimer bir yaklasimla bakim vermeye
kararliyiz.

2. Duyarhhk: Kiiltiir, ¢evre, birey, toplum, toplumsal cinsiyet esitligi ve hakkaniyet
temelinde insanlarin bakim ¢agrilarin1 duymaya, etik ve sayginlik standartlarina dayali olarak
bu ¢agriya yanit vermeye kararliyiz.

3. Etik: Hemsirelik egitimi, uygulamasi ve arastirmasinda evrensel ve bilimsel etige uygun,
insana ve degerlerine saygili, adil, diiriist ve hakkaniyetli olmaya kararliy1z.

4. Profesyonellik: Sosyal adalet ve esitligin saglik hizmetlerine entegrasyonuna, diisiince
ozglirliigiine, oOrglitlenme bilincine dayanan, Ozgiivenli, iletisim becerileri gelismis lider,
entelektiiel hemsireler olmaya kararliy1z.

5. Bilimsellik/Yenilik¢ilik: Bir uygulama meslegi ve bir akademik disiplin olarak
hemsirelikte, kanita dayali bakimi uygulamak icin yeni bilgileri kesfetmeye, yaymaya ve
hemsirelik bilimini gelistirmeye kararliy1z.

6. Katihmcihik/paydas odakhihk: Hemsirelik 6grencilerinin tiim potansiyellerini gelistirmek
izere katilimci, etkilesimli egitim ve Ogretim anlayisini gelistirmeye ve siirdiirmeye
kararliy1z.

2. CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELiGi DERSI

2.1. Dersin Tanimi ve Amaci

Dersin temel amaci; sagligin gelistirilmesi, korunmasi, hastalik ve sakatlifin dnlenmesi i¢in
mimkiin olan en yiiksek saglik bakimin1 vermektir. Bu ama¢ dogrultusunda ders igerigi;
temel insan gereksinimlerini bilerek, homeostasizin devamlilifini saglayarak cerrahi
hastaliklarda bakim verme iizerine yogunlagtirilmistir. Uzaktan egitim siirecinde dersin
uygulamasi; bakim plan1 uygulamalar1 ve aktif 6grenme yontemleri (kavram haritasi, alti

sapka diistinme teknigi, vaka analizleri vb.) kullanilarak yiirtitiilecektir.

2.2. Egitim Modeli



Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersinin 6gretiminde klasik egitim modeli kullanilmaktadir.
2.3. Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi Uzaktan Egitim Politikasi
Uzaktan egitim olanaklar1 ve dijital alan firsatlarini kullanilarak;

* Cerrahi hastaliklar1 ve hemsireligine temel olusturan bilgi, becerilere ve profesyonel
davraniglara ait 6gelerin 6grencilere iist diizeyde kazandirilmasi,

* Bir paydas olarak 6grencilerin etkin katilimiyla potansiyellerinin desteklenmesi,

* Bireysel ve toplumsal koruyucu Onlemlerin, sagligi koruma ve gelistirme amacina
yonelik etkin kullanim farkindaliginin olusturulmasi ve becerisinin kazandirilmast,

«  Ogretim eleman1 ve dgrenci etkilesiminin dijital giivenlik sinirlar icerisinde kesintisiz
devamliliginin saglanmasidir.

2.4. Dersin Ogrenme Hedefleri

1. Cerrahi hastaliklar1 hemsireliginin temel kavramlar1 ve uygulamalarini tanimlayabilme

2. Cerrahi hastasinin temel gereksinimlerini holistik ve hiimanistik yaklagimla belirleyebilme
3. Sistemlerin cerrahi girisim gerektiren hastaliklarini ve bakim siirecini tanimlayabilme
4. Cerrahi tedavinin ve bakimin basarisini etkileyen etmenleri tanimlayabilme

5. Cerrahi hemsiresinin niteliklerini tanimlayabilme

2.5. Dersin Programdaki Yeri

Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersi hemsirelik lisans programinin 2. sinif 4. yariyilinda 6
saat teorik, 12 saat uygulama olmak {izere toplamda 18 saat {izerinden Ogrencilere
verilmektedir. Dersin yiikii ulusal kredi bazindaki 12 kredi, uluslararasi sistemde ise 20

AKTS olarak belirlenmistir.

2.6. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri

Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersinde klasik egitim modeli uygulanmaktadir. Derslerin
islenisinde; giincel kaynaklarla zenginlestirilen bilgi, aktif 6grenme yontemleri (beyin
firtinasi, vaka tartigmasi, alti sapka diislinme etkinligi vb.) ve video gOsterimi gibi
destekleyici materyaller kullanilarak Ogrencilere aktarilacaktir. Ayrica ders igeriginde yer
alan bazi konularda klinisyen hemsirelerin sunumlar1 ve deneyimlerinden yararlanilir. Bu

sayede klinik karar vermenin (hemsirelik siireci) 6n planda tutulmasi hedeflenmektedir.

Ogrenciler, ders programinda belirtilen kaynaklar1 okumakla yiikiimliidiir. Kaynaklarin ders

oncesinde okunmasi dersin basarilmas: i¢in gereklidir. Temel kaynak olarak tanimlanan
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kitaplara (Cerrahi Hemsireligi Ders Kitabi, Hemsirelik Tanilar1 El Kitab1 vb.) ek olarak
verilen okumalar (konular ile ilgili glincel kanitlar) ile 6grencilerin bireysel gelisimleri

desteklenecektir.

2.7. Dersin Iceriginde Ele Alinan Hemsirelik Tamlar

Dersler hemsirelik bakis acisini gelistirecek sekilde problem ¢ozme siireci basamaklari
iizerinden planlanir ve anlatilir. Bu nedenle Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi dersi siiresince
ogrencilerin bakim verdikleri hastada hemsirelik silirecini dogru sekilde uygulamalar1 ve
hemsirelik siireci tanilama basamaginda NANDA hemsirelik tanilarmi kullanmalar
beklenmektedir. Ayrica Ogrencilere alana 06zgii belirlenmis spesifik tani1 ve girisimlerin
ogretilmesi hedeflenmektedir. Ogrencinin daha onceki yariyillarda Ogrendigi tan1 ve
girisimlerin de pekistirilmesi saglanmaktadir. Ogrencinin s6z konusu hedef tany1 6grenmek
ile kalmayip, kompleks vakalarda tanilarin etiyolojilerine iliskin degisiklikleri de fark
edebilmeleri gerekmektedir. Ogrenmenin kolaylastirilmas1, degerlendirilmenin sistematize
edilebilmesi i¢in her sisteme yonelik hedef hemsirelik tanilari belirlenmis olup, s6z konusu

hedef tanilar her egitim-6gretim doneminde revize edilmektedir.

2.7.1. Solunum Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastalhklarinin Hedef Tanilar:

Aspirasyon riski, Gaz degisiminde bozulma riski, Etkisiz hava yolu temizligi, Akut agri,
Kronik Agri, Bilgi eksikligi, Sozel iletisimde bozulma, Beden Gereksiniminden Az Beslenme
Enfeksiyon Riski, Anksiyete, Beden Imgesinde Rahatsizlik, Etkisiz Solunum, Aktivite

Intoleransi, Fiziksel Hareketlilikte Yetersizlik, Basetmede Yetersizlik

2.7.2.Kardiyovaskiiler Sist. Cerrahi Gerektiren Hastaliklarinin Hedef Tanilar:

Kardiyak Output’ta Azalma/Riski, Bilgi Eksikligi, Gaz Degisiminde Bozulma, Sivi Voliim
Dengesizligi Riski, Etkisiz Doku Perfiizyonu Riski, Akut Agri, Duyusal Algilamada
Bozukluk, Depresyon, Anksiyete

2.7.3.Sinir Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastaliklarinin Hedef Tanilar1

Yetersiz Serebral Doku Perfiizyonu, Akut Agri, Sivi Voliim Eksikligi Riski, Beden
Gereksiniminden Az Beslenme, Enfeksiyon Riski, Anksiyete, Benlik Saygisinda Bozulma,
Bilgi Eksikligi, Yaralanma Riski, Fiziksel Harekette Yetersizlik, Uriner Eliminasyonda
Yetersizlik, Etkisiz Solunum, Etkisiz Havayolu Temizligi Riski, Uyku Kalitesinde Degisim
Etkisiz Bagetme, Akut/Kronik Konfiizyon, Konstipasyon



2.7.4.Uriner Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklarinin Hedef Tanilari

Kronik Agri, Akut Agri, Beklenen Ac1 Cekme, Etkisiz Basetme, idrar Tutamama/Riski, Idrar
Retansiyonu, Etkisiz Solunum Oriintiisii, Etkisiz Hava Yolu Ac¢iklig1, Beden Imgesinde

Rahatsizlik, S1vi voliim dengesizligi, Elektrolit Dengesizligi, Fiziksel Harekette Bozulma

2.7.5.Gastrointestinal Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastalilarinin Hedef Tanilar:

Gastrointestinal Mobilitede Fonksiyon Bozuklugu/Riski, Kronik Agri, Akut Agri, Beden
Gereksiniminden Az Beslenme, Beden Gereksiniminden Fazla Beslenme, Etkisiz Havayolu
Temizligi, Oral Mukoz Membranda Degisiklik, Enfeksiyon Riski, Sézel Iletisimde Bozulma
Beden Imajinda Bozulma, Bilgi Eksikligi, Anksiyete, Aspirasyon Riski, Sivi- Voliim
Eksikligi Riski, Beden imajinda Bozulma, Bulanti.

