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) ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI
SAGLIK BIiLIMLERI FAKULTESI HEMSIRELIK BOLUMU

1. ONDOKUZ MAYIS QNiyER_siTEsi SA_(;LIK BIiLIMLERI FAKi‘{LTEsi
HEMSIRELIK BOLUMU MiSYON, ViZYON, AMACLAR, DEGERLER VE PROGRAM
CIKTILARI

Misyonumuz: Birey, aile ve toplumun saglik ve hastalik deneyimini insancil bir sekilde yonetebilen
degisen saglik ortaminda kiiresel toplumun ihtiyaglarina etik, kanita dayali uygulama ile cevap veren
meslegine bagli, duyarli ve dinamik hemsire liderler yetistirmektir.

Vizyonumuz: Birey, aile ve toplumun sagligin1 gelistirmek tizere ulusal ve uluslararasi diizeyde
hemsirelik disiplinine yon verecek yenilik¢i ve profesyonel hemsireler yetistiren lider bir boliim

olmaktir.
Hemsirelik Boliimii Amaclarr,

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

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

3. Mezunlarimiz ulusal ve uluslararas1 hemsirelik etik ve uygulama standartlarina 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. Hemsirelik ve diger disiplinlerdeki kanita dayali kuramsal bilgiye ulasarak hemsirelik egitim,

uygulama, arastirma ve/veya yonetiminde kullanir.

3. Arastirma temelli ve kanita dayali calismalar ile hemsirelik disiplininin gelisimine bireysel katki

saglar.

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

teknolojilerini kullanir.

5. Kisisel ve mesleki gelisiminin bir pargasi ve geregi olarak, yasam boyu 6grenme, yaraticilik ve

elestirel diisiinmeyi benimser ve siirdiiriir.

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



7. Hemgirelik egitim, yonetim, uygulama ve/veya arastirmasinda, disiplin igi/disiplinler aras1 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 boliimii 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

Atatiirk ilke ve inkilaplarini ve asagidaki degerleri Temel Degerlerimiz olarak sunuyoruz:

Bakim: Bakim hemsirelik uygulamasinin 6ziidiir. Bireyin essizligi temelinde insanlara merhametli,

vicdanly, biitlinciil, seffaf, alturistik ve katilimci bir yaklasimla bakim vermeye kararliyiz.

Duyarlilik: Kiiltiir, cevre, birey, toplum, toplumsal cinsiyet esitligi ve hakkaniyet temelinde insanlarin
bakim ¢agrilarin1 duymaya, etik ve sayginlik standartlarina dayali olarak bu cagriya yanit vermeye

kararliyiz.

Etik: Hemsirelik egitimi, uygulamasi ve arastirmasinda evrensel ve bilimsel etige uygun, insana ve

degerlerine saygili, adil, diiriist ve hakkaniyetli olmaya kararliyiz.

Profesyonellik: Sosyal adalet ve esitligin saglik hizmetlerine entegrasyonuna, diisiince dzgiirliigiine,
orgiitlenme bilincine dayanan, ozgiivenli, iletisim becerileri gelismis lider, entelektiiel hemsireler

olmaya kararliy1z.

Bilimsellik/Yenilik¢ilik: Bir uygulama meslegi ve bir akademik disiplin olarak hemsirelikte, kanita
dayal1 bakimi uygulamak icin yeni bilgileri kesfetmeye, yaymaya ve hemsirelik bilimini gelistirmeye

kararliy1z.

Katilimeilik/paydas odaklilik: Hemsirelik Ogrencilerinin tiim potansiyellerini gelistirmek iizere

katilimci, etkilesimli egitim ve 6gretim anlayisini gelistirmeye ve silirdiirmeye kararliyiz.
2. HEMSIRELIKTE YONETIM DERSI
2.1. Egitim Programi Modeli

Bu ders klasik egitim modeli yaklasimi ile verilmektedir.

2.2. Dersin Tanimi ve Amaci

Dersin kisa tammmi: Bu ders; yonetim ve hemsirelik hizmetleri yonetimi ile ilgili temel kavram ve
kuramlar dogrultusunda hemsirelere liderlik yapabilmek igin gerekli olan bilgi ve becerileri igerir. Bu

dersin amact; 6grenciye, hemsirelik hizmetinin sunuldugu her ortamda giivenli, kanita dayali ve
4



kaliteli bakim hizmeti sunmasini saglayacak, yonetim ve hemsirelik yonetiminin temel kavram,
kuram, yasal ve etik ilkeleri 15181nda, degisen gereksinimleri dikkate alarak hemsirelik hizmetlerini

yonetmeye ve liderlik etmeye iligskin bilgi, beceri ve tutumu kazandirmaktir.
2.3. Dersin Genel Hedefleri
Bu derste 6grencinin;

1. Hastane ve hemgirelik hizmetlerini organizasyon yapilart ve ilkeleri dogrultusunda

yorumlayabilmesi,

2. Saglik ve hemsirelikle ilgili yasa, mevzuat ve yoOnetmelikleri bilip saglik kurumlarindaki

uygulamalarla uygunlugunu kalite standartlarin1 dogrultusunda tartigsabilmesi,

3. Birey, toplum ve saglik ekibinin tiim tiyeleriyle etkili iletisim ¢er¢evesinde ekibin etkin bir iiyesi
rolilyle hareket ederek olasi catigmalara sorun ¢ozme yaklasimlarini kullanarak ¢o6ziim yollart

iiretebilmesi,

4. Yasam boyu 6grenme ve kanita dayali uygulamalari liderlik ve degisim onderligi roliinii iistlenerek

hemsirelik uygulamalarina yansitabilmesi hedeflenmektedir.
2.4. Dersin Programdaki Yeri

Bu ders “Hemsirelik Lisans Programi” i¢inde, 3. sinif bahar doneminde agilan 6 AKTS degerinde bir
ders olup, haftada 4 saat teorik, 4 saat uygulama seklinde programda yer alir. Dersler 6rgiin egitim

kapsaminda sinifta iglenecektir.