2.7.6.Endokrin Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklarinin Hedef Tanilar:

Bilgi eksikligi, Enfeksiyon Riski, Sivi Voliim Eksikligi Riski, Aktivite Intoleransi, Kan
Glikozunda Degiskenlik Riski, Karaciger Fonksiyonunda Bozulma Riski, Anksiyete, Viicut

Gereksinimlerinden Az Beslenme, Akut Agri, Bogulma Riski.

2.7.7.Kas Iskelet Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastaliklarimmin Hedef Tanilar

Periferal Norovaskiiler Disfonksiyon Riski, Akut Agri, Kronik Agri, Enfeksiyon Riski, Cilt
Biitiinliigiinde Bozulma Riski, Fiziksel Mobilitede Bozulma, Beden Gereksinimlerinden Az
Beslenme, Ozbakim Eksikligi Sendromu, Yiirimede Bozulma, Travma Riski, Doku

Biitiinliiglinde Bozulma

2.8. Dersin Degerlendirmesi

Ogrenciler, kuramsal uygulamali dersin uygulamasinin %80’ine devam etmek zorundadir.
Uygulamanin (laboratuvar ve/veya klinik/saha uygulamalar1 vb.) %20’sinden fazlasina
devam etmeyen ogrenciler devamsizliktan kalir.  Kuramsal wuygulamali dersten
devamsizliktan kalan &grenciler, 0 dersin hem teorik hem de uygulamasini tekrar etmek
zorundadir. Kuramsal uygulamali dersin blok olarak yapildigi durumda, dersin teorik
blogunda yapilan devamsizlik dersin teorik bolimiinden; uygulama blogundan yapilan

devamsizliklar ise uygulama boliimiinden sayilir.

Kuramsal uygulamali meslek derslerinin  yartyill ve yartyill sonu basart notunun
hesaplanmasinda Ondokuz Mayis Universitesi Egitim ve Ogretim Smav Yonetmeligi

hiikiimleri esas alinir. Ara sinav notunun hesaplanmasi: Teorik ara sinav notunun %50’si,
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uygulama notunun %50’si alinarak degerlendirilir. Yartyll sonu basar1 notunun
hesaplanmasi: Uygulama notunun %50’si ve Yariyil sonu sinav notunun %50°si olacak
sekilde hesaplanir. Klinik/saha uygulama notu ilgili 6grenci, dersin 6gretim elemanlari
tarafindan derse iliskin degerlendirme formlari iizerinden degerlendirilir. Uygulama notu ayni1

zamanda 0grencinin portfolyosunda bulunan uygulama alaninin notunu da olusturur.

2.7. Dersin Laboratuvar Uygulamasi ve Degerlendirmesi

e Laboratuvarda 6grencilere bilgi ve beceri kazandirmak amaciyla; Cerrahi Onliik Giyme,
Kapali teknikle Cerrahi Eldiven Giyme, Cerrahi El Yikama, Cerrahi Boh¢a A¢ma, ve Kendi Kendine
Meme Muayenesi uygulamalar1 yaptirilmaktadir. Firsat esitligi saglanmasi igin 0grenciler gruplara
ayrilarak rotasyon olusturulmakta ve tiim beceriler sorumlu Ogretim elemam gdzetiminde
yaptirilmaktadir. Beceriler standardize edilmis kontrol listeleri esliginde uygulatilmakta ve

degerlendirilmektedir.

Tablo 2.7.1. Laboratuvar uygulamasinin 6grenim hedefleri, 6grenme c¢iktis1 ve program ¢iktisi ile
iliskisi

Laboratuvar Dersin Ogrenme Ciktist ile Tliskisi Program Ciktisi ile Iliskisi
Uygulamasindaki

Becerinin Adi

Cerrahi Onliik Giyme , | OC1, OC4, OC5 PC1, PC2, PC4

Kapali teknikle Cerrahi| OC1, OC4, OC5 PC1, PC2, PC4

Eldiven Giyme

Cerrahi El Yikama OC1, OC4, OC5 PCI1, PC2, PC4, PC5
Cerrahi Bohca Acma | OC1, OC4, OC5 PC1, PC2, PC4

Kendi Kendine Meme | OC1, OC2, OC3 PC1, PC2, PC4, PC7
Muayenesi




OMU SBF HEMSIRELIK BOLUMU

Sorumlu Ogretim Elemanlar

Dog. Dr. Senay Arh

Dr. Ogr. Uye. Ozge Iseri

Ogr. Gor. Dr. Belgin Sen Atasayar

Ars. Gor. Dr. Ozge Yaman

CERRAHI HASTALIKLARI HEMSIRELiGI DERSI
LABORATUVAR UYGULAMA ROTASYONU

: . Ogrenci
Becerli Tarih Saat Yer )
Isimleri
Cerrahi El 25 Mart 2024 ) . Grup 1
Yikama, Kapal Pazartesi 09:00-12:00 202
Teknikle Steril Grup 2
Eldiven Giyme,
Steril Onliik
Giyme, Steril | 22Mart2024 1450 16.00 202
Pazartesi
Malzeme A¢ma
Ve Alma, Steril
Boh¢a A¢ma
i i Grup 2
Kendi Kendine | 25 Mart 20_24 09:00-12:00 203 rup
Meme Pazartesi
Muayenesi Ve Grup 1
Hazirlanan 25 Mart 2024 . .
Materyallerin Pazartesi 13:00-16:00 203
Kontrolii
Cerrahi El 26 Mart 2024 . i Grup 3
Yikama, Kapah Sah 09:00-12:00 202
Teknikle Steril Grup 4
Eldiven Giyme,
Steril Onliik
Giyme, Steril | 20 Mart2024 14345 16:00 202
Sah
Malzeme A¢ma
Ve Alma, Steril
Boh¢a A¢ma
i i Grup 4
Kendi Kendine | 26 Mart 2024 09:00-12:00 203 rup
Meme Sah




Muayenesi Ve Grup 3
Hazirlanan
Materyallerin
Kontrolii

26 Mart 2024

Sali 13:00-16:00 203

2.8. Dersin Klinik/Saha Uygulamasi ve Degerlendirmesi

Miifredatta bu dersin haftalik 12 saat klinik uygulamasi bulunmaktadir. Klinik uygulama
oncesinde Ogrenciler, temel is saghgi gilivenlii egitimlerini tamamlamakta ve gerekli
tetkikleri yaptirmaktadir. Ogrenciler OMU-SUVAM, Samsun Egitim Arastirma ve Gazi
Devlet Hastanesi’nde bilgi ve beceri kazanmak amaciyla dersin klinik ve saha uygulamasinm
gerceklestirir. Ameliyat Oncesi, sirasi ve sonrasi cerrahi bakim uygulamalarmma yonelik
hemsirelik  girisimlerini  sorumlu  6gretim  elemani/rehber hemsire  gdzetiminde
yapmaktadirlar. Beceriler standardize edilmis kontrol listeleri esliginde uygulatilmakta ve
degerlendirilmektedir. Klinik ve saha uygulamalarinda tiim 6grencilere 6grenmede firsat
esitligi saglamaya yonelik cerrahi klinikleri kapsayacak bi¢cimde rotasyon plani yapilarak

ogrencilerle paylagilmaktadir.

Klinik/Saha Klinik/Saha Dersin Ogrenme Ciktisi ile Program Ciktisi ile
Uygulamasi Uygulamasindaki | liskisi iliskisi

Rotasyon Becerinin Ad1

Kurumunun Adi
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OMU-SUVAM | Ameliyat dncesi,
sIras1 ve sonrasi

cerrahi bakim

0C1, 6¢2, 0¢3, 0¢4, OC5

PC1, PC2, PC3, PC4, PC1
PC5, PC6, PC7, PCY

Samsun Egitim Ameliyat 6ncesi,

OC1, 0C2, OC3, OC4, OCS

PC1, PC2, PC3, PC4, PC1

Arastirma sirasi ve sonrasi PCS5, PC6, PC7, PC9
cerrahi bakim

Gazi Devlet Ameliyat 6ncesi, OC1, 0C2, 0C3, 0C4, OC5 PC1, PC2, PC3, PC4, PC1

Hastanesi sirasi ve sonrasi PCS5, PC6, PC7, PC9
cerrahi bakim

OMU SUVAM CERRAHI 1 Nisan-11 Haziran 2024

KLINIKLER 1. Grup

BEYIN CERRAHI (7)

KBB/ GOZ (5)

TRANSPLANTASYON (2)

ORTOPEDI (6)

GENEL CERRAHI (6)

PLASTIK CERRAHI (3)

GOGUS CERRAHI (6)

KORONER ANJIO (4)

KVC (5)

ACIL YB (5)

KORONER YB (5)

KVC YB (4)

MIKAIL YUOKSEL YB (2)

KEMOTERAPI (4)

UROLOJI- ESWL (5)

GENEL CERRAHI POLIKLINIGi

3)

GASTROEN:I"EROLOJi
POLIKLINIGI (4)

YETIiSKIN GUNUBIRLIK SERVISI

(4)

9. KAT CERRAHI BiRIMLER (8)

AMELIYATHANE

yapilacaktir.

Rotasyon listesi ilgili 6gretim elemani tarafindan
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GAZI DEVLET HASTANESI
CERRAHI KLINIKLER

1 Nisan- 11 Haziran 2024
1. Grup

GENEL CERRAHI-1 (8)

GENEL CERRAHI-2 (9)

BEYIN CERRAHI (8)

AMELIYATHANE

yapilacaktir.

Rotasyon listesi ilgili 6gretim elemani tarafindan

EAH CERRAHI KLINIKLER

1 Nisan- 11 Haziran 2024
1. Grup

GENEL CERRAHI 1 (3)

GENEL CERRAHI 2 (4)

GOZ CERRAHISI (2)

PLASTIK CERRAHI (4)

BEYIN CERRAHI (4)

KBB (3)

ORTOPEDIK CERRAHI (4)

KVC SERVIS (4)

UROLOJI (4)

CERRAHI YB- 1 (3)

AMELIYATHANE

Rotasyon
yapilacaktir.

listesi

ilgili Ogretim elemant

tarafindan

3. HAFTALIK DERS iCERIiGi

3.1. Cerrahi Hastaliklar1 Hemsireligi Dersi Haftalik Ders Program

26 Subat 2024: Derslerin Baslamasi

1 Nisan 2024: Uygulamanin Baglamasi

29 Nisan-5 Mayis 2024: Ara Sinav Haftasi

14 Mayis 2024: Uygulama Sinavi ve Bakim Plani teslim

14 Haziran 2024: Derslerin Bitimi

12




A SUBESI

B SUBESI

Tarih Ders Konusu Sorumlu Ogretim Ders Konusu Sorumlu Ogretim
Hafta
Elemam Elemam
26.02.2024 | Sabah Ameliyat oncesi ve siras1 Hasta Bakim Dog. Dr. Senay ARLI Doku Zedelenmesi ve Yara lyilesmesi + Kavram Haritasi Dr. Ogr. Uyesi Ozge
1 Pazartesi _ (4 saat) (4 saat) ISERI
Ogleden | Ameliyat sonras1 Hasta Bakimi Cerrahi Agr1 Mekanizmasi ve Hemsirelik Yonetimi
sonra (4 saat) (4 saat)
27.02.2024 | Sabah Doku Zedelenmesi ve Yara lyilesmesi + Kavram | Dr. Ogr. Uyesi Ozge Ameliyat dncesi ve siras1 Hasta Bakimi Dog. Dr. Senay ARLI
Sali Haritas ISERI (4 saat)
(4 saat)
1
Ogleden | Cerrahi Agri Mekanizmasi ve Hemsirelik Ameliyat sonras1 Hasta Bakim
sonra Yonetimi (4 saat)
(4 saat)
4.03.2024 Sabah Kardiyovaskiiler Sistemin Cerrahi Gerektiren Ogr. Gor. Dr. Belgin Solunum Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastaliklar (4 Dr. Ogr. Uyesi Ozge
Pazartesi Hastahklar (4 saat) SEN ATASAYAR saat) ISERI
2 Ogleden | Kardiyovaskiiler Sistemin Cerrahi Gerektiren Solunum Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastaliklari (4
sonra Hastaliklar1 (4 saat) + Vaka Calismasi saat)
5.03.2024 Sabah Gastrointestinal Sistemin Cerrahi Gerektiren Dog. Dr. Senay ARLI Kardiyovaskiiler Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastahklar1 | Ogr. Gor. Dr. Belgin
Sali Hastaliklar1 (4 saat) (4 saat) SEN ATASAYAR
2 Ogleden | Gastrointestinal Sistemin Cerrahi Gerektiren Kardiyovaskiiler Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklari
sonra Hastaliklar (4 saat) + Vaka Calismasi (4 saat) + Vaka Cahismasi
11.03.2024 | Sabah Solunum Sisteminin Cerrahi Gerektiren Dr. Ogr. Uyesi Ozge Uriner Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklari Ogr. Gor. Dr. Belgin
Pazartesi Hastahklar (4 saat) ISERI (4 saat) SEN ATASAYAR
3 Ogleden | Solunum Sisteminin Cerrahi Gerektiren Cerrahi Alan Enfeksiyonlar: (4 saat) Dog. Dr. Senay ARLI
sonra Hastahklar
(4 saat)
12.03.2024 | Sabah Uriner Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklar1 | Ogr. Gor. Dr. Belgin Kas Iskelet Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastaliklar: (4 Dr. Ogr. Uyesi Ozge
Sali (4 saat) SEN ATASAYAR saat) ISERI
Kas Iskelet Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastahklar (4
3 saat)
Ogleden | Cerrahi Alan Enfeksiyonlar (4 saat) Dog. Dr. Senay ARLI
sonra
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18.03.2024

Sabah

Sinir Sisteminin Cerrahi Gerektiren

Ogr. Gor. Dr. Belgin

Gastrointestinal Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklar:

Dog. Dr. Senay ARLI

Pazartesi Hastahklari(4 saat) SEN ATASAYAR (4 saat)
Ogleden | Sinir Sisteminin Cerrahi Gerektiren Gastrointestinal Sistemin Cerrahi Gerektiren Hastaliklar:
sonra Hastaliklar1(4 saat) (4 saat) + Vaka Calismasi
19.03.2024 | Sabah Kas Iskelet Sisteminin Cerrahi Gerektiren Dr. Ogr. Uyesi Ozge Sinir Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastahklari(4 saat) Ogr. Gor. Dr. Belgin
Sali Hastahklar (4 saat) ISERI SEN ATASAYAR
Ogleden | Kas iskelet Sisteminin Cerrahi Gerektiren Sinir Sisteminin Cerrahi Gerektiren Hastaliklari(4 saat)
sonra Hastaliklar: (4 saat)
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4. DERS KONU ICERiIGININ BOLUMUN PROGRAM CIKTILARI, DERSIN OGRENME CIKTILARI, HASTA GUVENLIiGI, SURDURULEBILIR
KALKINMA HEDEFLERI, SAGLIGIN SOSYAL BELIiRLEYICiLERI iLE iLiSKiSi

Saghgin Sosyal Becerileri
1. Bireysel ozellikler (yas 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 bagimliligi ve cinsel
tercihler)

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

Hasta Giivenligi Hedefleri

Basing yaralarimin énlenmesi

Bilgi giivenligi

Giivenli cerrahi

Giivenli dogum

Giivenli hasta devri

Hatalardan ogrenme

Hasta ve hasta yakini katilimi

Hastalarin dogru tammlanmasi

Hasta diismelerinin onlenmesi

Hastalarin giivenli transferi

Hasta bakiminda giivenli hava yolu yonetimi
Iac giivenligi

Kan giivenligi ve yonetimi

Kardiyak arrest yonetimi

Malzeme ve cihaz giivenligi

Nazogastrik tiip ve hasta giivenligi

Yash hastalarda deliriumla miicadele
Yenidoganda uygun oksijen tedavisi

Saglik hizmet iliskili enfeksiyonlarla miicadele
Radyasyon giivenligi

Teshiste hasta giivenligi

Tesis giivenligi

Hastane iliskili venoz tromboembolilerin énlenmesi

Konu

Dersin
Ogrenme
Ciktis1

Hedef
Beceri/Ogrenci
Etkinligi

Program
Ciktisi

(PC)

Ogretim
Yontemi
(Bilissel,
Duyussal,
Psikomotor)

Degerlendirme | Hasta Giivenligi | Saghgin
Yontemi ve Sosyal
Degerlendirme Belirleyicileri
Araci