2.5. Dersin Ogretim Yontem ve Teknikleri

Bu dersin teorik kismi sunum, tartisma, gorsel isitsel materyaller, grup/bireysel ¢aligmalar ve
odevlerin bir kombinasyonu olarak yiiriitiiliir. Derslerin isleyisinde Klasik Egitim Modeli’ne ek
olarak giincel kaynaklar ve klinik alandan zengin Orneklerle aktif 6gretim yontemleri (anlatim,
tartigma, soru-cevap, beyin firtinasi, kavram haritasi, vaka tartigsmasi, rol-play, érnek olay, grup
caligmasi, sorun ¢ozme ve klinik karar verme (hemsirelik siireci), 6dev, orneklendirme/gdsterim
(video, film gosterimi ve tartigmasi) kullanilir. Ayrica ders igeriginde yer alan bazi konularda davetli

konusmacilar ve yonetici hemsirelerin sunumlari ve deneyimlerinden yararlanilir.

Ogrenciler, ders programinda belirtilen kaynaklar1 okumak, verilen ddevleri yonergesine gore
hazirlamak ve zamaninda teslim etmekle yiikiimliidiir. Kaynaklarin ders 6ncesinde okunmasi dersin
basarilmas1 icin gereklidir. Temel kaynak olarak tanimlanan kitaplara (Hemsirelikte Yonetim,

Hemsirelik Hizmetleri Yonetimi) ek olarak verilen okumalar bireysel gelisimi destekleyecektir.



2.6. Dersin Degerlendirmesi

Dersin degerlendirmesini bir ara smav, bir yariyil sonu smavi ve uygulama notu olusturmaktadir.
Dersin degerlendirilmesinde, Ondokuz May1s Universitesi Smav Yonetmeligi ve Ondokuz Mayis
Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii Uygulamali Dersler Ilke, Usul ve Esaslart
uygulanir. Dersin uygulamasina devam zorunlulugu bulunmakta olup dersin %20’sinden fazlasina

devam etmeyen 0grenci yariyil sonu sinavina alinmaz.

Degerlendi
rme Ara Sinav Notu Final Sinavi Notu Basar1 Notu
yontemi

Ara sinav notu

X %40
Ara Sinav notu + Uygulama notu| Final Sinav notu + Uygulama notu

Sinavlar > > +
Final sinavi notu
X %60

Uygulama Notu
Yazili Uygulama siavi %15
Uygulama Odevleri %70

Ogretim Elemani-Rehber

0
Hemsire Degerlendirmesi %15

2.7. Dersin Klinik/Saha Uygulamasi ve Degerlendirmesi

Miifredatta bu dersin haftalik 4 saat klinik uygulamasi bulunmaktadir. Klinik uygulama oncesinde
ogrenciler, temel is saglig1 glivenligi egitimlerini tamamlamakta ve gerekli tetkikleri yaptirmaktadir.
Bu ders kapsaminda 6grenciler ilimizde bulunan Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Uygulama ve
Aragtirma Merkezi ve Samsun Egitim ve Arastirma Hastanesi olmak {izere iki kuruma klinik
uygulamaya ¢ikmaktadir. Ogrenciler sorumlu dgretim elemanlari, rehber hemsireler ve klinikte
calisan hemsireler gdzetmenliginde hemsirelik uygulamalarini yapmaktadir. Klinik uygulamalarda
tiim 6grencilerin firsat esitligini saglamak amaciyla kurum icindeki klinikler arasindaki is yiikii goz
ontine alinarak ilgili kliniklere 6grenciler yerlestirilmektedir. Hemsirelikte Y onetim dersi kapsaminda
Ogrenciler uygulama haftas1 bitene kadar ilgili klinikte devam etmektedir. Bu derste 6grenciler
yonetici hemsireler ile bire bir olduklari, yonetim siireglerini daha biitlinciil gérmeleri ve daha ¢ok

gbzlem yaptiklar i¢in klinikler aras1 rotasyon yapilmamaktadir.

2.7.1.Dersin Becerileri

e  Kurumu/birimi y6netim ilkeleri dogrultusunda degerlendirir.




e Hemgirelik hizmetlerini yonetim siireci asamalar1 dogrultusunda degerlendirir.

e SBAR iletisim yontemini kullanir.

e Balik kil¢181 sorun ¢6zme yontemine gore bir problemi analiz eder.

e Bir catisma konusunu analiz eder.

e Herhangi bir degisim konusunu analiz eder.

e Rush Medicus Hasta Siniflama Sistemine gore insan giicli planlamasin1 yapar.