Siirdiiriilebilir
Kalkinma
Hedefleri
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Doku 1/2/4 Yaray1 1/2/3/415/9 Sunum Sinav 1 1,2,3,45 1,3,6,10
Zedelenmesi ve degerlendirme, Gorsel Beceri listesi
Yara lyilesmesi, kiiltiir alma ve Materyal
bakim yapma Vaka
becerisi Tartismasi
Basing yarasinin Algoritma
izlemi ve bakimini Calismasi
yapabilme becerisi
Hastane 1/2/4 Psikomotor 2/3/4/6/7/8 | Sunum Sinav 19 1,2,3,4,5 1,3,6,10
Enfeksiyonlart Degerlendirme / Beyin Firtinas1 | Beceri listesi
ve Asepsi Cerrahi el yikama Demonstrasyon
becerisi Gorsel
Cerrahi eldiven ve Materyal
gomlek giyme
becerisi
Tibbi asepsiye
uygun maske
takma becerisi
Hasta izolasyonu
saglama ve
izolasyon
Onlemlerini alma
becerisi
Kan ve Kateter
kaltiiri alma
becerisi
Ameliyat 1/2/4/5 Psikomotor 1/2/4/5/9 Sunum Sinav 1,2,3,5,6,7, 1,2,3,4,5 1,3,6,10
oncesi, sirasi ve Degerlendirme / Vaka Beceri listesi
’ . .. . 8,9,10,11,
sonrasi Ameliyat 6ncesi, Tartismasi
hemsirelik sirasi ve sonrasi Ornek bakim 12,13,14,15,16

bakim

plan1 analizi
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bakimi

uygulamalarini
yapabilme becerisi
Aldigr ¢ikardigi
izlemi ve s1vi
takibi yapabilme
becerisi
Mobilizasyonu
saglama becerisi
Cerrahiye uygun
aktif pasif Rom
egzersizlerini
ogretme ve
yaptirma becerisi

,17,19,20,21,22,23

Agri ve 1/2/4 Psikomotor 1/2/4/5 | Sunum Sinav 2,12 1,2,3,4,5 1,3,6,10
Hemsirelik Degerlendirme  / Kavram
Bakimi Agn siirecini Haritasi
tanilama, Makale
degerlendirme ve tartismast
yonetme becerisi
Solunum 1/2/3/4/5 Psikomotor 1/2/4/5/8 | Sunum Sinav 11 1,2,3,4,5 1,3,6,10
Sistemi Degerlendirme / Vaka Beceri listesi
Cerrahisi ve Derin solunum ve Tartigmasi
Hemsirelik Oksilirme Gorsel
Bakimi egzersizlerini Materyal
yapmasi
Trakeostomi
bakimi1 yapma
becerisi
Endotrakeal tiip

aspirasyonu
yapabilme becerisi
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Kardiyovaskiiler | 1/2/3/4/5 Oksijen tedavisini 1/2/5/8 | Sunum Sinav 12,13,14 12,345 1,3,6,10
Sistem Cerrahisi giivenli bir sekilde Vaka Bakim plani
ve Hemsirelik uygulayabilir ve Tartismasi Beceri listesi
Bakim komplikasyonlarini Bakim plani
izleyebilme ve
Oksijen
satlirasyonu
Olclimii yapabilme
becerileri
Santral venoz
basing (CVP)
takibi yapma
becerisi
Santral kateter
bakim1 yapma
becerisi
Sinir sistemi 1/2/3/4/5 | Biling diizeyi | 1/2/4/5/6/9 | Sunum Sinav 2,3,12,17 1,2,3,4,5 1,3,6,10
cerrahisi ve takibi yapma Vaka Bakim plani
hemsirelik becerisi Tartismasi Beceri listesi
bakimi, Bakim plani
Meme cerrahisi 2/3/415 Kendi kendine | 1/2/4/5/6/9 | Sunum Sinav 2,3,7,8 12,345 1,3,6,10
ve hemgirelik meme muayenesi Demonstrasyon | Bakim plani
bakimu, altt yapma ve Ogretme Gorsel Beceri listesi
sapka diisiince becerisine Materyal
Alt1 sapka
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etkinligi, staj

etkinligi

toplantisi
Kas iskelet 1/2/3/4/5 Algi, atel, 1/2/4/5/6/9 | Sunum Sinav 2,3,9,20 1,2,3,4,5 1,3,6,10
sisteminin traksiyon bakimi Vaka Bakim plani
cerrahi yapma becerisi Tartismasi Beceri listesi
gerektiren Hasta giivenligini Bakim plani
hastaliklar1 ve saglama becerisi
hemsirelik
bakimi
Gastrointestinal 1/2/3/4/5 Nazogastrik sonda | 1/2/4/5/6/9 | Sunum Sinav 2,3,9,16 12,345 1,3,6,10
sistem cerrahisi uygulamasi ve Vaka Bakim plani
ve hemgirelik bakimint Tartigmasi Beceri listesi
bakimi yapabilme becerisi Bakim plani
Stoma  bakimimi
yapabilme ve
komplikasyonlari
izleyebilme
becerisi
Uriner Sistemin | 1/2/3/4/5 | Aldigi  cikardigi | 1/2/4/5/6/9 | Sunum Sinav 2,3,12,13 1,2,3,4,5 1,3,6,10
Cerrahi izlemi ve svi Vaka Bakim plan1
Gerektiren takibi  yapabilme Tartigmasi Beceri listesi
Hastaliklar1 ve becerisi Bakim plani
hemsirelik
bakimi
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6. EKLER

6.1. T.C. ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI SAGLIK BIiLIMLERI
FAKULTESI HEMSIRELIK BOLUMU UYGULAMALI DERSLER ILKE,
USUL VE ESASLARI

BIRINCI BOLUM
Amag, Kapsam, Dayanak, Tanimlar
Amacg )
MADDE 1- (1) Bu ilke, usul ve esaslarin amaci, Ondokuz Mayis Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Ogrencilerinin  boliim hedef ve stratejileriyle
uyumlu bir sekilde, isletmelerde yaptiklart egitim uygulamalarini yiiriitmeleri amaciyla
uyulmasi gereken ilke, usul ve esaslar1 belirlemektir.

Kapsam
MADDE 2- (1) Bu Ilke, Usul ve Esaslar, Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri

Fakiiltesi Hemsirelik Boliimiinde 6grenim goren 0grencilerin isletmelerde yaptiklar egitim
uygulamalarina iligkin hususlar1 kapsamaktadir.

Dayanak .
MADDE 3- (1) Bu Ilke, Usul ve Esaslar; 2547 sayili Yiiksekdgretim Kurulu Kanunu ve

Ondokuz Mayis Universitesi Egitim-Ogretim ve Smav Y&netmeliginin ilgili maddesine;
Yiksekogretim Kurulu tarafindan 02.02.2008 tarihinde Resmi Gazete’de yayimlanan
26775 sayili “Doktorluk, Hemsirelik, Ebelik, Dis Hekimligi, Veterinerlik, Eczacilik ve
Mimarlik Egitim Programlarinin  Asgari Egitim Kosullarinin  Belirlenmesine  Dair
Yonetmelikte yer alan ilgili maddelere; 5510 sayili Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik
Sigortas kanununun ilgili maddesine; Ondokuz Mayis Universitesi Onlisans/Lisans Ogretimi
Uygulamali  Dersler  Yonergesi'ne ve 17.06.2021 tarihinde Resmi Gazete’de
yayimlanan 31514 sayili Yiksekogretimde Uygulamali Egitimler Cerceve YoOnetmeligi’ne
dayanmaktadir.
Tanmimlar
MADDE 4- (1) Bu ilke, Usul ve Esaslarda gegen;

a. Boliim Baskani- Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliim Bagkanini,

b. Dekan- Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanini,

c. Fakiilte- Saglik Bilimleri Fakiiltesini,
¢. Intérn Hemsire- Hemsirelik Bolimii lisans miifredatinin 1., 2., 3., 4., 5., 6. ve 7.

yariyillarindaki tiim kurumsal uygulamali derslerini alan ve devam zorunlulugunu yerine



getiren 6grenciyi,
d. Klinik Rehber Hemsire- Alaninda en az bir yil deneyimli, en az lisans mezunu,son
5 yil iginde Klinik rehberlik egitimi almig, kuramsal-uygulamali dersin isletmelerde
yiritillen egitim uygulamalarinda, isletmelerde destek saglayan, Ogrenme siirecini
desteklemek, yardim etmek ve cesaretlendirmek isleviyle kilavuz rolii iistlenmis
uygulayict hemsireyi,
e. Kuramsal Uygulamah Ders- Yariyil i¢inde teorik ve laboratuvar, klinik ve/veya
sahadaki igletmelerde yiiriitiilmesi zorunlu olan dersleri,
f. Ogrenci- Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 6grencilerini,
g. Uygulama- Mesleki egitim programi 6grencilerinin 31514 sayili Yiiksekogretimde
Uygulamal1 Egitimler Cerceve Yonetmeligine dayali olarak Ondokuz May1s Universitesi
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Bolimii 6grencilerinin isletmelerde yaptiklari
beceri egitimlerini,
h. Uygulama Siiresi- Ders miifredatinda belirtilen siireyi,
g. Uygulama Yeri- Uygulamanin yapilacagi resmi ve o6zel saghk ve kamu
Isletmelerini,
i. Uygulama Yiiriitiiciisii/Sorumlu Ogretim Elemani- Isletmelerde yapilan egitim
uygulamalar1 konusunda gorevlendirilen 6gretim elemani ve yardimcilarini,
1. Uygulamanin Degerlendirilmesi- Ogrencilerin uygulamalarina iliskin dersin

yiriitiictisii ve/veya hemsire/klinik rehber tarafindan yapilan degerlendirmeyi,

j. Universite- Ondokuz May1s Universitesini ifade eder.