Dersin 6grenme ¢iktilart

1. Hastane ve  hemgsirelik
organizasyon  yapilar ve
dogrultusunda yorumlayabilmesi,

2. Saglik ve hemsirelikle ilgili yasa, mevzuat ve
yonetmelikleri bilip saglik kurumlarindaki
uygulamalarla uygunlugunu kalite
standartlarimi dogrultusunda tartigabilmesi,

3. Birey, toplum ve saglhk ekibinin tiim
tiyeleriyle etkili iletisim cercevesinde ekibin
etkin bir itiyesi roliiyle hareket ederek olast
catismalara sorun ¢ozme yaklagimlarin
kullanarak ¢oziim yollart iiretebilmesi,

4. Yasam boyu Oogrenme ve kanita dayall
uygulamalart liderlik ve degisim onderligi
roliinti tistlenerek hemsirelik
uygulamalarina yansitabilmesi
hedeflenmektedir.

hizmetlerini
ilkeleri

Program ¢iktilar

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

2. Saghgn gelistirilmesi, svirdiiriilmesi ve iyilestirilmesi amaciyla
bireylere, ailelere, gruplara ve topluma giivenli, yetkin, sefkatli,
etik, biitiinciil, ¢cevreye ve kiiltiire duyarli hemgirelik bakimi saglar.
3. Bireysellestirilmis, giivenli, kaliteli hemgirelik bakimina liderlik
eder.

4. Hemgirelik egitim, yonetim, uygulama ve/veya arastirmasinda,
disiplin i¢i/disiplinler arasi etkili iletigim ve is birligi becerilerini
kullanir.

5. Arastirma temelli ve kanita dayali ¢alismalar ile hemsirelik
disiplininin gelisimine bireysel katki saglar.

6. Kisisel ve mesleki geligiminin bir parc¢asi ve geregi olarak,
yasam boyu 6grenme, yaraticilik ve elestirel diistinmeyi benimser
ve stirdiirtir.

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

8. En az bir yabanc: dili kullanarak hemsirelik ve saglik alanindaki
gelismeleri izler ve paylagir.

9. Giivenli ve kaliteli hemsirelik uygulamalarini destekleyen
venilik¢i bilisim ve/veya bakim teknolojilerini kullanir.

Klinik/Saha Klinik/Saha Uygulamasindaki Becerinin Dersin Ogrenme Program Ciktisi ile

Uygulamasi Rotasyon | Adi Ciktisi ile Iliskisi Hiskisi

Kurumunun Adi

Ondokuz May1s Kurumu/birimi yonetim ilkeleri dogrultusunda OC1 PC1

Universitesi degerlendirir.

Saglk Uygulama Hemsirelik hizmetlerini yonetim siireci 0OC1 PC1

ve Arastirma lar1 dogrult da deserlendiri

Merkezi asamalar1 dogrultusunda degerlendirir.

Samsun Egitim ve SBAR iletigim yontemini kullanir., 0C1, 0C3 PC1, PC4

Aragtirma Hastanesi Balik kilg1g1 sorun ¢ézme ydntemine gore bir | OC3 PC1, PC5
problemi analiz eder.
Bir ¢atisma konusunu analiz eder. 0C3 PC4
Herhangi bir degisim konusunu analiz eder. | OC4 PC4
Rush Medicus Hasta Siniflama Sistemine gore OC4 PC1, PC5
insan giicii planlamasini yapar.




2.7.2. Klinik Rotasyon Listesi

2023-2024 EGiTiM-OGRETIM YILI BAHAR DONEMi HEM310-HEMSIRELIKTE YONETiIM DERSI
OMU SUVAM HASTANESi OGRENCi UYGULAMA YERLERI

Sira | Ogrenci Uygulama Birimi
1. | Grup1l Psikiyatri
2. | Grup1l Psikiyatri
3. | Grup2 Karma cerrahi
4. | Grup2 Karma cerrahi
5. | Grup2 Karma cerrahi
6. | Grup3 NRS
7. | Grup3 NRS
8. | Grup3 NRS
9. | Grup3 NRS
10. | Grup 4 Noroloji
11. | Grup 4 Noroloji
12. | Grup 4 Noroloji
13. | Grup 5 Go6gus Hastaliklari
14. | Grup 5 Gogus Hastaliklari
15. | Grup 6 KBB-Goz
16. | Grup 6 KBB-Goz
17. | Grup 6 KBB-G6z
18. | Grup 6 KBB-Goz
19. | Grup 7 Nefroloji-Endokrinoloji
20. | Grup 7 Nefroloji-Endokrinoloji
21. | Grup 7 Nefroloji-Endokrinoloji
22. | Grup 7 Nefroloji-Endokrinoloji
23. | Grup 8 Gastro-Romato-Dabhiliye
24. | Grup 8 Gastro-Romato-Dabhiliye
25. | Grup 8 Gastro-Romato-Dahiliye
26. | Grup 8 Gastro-Romato-Dahiliye
27. | Grup 8 Gastro-Romato-Dahiliye
28. | Grup9 Kardiyoloji-Koroner YB
29. | Grup 9 Kardiyoloji-Koroner YB
30. | Grup 9 Kardiyoloji-Koroner YB
31. | Grup9 Kardiyoloji-Koroner YB
32. | Grup 9 Kardiyoloji-Koroner YB
33. | Grup 10 Organ Nakli
34. | Grup 10 Organ Nakli
35. | Grup 10 Organ Nakli
36. | Grup 11 Go6gus Cerrahisi
37. | Grup 11 Go6gus Cerrahisi
38. | Grup 11 Gogus Cerrahisi
39. | Grup 12 Genel Cerrahi
40. | Grup 12 Genel Cerrahi
41. | Grup 12 Genel Cerrahi
42. | Grup 13 Uroloji
43. | Grup 13 Uroloji
44. | Grup 13 Uroloji
45. | Grup 13 Uroloji
46. | Grup 14 Plastik cerrahi




47. | Grup 14 Plastik cerrahi
48. | Grup 14 Plastik cerrahi
49. | Grup 15 Enfeksiyon

50. | Grup 15 Enfeksiyon

51. | Grup 16 KVC

52. | Grup 16 KVC

53. | Grup 16 KVC

54. | Grup 16 KVC

55. | Grup 17 Ortopedi

56. | Grup 17 Ortopedi

57. | Grup 17 Ortopedi

58. | Grup 18 Ozel Servis

59. | Grup 18 Ozel Servis

60. | Grup 18 Ozel Servis

61. | Grup 19 Kadin Dogum

62. | Grup 19 Kadin Dogum

63. | Grup 19 Kadin Dogum

64. | Grup 19 Kadin Dogum

65. | Grup 20 Mikail Yiksel YB
66. | Grup 20 Mikail Yiiksel YB
67. | Grup 20 Mikail Yiksel YB
68. | Grup 20 Mikail Yiiksel YB
69. | Grup 20 Mikail Yiiksel YB
70. | Grup 21 Dogumhane

71. | Grup 21 Dogumhane

72. | Grup 22 KVCYB

73. | Grup 22 KVCYB

74. | Grup 22 KVCYB

75. | Grup 23 Mustafa Bilgic Dahiliye YB
76. | Grup 23 Mustafa Bilgic Dahiliye YB
77. | Grup 23 Mustafa Bilgic Dahiliye YB
78. | Grup 23 Mustafa Bilgic Dahiliye YB
79. | Grup 24 Noroloji YB

80. | Grup 24 Noroloji YB

81. | Grup 24 Noroloji YB

82. | Grup 24 Noroloji YB

83. | Grup 25 Cocuk Enfeksiyon
84. | Grup 25 Cocuk Enfeksiyon
85. | Grup 25 Cocuk Hematoloji
86. | Grup 25 Cocuk Hematoloji
87. | Grup 25 Cocuk Hematoloji
88. | Grup 26 Genel Pediatri
89. | Grup 26 Genel Pediatri
90. | Grup 26 Genel Pediatri
91. | Grup 26 Genel Pediatri
92. | Grup 27 Cocuk cerrahisi
93. | Grup 27 Cocuk cerrahisi
94. | Grup 27 Cocuk cerrahisi
95. | Grup 28 Tibbi Onkoloji

96. | Grup 28 Tibbi Onkoloji

97. | Grup 28 Tibbi Onkoloji




98. | Grup 29 Hematoloji-3
99. | Grup 29 Hematoloji-3
100. Grup 29 Hematoloji-3
101, Grup 30 Hematoloji-4
102, Grup 30 Hematoloji-4
103, Grup 30 Hematoloji-4

10



2023-2024 EGiTiIM-OGRETIM YILI BAHAR DONEMi HEM310-HEMSIRELIKTE YONETiIM DERSI
SAMSUN EGiTiM VE ARASTIRMA HASTANESi OGRENCi UYGULAMA YERLERI

Sira Ogrenci Uygulama Birimi
1. Grup 1 Genel Cerrahi 1
2. Grup 1 Genel Cerrahi 1
3. Grup 1 Genel Cerrahi 1
4, Grup 2 Genel Cerrahi 2
5. Grup 2 Genel Cerrahi 2
6. Grup 2 Genel Cerrahi 2
7. Grup 3 Goz
8. Grup 3 Goz
9. Grup 4 Ortopedi
10. Grup 4 Ortopedi
11. Grup 4 Ortopedi
12. Grup 5 Uroloji
13. Grup 5 Uroloji
14, Grup 6 KBB
15. Grup 6 KBB
16. Grup 6 KBB
17. Grup 7 KVC
18. Grup 7 KVC
19. Grup 7 KVC
20. Grup 8 Plastik Cerrahi
21. Grup 8 Plastik Cerrahi
22. Grup 9 Noroloji
23. Grup 9 Noroloji
24, Grup 9 Noroloji
25. Grup 10 Dahiliye
26. Grup 10 Dahiliye
27. Grup 10 Dahiliye
28. Grup 11 Nefroloji
29. Grup 11 Nefroloji
30. Grup 11 Nefroloji
31. Grup 12 Hematoloji
32. Grup 12 Hematoloji
33. Grup 12 Hematoloji
34. Grup 13 Cerrahi 1 Yogun

Bakim
35. Grup 13 Cerrahi 1 Yogun
Bakim

2.8. Egitim Siirecinde iletisim

HEM310 Hemsirelikte Yonetim dersine iliskin sorularimizi 6gretim elemanlarma e-posta adreslerinden

iletebilirsiniz.
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3. HAFTALIK DERS ICERIiGi