IKiNCi BOLUM
Genel ilkeler

Uygulamalarin Yiiriitiilmesi ile Tlgili Genel flkeler

MADDE 5- (1) Bolimiin dort yillik 6gretim planinda belirtilen uygulamali derslerle ilgili
olarak;
a. Kuramsal uygulamali derslerin teorik kismini yiirliten &gretim elemani ayni
zamandauygulamalar yiiriitmekten de sorumludur.
b. Ogrenci sayis1 ve uygulama alanmin durumuna gore uygulamalar icin birden fazla
ogretim eleman1 gorevlendirilebilir.
c. Kuramsal uygulamali derslerde 6gretim elemani/68renci sayist orani 1/20’nin iizerine

ciktiginda gereksinim duyulan kadar klinik rehber hemsire gorevlendirilir. Ogretim



elemaninin yeterli oldugu durumlarda ise klinik/saha ve bdliim isbirliginin devamliligi,
uygulama ortaminin &zelligi gibi ihtiyaglar dogrultusunda klinik rehber hemsire
gorevlendirmesi yapilabilir.

d. Kuramsal uygulamali derslerin yil i¢i uygulamalari, boliim &gretim planindaki
toplam ders saatini kapsamak kosuluyla, donem basinda ilgili 6gretim elemaninin onerisi
ve bolim baskaninin onay1 ile blok olarak yapilabilir. Uygulamali bir dersin blok olarak
yapilmasi ile bir yariyilda o dersin alinmasi gereken toplam teorik ders saatlerinin
birlestirilerek alimmasi ve daha sonra dersin, toplam uygulama saatlerinin
birlestirilerek uygulama yapilmasi kastedilir.

Uygulamanin siiresi ve zamani
MADDE 6- (1) Hemsirelik bolimiinde dersler yariyil esasina gore verilir. Her bir yariyilda

alinmasi gereken kuramsal uygulamali derslerin siiresi 6grenim planinda belirtildigi gibidir.
(2) Ogrenciler uygulamalarim ilgili egitim-dgretim donemi icerisinde, dgrenim planinda
belirtildigi sekliyle yartyil veya blok esasina gére yapmakla yiikiimliidiirler.

Laboratuvar ve Uygulamalara Devam Zorunlulugu
MADDE 7- (1) Ogrenciler, kuramsal uygulamali dersin uygulamasinin %80’ine devam

etmek zorundadir. Uygulamanin (laboratuvar ve/veya klinik/saha uygulamalari vb.)
%?20’sinden fazlasina devam etmeyen oOgrenciler devamsizliktan kalir. Kuramsal
uygulamali dersten devamsizliktan kalan &grenciler, o dersin hem teorik hem de
uygulamasini tekrar etmek zorundadir. Kuramsal uygulamali dersin blok olarak yapildig:
durumda, dersin teorik blogunda yapilan devamsizlik dersin teorik boliimiinden;
uygulama blogundan yapilan devamsizliklar ise uygulama béliimiinden sayilir.

Uygulamanin Yapilacagr Yerler
MADDE 8- (1) Ogrenciler uygulamalarini, kuramsal uygulamali dersin igerigine uygun

olarak Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi, diger kamu
ve Ozel saglik kurumlari, sosyal hizmetlere ait kurumlar, egitim kurumlari, diger kamu ve
ozel kurumlarda ve yapar.

Uygulama Yiiriitiiciisiiniin Sorumluluklar:
MADDE 9- (1) Uygulama konusunda gorevlendirilen Ogretim eleman1i ve

yardimcilarinin sorumluluklar1 sunlardir:
a. Uygulama yapacak ogrencilerin uygulama listesini hazirlamak ve uygulama igin
gerekli kurumsal izinlerin alinmasini saglamak,
b. Uygulamaya baslamadan once ogrencinin uygulamasinda sorumluluk alacak
klinik rehber hemsirelerle iletisim kurmak ve uygulamanin igerigini, amaclarmi ve

hedeflerini paylagmak,



c. Klinik rehber hemsirelerin klinik ¢alisma alanlarimi belirlemek ve koordine etmek.
¢. Uygulama siireci boyunca uygulamanin igerigi, amaglar1 ve hedeflerine yo6nelik
olarak klinik rehber hemsirelerle isbirligi iginde ¢aligmak,

d. Ogrenciye olumlu rol modeli olmak,

e. Ogrenci, klinik rehber hemsirelerin ve saglik ekibinin diger iiyeleriyle profesyonel
iletisim kurmak,

f. Ogrencinin planli bir 6grenme siireci deneyimlemesini saglamak iizere gerekli
tedbirleri almak,

g. Uygulama siiresince Ogrenciye rehberlik etmek, ogrencilerin uygulama amacina
yonelik egitimlerini saglamak,

. Ogrencinin teorik bilgisi ve uygulama becerisi arasinda bag kurmasini saglamak,

h. Ogrencinin uygulamada beceri ve dzgiiven gelistirmesine yardim etmek,

1. Ogrenciyi uygulama aninda gormek, degerlendirmek ve diiriist/gelistirici/yapici
geribildirim vermek,

i. Ogrencinin uygulama performans:1 ve deneyimlerine iliskin gergekci bir sekilde
degerlendirme yapabilmesini saglamak,

j. Ogrencinin uygulama bilgi ve becerisi ile sorumluluk iistlenmesini dikkate alarak
profesyonel benlik saygisi gelisimini desteklemek,

k. Uygulamanin niteligine ve 6grencinin gereksinimine gére uygulamayi organize etmek
ve denetlemek,

I. Ogrencilerin uygulama alanlarinda yasadiklar1 sorunlarm ¢dziimiinde yardimei
olmak,

m.Ogrencinin iiniforma biitiinliigiinii ve uygulamaya devamini desteklemek,

n. Uygulama siireci boyunca 6grenciler ve rehber hemsirelerle iletisimi siirdiirmek ve
geribildirimde bulunmak,

0. Uygulama esnasinda 6grencilerin devam durumlarini denetlemek,

0. Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya g¢ikan her tirli is kazasini derhal Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Dekanligina ile uygulama yapilan kurumun is sagligi ve giivenligi
birimine bildirmek ve resmi islemler igin 6grenciyi yonlendirmek.

p. Sigorta prim 6deme siireclerinin diizenlenmesi agisindan uygulamaya devam etmeyen
ogrencileri Fakiilte Dekanligina bildirmek.

Klinik Rehber Hemsirenin Nitelik ve Sorumluluklar:
MADDE 10- (1) Kuramsal uygulamali derslerde gorevlendirilecek rehber hemsirede olmasi

gereken nitelikler sunlardir:



a. Hemsirelik Bolimii lisans mezunu, tercihen lisansiistii egitim almis olmak,
b. Enaz 1 yil klinik ve/veya sahada mesleki deneyime sahip olmak,
c. Ozgiivenli olmak,
¢. Mesleki gelisim igin istekli olmak,
d. Profesyonel iletisim becerisine sahip olmak,
e. Kaliteli bir hemsirelik bakimi vermek i¢in istekli olmak.

(2) Kuramsal uygulamali derslerde gorevlendirilecek rehber hemsirenin sorumluluklar

sunlardir:
a. Uygulama siireci boyunca uygulamanin igerigi, amaglar1 ve hedeflerine yonelik
olarak uygulama yiirtitiictisi ile isbirligi i¢inde ¢alismak,
b. Ogrenci i¢in olumlu bir §grenme ortam1 olusturmak,
c. Ogrenci, 6gretim elemam ve saglik ekibinin diger iiyeleriyle profesyonel iletisim
kurmak,
¢. Ogrenciye pozitif rol modeli olmak,
d. Ogrencinin planli bir 6grenme siireci deneyimlemesine yardim etmek amaciyla
klinige 6zgili 6grenme firsatlar1 olusturmak,
e. Ogrencinin teorik bilgisi ve uygulama becerisi arasinda bag kurmasini saglamak,
f. Ogrencinin uygulamada beceri ve 6zgiiven gelistirmesine yardim etmek,
g. Ogrenciyi uygulama aninda gormek, gelisim siirecini degerlendirmek, uygulama
yiiriitiiciisiine ve 6grenciye diirlist/gelistirici/yapici geri bildirim vermek,
g. Ogrencinin uygulama performans1 ve deneyimlerine iliskin gergekgi bir sekilde
degerlendirme yapabilmesini saglamak,
h. Ogrencinin uygulama bilgi ve becerisi ile sorumluluk iistlenmesini dikkate alarak
profesyonel benlik saygis1 gelisimine katkida bulunmak,
1. Planlandig1 sekilde, uygulamanin niteligine ve 6grencinin gereksinimine gore giivenli
uygulama yaptirmak,
i. Ogrencilerin uygulama alanlarinda yasadiklari sorunlarin ¢dziimiinde yardimci
olmak,
j. Ogrencinin {iniforma biitiinliigiinii ve uygulamaya devamin desteklemek,
k. Ogrenci degerlendirmesine iliskin formlar1 ve raporlari istenilen siirede uygulama
yiiriitiiciisiine teslim etmek,
I. Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya cikan her tiirlii is kazasini derhal uygulama
yiritiiciistine bildirmek.

Ogrencinin Gorev ve Sorumluluklar



MADDE 11- (1) Hemsirelik boliimii 6grencisinin uygulamali derse yonelik gorev ve

sorumluluklar1 sunlardir:
a. Dersin hedeflerini ve 6grenme ¢iktilarini kavramak,
b. Klinik ve sahada var olan 6grenme firsatlarin1 6grenmek ve uygulamak icin azami
caba goOstermek,
c. Saghik kurum/kurulusunun genel kurallarina, politikalarina ve yonetmeliklerine
uymak,
¢. Uygulama yiiriitiiciisii tarafindan yapilan uygulama planma uymak,
d. Bilgi, beceri ve yeteneklerini, sorumluluklarinin siirlarin1 ve danismanlik/denetime
olan gereksinimini bilmek,
e. Hastalara / bireylere kendisini uygun bir sekilde tanitmak ve bakimlarina katilmak igin
izin istemek,
f. Bakim vermeden once uygulama yiiritiiciileri, Klinik rehber hemsire ya da Kklinik
hemsiresinden bilgi almak (hastayr teslim almak), bakim i¢in isbirligi yapmak ve
uygulamasi siiresince igbirligini stirdiirmek,
g. Belirlenen 6grenim hedefleri ¢ergevesinde kaliteli bakim sunma sorumlulugunu
istlenmek,
h. Ogrenme hedeflerine ulasamiyorsa, uygulama yiiriitiiciileri ya da rehber hemsireyi
bilgilendirme sorumlulugunun farkinda olmak,
1. Herhangi bir nedenle Kklinikten ayrilmadan 6nce bakimina katildigi bireyin durumu
vebakimi konusunda rapor vermek, sorumluluklarini devretmek,
i. Muayene, tedavi ve/veya bakimlari sirasinda gizlilik ve mahremiyete 6zen gostermek,
J. Bakimina katildig1 bireyin durumundaki 6nemli degisiklikleri derhal bildirmek,
k. Klinik ve saha 6grenme siirecinde bireyin giivenligine ve rahatligina saygi gostermek,
I. Uygulama vyerindeki her tiirlii arag ve gerecin dikkatli kullanilmasina &zen
gostermek,
m.Bakim verilen birey, uygulama yiiriitiictileri, klinik rehber hemsireler ve uygulama
alanlarindaki saglik ekibi iiyeleriyle mesleki sinirlari igerisinde nazik ve saygili iletigim
kurmak,
n. Mesleki etkilesimlerinde agik/anlasilir, dogru ve etkili iletisim becerileri kullanmak,
0. Klinik ve saha uygulamalarin1 uygulama yiritiiciileri, klinik rehber hemsireler
ve/veya hemsireler denetiminde yapmak,
6. Uygulama yiiriitiiciileri, klinik rehber hemsireler ve/veya hemsireler olmaksizin

herhangi bir ila¢ uygulamasi yapmamak,



p. Uygulama yiiriitiiciisti tarafindan istenen formlari, planlar1 tanimlanan sekilde
doldurmak, raporlamak ve istenilen siirede teslim etmek,

r. Bakimma katildigr bireyin muayene ve gozlemlerini, verdigi bakimi ve bireyin
bakimaverdigi yanit1 (uygulamaya iliskin raporlar, bakim planlar1 vb.) kayit etmek ve
stiresi iginde bakimin degerlendirilmesi i¢in hazir olmak,

s. Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya c¢ikan her tiirlii is kazasini derhal dersin
yiritiicist, klinik rehber ve klinik sorumlu hemsiresine bildirmek,

s. Saglik kurulusunun enfeksiyon kontrol prosediirlerini bilmek ve uygulamak.

t. Ozbakimina ve kisisel hijyenine 6zen gostermek

Asilar, Is Giivenligi ve Saghgina Iliskin Belgelerin Temini
MADDE 12- (1) Hemsirelik bolimi 6grencilerinin, klinik/ saha uygulamasina

¢ikmadan once klinik uygulama igin gerekli asilanma, is giivenligi ve sagligina iliskin
belgelerin teminine yonelik gorev ve sorumluluklart sunlardir:
a. Hemsirelik Boliimii ve/veya kuramsal uygulamali dersi yiiriiten ilgili anabilim dali
tarafindan yapilan duyuru ile bildirilen tetkik, asilar1 klinik uygulama Oncesi istenen
stirede yaptirmak Ve bunlara ait belgeleri edinerek en az bir yil boyunca arsivlemek,
b. Klinik uygulama o6ncesi fakiilte yonetimi tarafindan diizenlenen Is Saghgi ve
Giivenligi Egitimine katilmak ve katilim belgesini en az bir y1l boyunca arsivlemek,
c. Klinik uygulama oncesi yaptirilan tetkikler, asilar, is saglig1 ve giivenligi egitimine
iliskin belge ve/veya istenen diger belgelerin birer 6rnegini dosya halinde kuramsal
uygulamali dersi yiiriiten ilgili anabilim dali/ uygulama yiiriitiiciisiine istenen siirede
teslim etmek.

Bilgi Giivenligi, Mahremiyetin Saglanmasi ve Sosyal Medya Kullanim
MADDE 13- (1) Hemsirelik boliimii 6grencilerinin, klinik/ saha uygulamasi esnasinda bilgi

giivenligi, mahremiyetin saglanmasi ve sosyal medya kullanimma yonelik goérev ve
sorumluluklart sunlardir:
a. Klinik uygulama esnasinda 6zellikle bakim ve tedavi siirecleri sirasinda cep telefonu
iletisim ve/veya kayit amactyla Kesinlikle kullanilmamalidir.
b. Saglikli birey/hasta yakini/hastayla ilgili higbir bilgi, fotograf, kayit vb. bilgiler sosyal
medyada paylasilmamalidir.
c. Saglikli birey/hasta yakini/hastanin taninmasina neden olacak sekilde ad/kimlik
bilgisinin hastane igi/dis1 sosyal ortamlarda ya da sosyal medyada paylasilmasi yasaktir.
Sosyal medyadan gizlilik ayarlar1 araciligiyla yayimnlara erisimi  sinirlamak

gizlilik/mahremiyetin saglanmasi i¢in yeterli degildir.



¢. Cep telefonu, kisisel bilgisayar vb. herhangi bir kisisel cihazda hasta yakini/hasta ya da
ailenin saglik kayit/bilgileri saklanmamalidir.

d. Bakim ve tedavi siiregleri boyunca bireyin/hastanin ya da aile tiyelerinin kisisel sosyal
medyada hesaplarina eklenmesi bireysel ve profesyonel iliski siirlarinin korunmasi
acisindan sakincali olabilir.

e. Klinik/saha uygulamasi sirasinda sahit olunan herhangi bir gizlilik/mahremiyet ihlali
dersin sorumlularma rapor edilmelidir.

On Kosullu Dersler
MADDE 14-(1) On Kosul:
a. Ogrencilerin Hemsirelik Boliimii 1. smifta almis ve basarmis olduklar1 “HEM 101-

Hemsirelik Esaslar1 I’ dersi, “HEM104-Hemsirelik Esaslar1 II”” dersinin 6n kosuludur.
HEM104 Hemsirelik Esaslart II dersinde basarili olmayan 6grenci, higbir kuramsal
uygulamali dersini alamaz.

b. Ogrencilerin  Secmeli Intérn  Hemsirelik Uygulamast  Derslerinden  birini
secebilmeleri i¢cin Hemsirelik Boliimii lisans miifredatinin 1., 2., 3., 4., 5., 6. ve 7.
yariyillarindaki tiim uygulamali dersleri almis ve devam zorunlulugunu yerine getirmis
olmalari gerekir.