TARIH KONU KAVRAMSAL ON HAZIRLIK KANITLAR OGRETIM
SAAT ICERIK ELEMANI
1.HAFTA Tanigsma Dersin ve 0Ogretim | e Tatar Baykal U. ve Ercan e Kasapoglu A. (2016). Tiirkiye’de Saglik Hizmetlerinin Déniisiimii, Sosyoloji Arastirmalari D .
: . i } o¢.Dr.Nihal
Dersin tanitim1 | elemanlarinin tanitimi Tiirkmen E. (Ed.) (2014). Derg|§|,l9(2).131-174 UNALDI
e Genel Saglik | pDers siirecleri ve ilgili Hemsirelik Hizmetleri . Qelebl .Caklroglu, O. Harmanci Se.ren, AK (.201'6). %aghkta Donl}su{n Pri)gra.ml.’nm Sgghk BAYDIN
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4. DERS KONU iCERiIGININ BOLUMUN PROGRAM CIKTILARI, DERSIN OGRENME CIKTILARI, HASTA GUVENLIiGI, SURDURULEBILIR
KALKINMA HEDEFLERI, SAGLIGIN SOSYAL BELIRLEYICIiLERI iLE iLiSKiSi

Saghigin 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 bagimlilig
ve cinsel tercihler)

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

Hasta Giivenligi Hedefleri

Basing yaralarumin énlenmesi

Bilgi giivenligi

Giivenli cerrahi

Giivenli dogum

Giivenli hasta devri

Hatalardan ogrenme

Hasta ve hasta yakint katilimi

Hastalarin dogru tanimlanmasi

Hasta diismelerinin onlenmesi

10. Hastalarin giivenli transferi

11. Hasta bakiminda giivenli hava yolu yonetimi
12. llac giivenligi

13. Kan giivenligi ve yonetimi

14. Kardiyak arrest yonetimi

15. Malzeme ve cihaz giivenligi

16. Nazogastrik tiip ve hasta giivenligi

17. Yash hastalarda deliriumla miicadele

18. Yenidoganda uygun oksijen tedavisi

19. Saghk hizmet iliskili enfeksiyonlarla miicadele
20. Radyasyon giivenligi

21. Teshiste hasta giivenligi

22. Tesis giivenligi

23. Hastane iliskili venoz tromboembolilerin 6nlenmesi

©WCoNOR~wWNE

Dersin ogrenme ¢iktilart

5.

6.

Hastane ve hemgirelik hizmetlerini organizasyon yapilari ve ilkeleri
dogrultusunda yorumlayabilmesi,

Saghk ve hemgirelikle ilgili yasa, mevzuat ve yonetmelikleri bilip saglik
kurumlarindaki  uygulamalarla uygunlugunu kalite standartlarim
dogrultusunda tartisabilmesi,

Birey, toplum ve saglik ekibinin tiim tiyeleriyle etkili iletisim ¢ergevesinde
ekibin etkin bir iiyesi roliiyle hareket ederek olast ¢atismalara sorun
¢ozme yaklasimlarint kullanarak ¢éziim yollart tiretebilmesi,

Yasam boyu ogrenme ve kanita dayalr uygulamalar liderlik ve degisim
onderligi roliinii tistlenerek hemsirelik uygulamalarina yansitabilmesi
hedeflenmektedir.

Program c¢iktilar

1. Hemgirelik ve diger disiplinlerdeki kanita dayali kuramsal bilgiye ulagarak hemsirelik
egitim, uygulama, arastirma ve/veya yonetiminde kullanir.

2. Saghgn gelistirilmesi, stirdiiriilmesi ve iyilestivilmesi amaciyla bireylere, ailelere, gruplara
ve topluma giivenli, yetkin, sefkatli, etik, biitiinciil, ¢evreye ve kiiltiire duyarli hemgirelik bakimi
saglar.

3. Bireysellestirilmis, giivenli, kaliteli hemgirelik bakimina liderlik eder.

4. Hemgirelik egitim, yonetim, uygulama ve/veya arastirmasinda, disiplin ici/disiplinler aras
etkili iletisim ve ig birligi becerilerini kullanir.

5. Arastirma temelli ve kanita dayali calismalar ile hemgirelik disiplininin gelisimine bireysel
katki saglar.
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paylasir.

6. Kisisel ve mesleki geligiminin bir par¢ast ve geregi olarak, yasam boyu 6grenme, yaraticilik
ve elestirel diistinmeyi benimser ve siirdiiriir.
7. Saglik politikalari, diizenlemeleri ve mevzuatla ilgili olarak hemgsirelik rollerine iliskin temel
bir anlayis ve tutum gelistirir.
8. En az bir yabanci dili kullanarak hemgirelik ve saglik alamindaki gelismeleri izler ve

9. Giivenli ve kaliteli hemgirelik uygulamalarini destekleyen yenilik¢i bilisim ve/veya bakim
teknolojilerini kullanr.

Konu Dersin Hedef Program | Ogretim Degerlendirme Hasta Saghgin Siirdiiriilebilir
Ogrenme Beceri/Ogrenci Ciktis1 | Yontemi Yontemi ve Giivenligi Sosyal Kalkinma Hedefleri
Ciktisi Etkinligi PO (Bilissel, Kii(ca:'lendlrme (Hangi Belirleyicileri (Hangi hedefse saysi
Duyussal, hedefse sayis1 | (Hangi yazilmah)
Psikomotor) yazilmali) hedefse sayisi
yazilmalr)
Genel Saghk 2 Bilissel: Saglik 3,7 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
Sistemi-Saglik politikalar1,  saglik Demonstrasyon | Smav
politikalart  ve sistemi ve Gorsel
hemgireligi hemsirelikle  ilgili Materyal
ilgilendiren saglik .. .
mevauati yasal diizenlemeleri
tartigir.
Duyussal: Ulusal
saglik sistemi ve
politikalar1 ile
hemsireligi dogrudan
ilgilendiren yasal ve
etik  diizenlemeleri
izler.
Yonetim Kavram 1,2 Bilissel: Yonetim 7 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
ve kuramlari biliminin temel ilke, Demonstrasyon | Sinav
kavram ve Gorsel
kuramlarim Materyal