Uygulama Kiyafeti
MADDE 15- (1) Klinik uygulama esnasinda 6grencilerin yaninda bulundurmasi zorunlu
esyalar sunlardir;

a. Ogrenci hemsire iiniformas1 ya da beyaz énliik

b. Kol Saati

c. Ogrenci kimligi

¢. Gerekli dokiimanlar/formlar1 igeren G6grenci dosyasi

d. Kayit tutmaya uygun ozellikte kalem

e. Klinik/ saha uygulamasi i¢in 6nerilen ayakkabi
(2) Kuramsal uygulamali derslerin klinik alanda yapilan uygulamalari sirasinda 6grencilerin
hemsgire tiniformas1 giymeleri zorunludur. Aile sagligi merkezleri, okullar, ev ziyaretlerive
diger saha uygulamalarinda sahanin 6zelligine ve dersin ilgili 6gretim elemaninin kararina
gore dgrenci hemsire iiniformas: yerine beyaz onliik giyebilir. Ogrenciler uygulamalara bu
Ilke, Usul ve Esaslar belgesinin 13. Maddesinin 3 bendinde agik¢a belirlenen iiniforma
diizenine uygun olarak gelmekle sorumludur.
(3) Ogrenci iiniformasinin dzellikleri:

a. Ogrenciler uygulamada lacivert etek ya da pantolon, beyaz iiniforma iistii giyerler.

Uniforma iistii basenden, etek boyu ise dizden en fazla 10-15 cm asagida olmalidir.



Uniforma iizerine koyu lacivert ya da siyah renkte hirka ve lacivert desensiz basortiisii
giyilebilir. Uniforma iistiine giyilecek hirka kapisonsuz, yakasiz, aksesuarsiz, islemesiz
ve onden diigmeli ve {iniforma iistii ile ayn1 boyda olmalidir. Ogrenci iiniformasi her giin
diizgiin, temiz ve ttiilenmis olmalidir.
b. Ogrencilerin {iniformanin altma giyecekleri ayakkabi giivenlik ve optimal viicut
mekanigini saglayacak oOzellikte kapali, topuksuz, ses c¢ikarmayacak Ozellikte,
aksesuarsiz,siyah veya koyu lacivert renkte, desensiz ve her zaman temiz olmalidir.
c. Ogrenci kimligi goriiniir ve kolay okunacak sekilde {iniformanin iist kismma mutlaka
takilmalidir.
¢. Ogrenciler klinik i¢in uygun ve minimum aksesuar (sarkan ya da halka biciminde
olmayan kiipe, saat, bir adet tagsiz nisan/nikah yiiziigii) kullanabilir. Ogrenci her bir
kulakta en fazlaiki adet kiipe bulundurulabilir. Bilezik, bileklik vb. aksesuarlar klinik
uygulama esnasinda kullanilmamalidir.
d. Kullanilan her tiirlii aksesuarin giivenligi ve saklanmasindan 6grenci sorumludur.
Herhangi bir kayip durumunda uygulama yiiriitiiciileri ya da klinik uygulama yapilan
kurumun herhangi bir sorumlulugu yoktur.
e. Klinik/saha uygulamasi esnasinda piercing kullanilmamalidir.
(4) Uzun sagh ogrenciler saglarmi hemgirelik bakim uygulamalarini engellemeyecek ve
iniforma biitiinliigiinii bozmayacak sekilde toplamalidirlar. Sa¢ modellerinde abartiya
kacilmamali, kisa sa¢ omuz hizasin1 gegmemeli ve dagimik olmamalidir. Erkek ogrenciler
uygulamalar sirasinda sakalsiz ya da sakal oldugu durumlarda temiz ve bakimli olmalidir.
Uygulamaya ¢ikan 6grenciler kisisel hijyen kurallara (kisa tirnak, sa¢ ve viicut temizligi
gibi) uymak zorundadirlar.
Uygulamanin Degerlendirilmesi
MADDE 16- (1) Ogrencilerin uygulama bagar1 durumunun degerlendirilmesi dersin ilgili
uygulama ylriitiiciileri/6gretim elemanlar1 ve/veya klinik rehber hemsire/ler tarafindan
uygulama ortaminda ve/veya laboratuvarda yapilir. Degerlendirme yontemleri, bu dersin
ozelligine gore gelistirilmis olan degerlendirme kriterleri (kuramsal bilginin uygulamaya
aktarimi, gozlem ve izlemlerin degerlendirilmesi, seminerler ile olgu sunumlarinda ve
tartigmalarinda &grenci performansinin degerlendirilmesi, laboratuvar psikomotor beceri
sinavi, uygulama sinavi vb.) dogrultusunda dersin 6gretim elemaninca belirlenir ve en geg
uygulamaya ¢ikmadan 6nce dgrenciye yazili ve sozli olarak duyurulur.
(2) Uygulama notu, uygulamayr yaptiran oOgretim elemani/ elemanlar1 tarafindan,

uygulamaya destek veren klinik rehber hemsirenin de degerlendirmeleri alinarak 100



(Yiiz) tam not tizerinden belirlenir.

(3) Kuramsal uygulamali meslek derslerinin yariyil ve yariyill sonu basar1 notunun
hesaplanmasinda Ondokuz Mayis Universitesi Egitim ve Ogretim Smav Y&netmeligi
hiikiimleri esas alinir.

(4) Ara sinav notunun hesaplanmasi: Teorik ara sinav notunun %50’si, uygulama notunun
%50’s1 alinarak degerlendirilir.

(5) Yariy1l sonu basar1 notunun hesaplanmas:

Uygulama notunun %50’si ve Yartyil sonu sinav notunun %50’si olacak sekilde hesaplanir.
Klinik/saha uygulama notu ilgili 6grenci, dersin 6gretim elemanlar tarafindan derse iliskin
degerlendirme formlar1 {izerinden degerlendirilir.

(6) Uygulama notu ayni zamanda Ggrencinin portfolyosunda bulunan uygulama alaninin
notunu da olusturur.

Sigorta Islemleri

MADDE 17- (1) 5510 Sayili Genel Saglik Sigortasinin 5. Maddesi ve 3308 sayili Mesleki
Egitim Kanununda 17/04/2008 tarih ve 5754/3 sayili maddesi ile yapilan degisiklik
geregince, yiikksek O0grenimleri sirasinda yurt iginde zorunlu isyeri egitimine tabi tutulan
ogrencilerin, “Is Kazas1 ve Meslek Hastalig1 Sigortas” primlerinin isyeri egitimi siiresince
ogrenim gordiikleri yiiksek 6gretim kurumu tarafindan 6denmesi zorunludur. Buna ragmen
ilgili birime bilgi vermeden “sigortasiz” olarak uygulamaya baslayanlar ile ilgili dogabilecek

herhangi bir yiikiimlilikkten Giniversite sorumlu tutulamaz.

. UCUNCU BOLUM _
Intorn Hemsirelik Uygulamasina Iliskin Ilkeler

Intérn Hemsirelik Uygulamasinin Amag ve Kapsam

MADDE 18-

a. Intorn hemsirelik uygulamasinin amaci, 6grencilerin 7 yariyil boyunca edindikleri bilgi
ve becerilerini, mesleksel degerler ve ilkeler 1siginda ilgili klinik ve sahada uygulayarak
pekistirmelerine, karar verme becerilerini gelistirmelerine ve mezuniyet 6ncesi mesleki
deneyim kazanmalarina olanak saglamaktir.

b. Intdrn hemsirelik 6grencisinden bireyin bakimina iliskin biitiinciil bakis agisina sahip
olmas1 ve hasta/saglikli bireyin fiziksel, mental, sosyal sorunlaria yonelik alternatif ¢oziim
onerileri tiretebilme becerisi gelistirmesi beklenir.

c. Ogrencilerin &grenme gereksinimi dogrultusunda ogretim elemany/lar1 tarafindan



ogrencilerin goriisleri dikkate alinarak planlanan Ogrenme aktivitelerine -seminer
programlari,makale saatleri, konferanslar, vaka analizleri vb.- katilarak hemsirelik disiplinine
Ozgii bilgisini ve elestirel diisiinme becerisini gelistirmesi beklenir.

d. Intdrn hemsirelik dgrencisinin saglik hizmetlerinin sunulmasinda saglk ekibi icinde yer
alarak, ekibin diger liyeleri ile profesyonel sinirlar i¢erisinde isbirligi yaparak calisabilmesi
beklenir.

Intérn Hemsirelik Uygulamasina Baslayabilme Sartlari
MADDE 19- (1) Ogrencilerin Intsrn Hemsirelik Uygulamasina baslayabilmeleri igin

Hemsirelik Boliimii lisans miifredatinin 1., 2., 3., 4., 5., 6., ve 7., yanyillarindaki tiim
uygulamali dersleri almis ve devam zorunlulugunu yerine getirmis olmalar1 gerekir.

Intérn Hemsirelik Uygulamas1 Dénemi ve Siiresi
MADDE 20 -

(1) Intdrn Hemsirelik Uygulamasi Dersleri; i¢ Hastaliklar1 Hemsireligi Intérn Uygulamasi,
Cerrahi Hastaliklari Hemsgireligi Intsrn  Uygulamas;, Dogum ve Kadm Saghg
Hastaliklar1 Hemsireligi Intorn Uygulamasi, Cocuk Saghgi ve Hastaliklart Hemsgireligi
Intérn Uygulamasi, Hemsirelikte Yonetim Intérn Uygulamasi, Ruh Saglhgi ve Hastaliklari
Hemsgireligi Intérn Uygulamasi, Halk Saghgi Hemsireligi Intérn  Uygulamasi ve
Hemsirelik Esaslar1 Intérn Uygulamas: olmak iizere 8 adettir.

(2) Intdrn Hemsirelik Uygulamasi Dersleri 4. sinif bahar yartyilinda yer alir.

(3) Intorn Hemsirelik Uygulamasi Dersini alma sartim yerine getiren &grenci Intdrn
Hemsirelik Uygulamasi Derslerinden birini segerek kayitlanir ve sectigi derse yaryil
boyunca devam eder.

(4) Intorn Hemsirelik Uygulamas: Dersinin Uygulama Siiresi- Bu dersin uygulama
stiresi

4. sif bahar yartyilinda, Ondokuzmayis Universitesi akademik takvimi ile baslar ve
biter.

Intérn Hemsirelik Uygulamasinin Baslamasi ve Yiiriitiilmesi
MADDE 21-
(1) Saghk Bilimleri Fakiiltesi Hemgirelik Boliimii &grencilerinin  Intérn  Hemsirelik

Uygulamasi Dersini ilgili anabilimdali baskanlig: planlar ve yiiriitiir.

(2) Intdrn hemsirelerin uygulama yapacaklar1 alanlar (Klinik/Saha) ilgili intérnHemsirelik
Uygulanmasindan Sorumlu Anabilim Dali Bagkaliginin onerisi ve Hemsirelik Boliim
Baskanligi’nin onay1 ile belirlenir.

Intérn Hemsirelik Uygulamasinin Degerlendirilmesi ve Denetlenmesi
MADDE 22-
(1) Intdorn Hemsirelik Uygulamasmin degerlendirilmesi ve denetlenmesi ilgili uygulama



yiriticileri (dersin sorumlu 6gretim elemani/lari, Klinik rehber hemsire ve/veya Klinik
sorumlu hemsiresi/leri) tarafindan yapilir.
(2) Intorn Hemsirelik Uygulamasi Derslerinin yiiriitiilmesi ve degerlendirilmesinde diger

uygulamali derslerde izlenen ilke, usul ve esaslar gegerlidir.

DORDUNCU BOLUM
Genel Hiikiimler
MADDE 23- (1) Bu ilke, Usul ve Esaslarda yer almayan hususlarla ilgili hallerde Ondokuz
Mayis Universitesi Egitim- Ogretim ve Sinav Y&netmeligi ve Ondokuz Mayis Universitesi
Onlisans/Lisans Ogretimi Uygulamal1 Dersler Yénergesi ile ilgili hiikiimler uygulanar.

Yiiriirliik
MADDE 24-(1) Bu Ilke, Usul ve Esaslar, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Fakiilte Kurulu

tarafindan kabul edildigi tarihten itibaren yiiriirliige girer.

Yiiriitme
MADDE 25-(1) Bu llke, Usul ve Esaslar, Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri

Fakiiltesi Dekani tarafindan uygulanir.



6.2. Hemsirelik Boliimii Uygulamada Is Kazas1 Onleme ve Bildirim Talimati

— ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESL Dokiiman No

_-" “-_ SACIIK BIT IMIER] FAKTLTEST Yavin Tarihi 13.10.201%

] - HEMSIRELIK BOLTMT Revirvon No 3

= : U¥CULAMA IS KAZASI ONLEME ve Revirvon Tarihi 12012024
Hmﬁ“ BILDIRIM TALIMATI Sayfa No 1

Talimatlar

1. Uygulamaya gikacak tiim 6grenci ve dgretim elemanlan I5 Saghg ve Giivenligi egitimine katilr.

2. Yaptirilmas: gereken serolojik testler helim tarafindan deferlendirilerek asilanma vapilr

3. Uvgnlamava ¢ikacak tiim dgrencilerin sigortas: dekanlik tarafindan vapilir.

4 Uygulamaya cikalan knmnmn adaptasyon egitimine katilr

5. Uygulama alanmin dzellifine gire dgrenci giivenlik dnlemlerini alir ve kurallara uyar.

6. Yaralanma (enfekte delici kesici arag ile yaralanma, diisme, hastamn kan ve viicut stvilanna
mamzivet, kimyasal ajanlar, radvasvon) dummunda ilgili ders Sgretim elemam. klinik rehber
hemsire, klinik/saha sorumin hemsiresine haber verilir.

7. Yaralanma sonucunda olay verinde miidahale gerelavor ise varalanan &frenci acil servise
ulagtirihir.

8. Enfekte delici kesici ara¢ ile yaralanma halinde ilgili alan su ve sabunla yikamr, pansuman
vapilir. Daha sonra I Saglhig Giivenligi birimine gidilerek islemler baslatilir. I5 Sagh@ Giivenligi
birimi, Sosyal Giivenlik kurumunun web sitesinde ver alan Is Kazasi Meslek Hastali: e-bildirimini
(1sveren bildirimi) i (3) 15 giind 1¢inde vapar.

O Yaralanan &frenci ve dersin somumiu Sgretim elemani/elemanlan tarafindan “Hemsirelik
Balimii Is Kazas: Bildinm Formu™ doldurularak donem sonunda Standart 7 Calisma grubuna
teslim edilir.

10. Yaralanma sonras: tetkiklerin tekrarimin yaptirilmas: ve takibi 68rencinin sorumiulgundadir.
11. Yaralanmava kavnak olan hasta enfekie olmasa bile, dgrenci bildirim ve testlen yaptirmalidar,




6.3. Hemsirelik Boliimii is Kazas1 Bildirim Algoritmasi

— Dokiman No
% % _ HEMSIRELIK BOLUM Somley Al
S iS KAZAST BILDIRIM ALGORITMASI | Revizyon Tarii | 22613034
= Sayfa No 11

I8 KAZAS]
I

Uhvgulamadan Sommlu Ogretim Elemam ve

Flmik' Saha Sorumln Hemsiresme Bildinr

|

Olay Yermde
Mirdahale
Cierekl n”?

Evet

l l

Hayr

Cierekll 11k Midahalenim

. SGE mn web sitesmden
Yapulmasi-Acil Servis

—

l

Hemsmrelik Boliumn [s Kazasi Bildirim
formu doldurulur

|

Form Standart 7Cahsma Grubuna
teslim edilir.

Is Saghdn ve Givenligi Birimi
15 kazas
bildirimini ¢ i5 giinii iginde vapar,




6.4. Hemsirelik Boliimii is Kazas:1 Bildirim Formu

_ HEMSIRELIK BOLUMU e — 21012015
| IS KAZASI BILDIRIM FORMU  [BeviyonTacni | 22012028

iy,
L

O &rencinin
Adi-Soyad
Ogrenci Numara=
Cep Telefomu:
Ozrencinin Yalom
Adi-Sovad

Cep Telefomm

Iz kazasma Iliskan
Olay Tanl/Saah
Olay Yen

Euwrum

Elimk/Saha

Olayin Olu; Bicimam
Anlatimz?

Varsa Olaym Sahidi Adi- Soyadr: Imza:

Yikama: :'
Pansuman: -
Acil serviste ghzetim: 1
Enfeksiyon poliklimigi: ]

Olay sonras: yapilanlar Diger:

Ders:

Derzin Sorumlu l'j?gren'm Elemany Elemanlar
Ady-Sovads:

Imza:

Adi-Soyads

Imza:

Adv-Soyady
Imza:

Anklama: Yaralanma nedeniyle SGE va hilditim yapilan her bir 6gTenci icin “I5 Kazamn Bildirim Formmun™ doldumimas:
zerekmektedir Donem sommda doldumlmng formlann ders soromiusn tarafindan Standart 7 Caliyma Grobuna iletilmesi
dnemlidir.