hemgsirelik hizmetleri
yonetimine uyarlar.
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Yonetim Siireci ve 1,2 Biligsel: Hemygirelik 7 Sunum Coktan Secmeli - 1,2 3,4,8
Hemgirelik hizmetleri Demonstrasyon | Sinav
Hizmetleri yOnetiminin yap1 ve Gorsel
Yonetimi isleyisini saglhik Materyal
sistemi i¢inde tartisir.
fletisim 3 Psikomotor: Saglik 4 Sunum Coktan Se¢cmeli - 1,2 3,4,8
kurumlarinda Demonstrasyon | Siav
hemsire, yonetici Gorsel
hemsire, saglik ekibi Materyal
ve hasta arasindaki
iletisimi raporlar.
Psikomotor: Saglik
ve hemsirelik
hizmetlerinde
orgiitsel iletisim
yontemlerini ve
araclarini kullanir.
Catigma Y6netimi 3 Bilissel: Catigmalarin 4 Sunum Coktan Secmeli - 1,2 3,4,8
¢Ozlimiine uygun Demonstrasyon | Smav
stratejileri Gorsel
degerlendirir. Materyal
Degisimin 3,4 Bilissel: Hemsirelik 2,6,9 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
Y 6netimi hizmetlerindeki Demonstrasyon | Sinav
gereksinim Gorsel
dogrultusunda Materyal
degisim stirecini
planlar.
Ekip Caligmasi 3 Psikomotor: Takim 4 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
iyeleri ile is birligi ve Demonstrasyon | Sinav
uyum i¢inde galisir. Gorsel
Materyal
1,2 Duyussal: 3.9 Sunum Coktan Se¢meli 19,21 1,2 3,4,8
Kalite yonetimi Hemgirelik Demonstrasyon | Sinav
hizmetleri Gorsel
sunumunda  kalite Materyal
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yonetimi  ve hasta
glivenligine  iliskin

rol ve
sorumluluklarini
benimser.
3 Psikomotor: 1 Sunum Coktan Se¢cmeli 1,2 3,4,8
Sorunlarin Demonstrasyon | Sinav
Sorun ¢bzme ve ¢cOziimiinde bilimsel Gorsel
Karar Verme sorun ¢bzme  ve Materyal
kanita dayali karar
verme  yaklagimin
kullanir.
4 Bilissel: 3 Sunum Coktan Se¢meli 1,2 3,4,8
Onderin/izleyenlerin Demonstrasyon | Sinav
ozelliklerini ve Gorsel
Giic ve ga\v/ramsla.rl.nl Materyal
Hemsirelikte egerlendirir.
Liderlik Duyussal:
Hemsirelik
hizmetlerinin
yonetimine  liderlik
etmenin énemini fark
eder.
Insan Kaynaklar 1,2 Bilissel: Saglik 7,8 Sunum Coktan Se¢meli 1,2 3,4,8
Y onetimi-| kurumlari ve Demonstrasyon | Sinav
*Insan  kaynaklari hemsgirelik Gorsel
yonetimi hizmetlerinde insan Materyal
kavramlan ve kaynaklar1  yonetim
islevleri

*[s analizi ve is
tanimi

*Insan giici
planlama,
*Personel  bulma
segme ve
yerlestirme

siirecinin  igleyisini
tartigir.

Bilissel: Is arama ve
bulma tekniklerini
bilir.
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[nsan Kaynaklari 1,2 Bilissel: Ise alma 6,7,9 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
Yonetimi-Il goriismesinde dikkat Demonstrasyon | Sinav
*Bakim  sunum edilecekleri bilir. Gorsel
i'Stemle” Bilissel: Kariyer Materyal
Caligma planlamasinda yagam
cizelgelerinin b v .
hazirlanmasi oyu ogrenmeyl
*Calisma benimser. o
yasamina iliskin Psikomotor: Birimin
diizenlemeler hemsirelik insan giicii
*Personel gereksinimine uygun
yetistirilmesi ve calisma programini
gelistirilmesi olusturur.
*Kariyer
gelistirme
1,2 Bilissel: Basarim 6,7 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
fnsan Kaynaklari degerlendirme Demonstrasyon | Sinav
Yonetimi-111 siirecinin agamalarini Gorsel
*Basarim aciklar. Materyal
degerlendirme Biligsel:  Giidiileme
*Disiplin ve saglamada
denetleme kullanilabilecek
*Gudiileme araglari tanimlar.
fMgsleki/Sendikal Duyussal: Mesleki
Orgiitlenmeler orgiitlere katilma
duyarliligi kazanur.
2 Bilissel: Hasta ve 3.9 Sunum Coktan Se¢meli 1,2,3,4,5,6,7, 1,2 3,4,8
E?Sta l.Vf“. Calisan calisgan  giivenligini Demonstrasyon | Sinav
uventigt saglamaya  yonelik Gorsel 8,9,10,11,12,15
onlemleri aciklar. Materyal
1,2 Bilissel: 3,6 Sunum Coktan Se¢meli - 1,2 3,4,8
L Hemsgirelerin  saglik Demonstrasyon | Sinav
AtelYonetimi ve giivenligi ile ilgili Gorsel
tehlike ve riskleri Materyal

Yonetimi

degerlendirir.
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6. EKLER
6.1. Hemsirelik Boliimii Uygulamal Dersler ilke, Usul ve Esaslar1

T.C.
ONDOKUZ MAYIS UNIiVERSITESI SAGLIK BiLIMLERi FAKULTESi HEMSIRELIK
BOLUMU UYGULAMALI DERSLER iLKE, USUL VE ESASLARI
BIRINCI BOLUM
Amag¢, Kapsam, Dayanak, Tamimlar

Amac

MADDE 1- (1) Bu ilke, usul ve esaslarin amaci, Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri
Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 6grencilerinin boliim hedef ve stratejileriyle uyumlu bir sekilde
uygulamalarini yiiriitmeleri amaciyla uygulama alanlarinda uymasi gereken ilke ve esaslari
belirlemektir.

Kapsam

MADDE 2- (1) Bu ilke, usul ve esaslar, Ondokuz May1s Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Hemsirelik Bolimiinde 06grenim goren oOgrencilerin  uygulamalarina iligkin  hususlari
kapsamaktadir.

Dayanak

MADDE 3- (1) Bu ilke, usul ve esaslar 2547 sayili Yiiksekogretim Kurulu Kanunu ve Ondokuz
May1s Universitesi Egitim- Ogretim ve Smav Yonetmeliginin ilgili maddesine, Yiiksekdgretim
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 Yonetmelikteki ilgili maddelere, 5510 sayili
Sosyal Sigortalar ve Genel Saglik Sigortasi kanununun ilgili maddesine ve Ondokuz Mayis
Universitesi Onlisans/ Lisans Ogretimi Uygulamali Dersler Yénergesine dayanmaktadir.
Tanimlar

MADDE 4- (1) Bu ilke, usul ve esaslarda gegen;

Boliim Baskani- Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliim Baskanini,

Dekan-Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekanini,

Fakiilte-Saglik Bilimleri Fakiiltesini,

intorn Hemsire- Hemsirelik Boliimii lisans miifredatinin 1., 2., 3., 4., 5., 6. ve 7.

oo

yartyillarindaki tim kurumsal uygulamali derslerini alan ve devam zorunlulugunu yerine
getiren dgrenciyi,

d. Klinik Rehber Hemsire- Alaninda en az bir yil deneyimli, en az lisans mezunu, son 5 yil
icinde klinik rehberlik egitimi almig, kuramsal-uygulamali dersin uygulama alanlarinda
destek saglayan, 6grenme siirecini desteklemek, yardim etmek ve cesaretlendirmek isleviyle
kilavuz rolii tistlenmis uygulayict hemsireyi,

e. Kuramsal Uygulamali Ders- Yariyil i¢inde teorik ve laboratuvar, klinik ve/veya sahada

yiriitiilmesi zorunlu olan dersleri,

Ogrenci- Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii 6grencilerini,

Uygulama Siiresi- Ders miifredatinda belirtilen stiresiyi,

. Uygulama Yeri- Uygulamanin yapilacagi resmi ve 6zel saglik ve kamu kuruluslarini,

Uygulama Yiiriitiiciisii/Sorumlu Ogretim Elemani- Uygulama konusunda

5 or @ b
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gorevlendirilen 6gretim eleman1 ve yardimeilarin,

1. Uygulamanin Degerlendirilmesi- Ogrencilerin uygulamalarina iliskin dersin yiiriitiiciisii
ve/veya hemsire/klinik rehber tarafindan yapilan degerlendirmeyi,

i. Universite- Ondokuz Mayis Universitesini ifade eder.

IKINCi BOLUM
Genel ilkeler

Uygulamalarin Yiiriitiilmesi ile Tlgili Genel ilkeler
MADDE 5- (1) Boliimiin dort yillik 6gretim planinda belirtilen uygulamali derslerle ilgili olarak;
a. Kuramsal uygulamali derslerin teorik kismini yiirliten Ogretim eleman: ayni zamanda

uygulamalar yiiriitmekten de sorumludur.
b. Ogrenci sayis1 ve uygulama alaninin durumuna gére uygulamalar i¢in birden fazla gretim

eleman1 gorevlendirilebilir.
c. Kuramsal uygulamali derslerin yil i¢i uygulamalari, bélim 6gretim planindaki toplam ders
saatini kapsamak kosuluyla, donem basinda ilgili 6gretim elemaninin 6nerisi ve boliim baskaninin
onay1 ile blok olarak yapilabilir. Uygulamali bir dersin blok olarak yapilmasi ile bir yarityilda o
dersin alinmas1 gereken toplam teorik ders saatlerinin birlestirilerek alinmasi ve daha sonra dersin,
toplam uygulama saatlerinin birlestirilerek uygulama yapilmasi kastedilir.
Uygulamanin siiresi ve zamani
MADDE 6- (1) Hemsirelik boliimiinde dersler yariyil esasina gore verilir. Her bir yariyilda alinmasi
gereken kuramsal uygulamali derslerin siiresi 6grenim planinda belirtildigi gibidir.
(2) Ogrenciler uygulamalarini ilgili egitim-6gretim dénemi igerisinde, grenim planinda belirtildigi
sekliyle yariyil veya blok esasina gore 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 uygulamalar1 vb.) %20’sinden fazlasina
devam etmeyen 6grenciler devamsizliktan kalir. Kuramsal uygulamali dersten devamsizliktan kalan
ogrenciler, o dersin hem teorik hem de uygulamasini tekrar etmek zorundadir. Kuramsal uygulamali
dersin blok olarak yapildigi durumda, dersin teorik blogunda yapilan devamsizlik dersin teorik
boliimiinden; uygulama blogundan yapilan devamsizliklar ise uygulama bdliimiinden sayilir.
Uygulamanin Yapilacag: Yerler
MADDE 8- (1) Ogrenciler uygulamalarmni, kuramsal uygulamali dersin icerigine uygun olarak
Ondokuz Mayis Universitesi Saglik Uygulama ve Arastirma Hastanesi, diger kamu ve 6zel saglik
kurumlari, sosyal hizmetlere ait kurumlar, egitim kurumlari, diger kamu ve 6zel kurumlarda ve
yapar.
Uygulama Yiiriitiiciisiiniin Sorumluluklar:
MADDE 9- (1) Uygulama konusunda gorevlendirilen 6gretim elemani ve yardimcilarinin
sorumluluklar1 sunlardir:

a. Uygulama yapacak Ogrencilerin uygulama listesini hazirlamak ve uygulama icin gerekli

kurumsal izinlerin alinmasini saglamak,
b. Uygulamaya baglamadan 6nce 6grencinin uygulamasinda sorumluluk alacak klinik rehber
hemsirelerle iletisim kurmak ve uygulamanin i¢erigini, amaglarini ve hedeflerini paylasmak,
c. Klinik rehber hemsirelerin klinik ¢aligma alanlarini belirlemek ve koordine etmek.
¢. Uygulama siireci boyunca uygulamanin igerigi, amaglar1 ve hedeflerine yonelik olarak klinik
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rehber hemsirelerle isbirligi i¢inde calismak,

d. Ogrenciye olumlu rol modeli olmak,

-

8.
h.

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

Ogrencinin planli bir dgrenme siireci deneyimlemesini saglamak iizere gerekli tedbirleri
almak,

Uygulama siiresince 6grenciye rehberlik etmek, 6grencilerin uygulama amacina yonelik
egitimlerini saglamak,

Ogrencinin teorik bilgisi ve uygulama becerisi arasinda bag kurmasini saglamak,
Ogrencinin uygulamada beceri ve dzgiiven gelistirmesine yardim etmek,

1. Ogrenciyi uygulama aninda gdrmek, degerlendirmek ve diiriist/gelistirici/yapic1 geri bildirim
vermek,

0.

Ogrencinin uygulama performansi ve deneyimlerine iliskin gergekgi bir sekilde degerlendirme
yapabilmesini saglamak,

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

Uygulamanin niteligine ve 6grencinin gereksinimine gore uygulamay1 organize etmek ve
denetlemek,

Ogrencilerin uygulama alanlarinda yasadiklari sorunlarin ¢oziimiinde yardimei olmak,

. Ogrencinin iiniforma biitiinliigiinii ve uygulamaya devamini desteklemek,

Uygulama siireci boyunca Ogrenciler ve rehber hemsirelerle iletisimi siirdiirmek ve
geribildirimde bulunmak,
Uygulama esnasinda 6grencilerin devam durumlarini denetlemek,

0. Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya ¢ikan her tiirlii is kazasini1 derhal Saglik Bilimleri Fakiiltesi

Dekanligina ile uygulama yapilan kurumun is sagligi ve giivenligi birimine bildirmek ve resmi
islemler icin 6grenciyi yonlendirmek.

p. Sigorta prim 6deme siireclerinin diizenlenmesi agisindan uygulamaya devam etmeyen 6grencileri

Fakiilte Dekanligina bildirmek.

Klinik Rehber Hemsirenin Nitelik ve Sorumluluklar:
MADDE 9- (1) Kuramsal uygulamali derslerde gorevlendirilecek rehber hemsirede olmasi gereken

nitelikler sunlardir:

a.
b
C.
c.
d

e.

Hemsirelik Boliimii lisans mezunu, tercihen lisansiistii egitim almis olmak,

. Enaz 1 y1l klinik ve/veya sahada mesleki deneyime sahip olmak,

Ozgiivenli olmak,
Mesleki gelisim igin istekli olmak,

. Profesyonel iletisim becerisine sahip olmak,

Kaliteli bir hemsirelik bakimi1 vermek i¢in istekli olmak.

(2) Kuramsal uygulamali derslerde gorevlendirilecek rehber hemsirenin sorumluluklari sunlardir:
a. Uygulama siireci boyunca uygulamanin igerigi, amaglart ve hedeflerine yonelik olarak

uygulama yiiriitiiciisii ile isbirligi i¢inde ¢alismak,

b. Ogrenci icin olumlu bir grenme ortam1 olusturmak,

C.

Ogrenci, 6gretim elemani ve saglik ekibinin diger iiyeleriyle profesyonel iletisim kurmak,

¢. Ogrenciye pozitif rol modeli olmak,
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Ogrencinin planli bir grenme siireci deneyimlemesine yardim etmek amaciyla klinige 6zgii
Ogrenme firsatlart olusturmak,

Ogrencinin teorik bilgisi ve uygulama becerisi arasinda bag kurmasini saglamak,

Ogrencinin uygulamada beceri ve 6zgiiven gelistirmesine yardim etmek,

Ogrenciyi uygulama aninda gérmek, gelisim siirecini degerlendirmek, uygulama yiiriitiiciisiine
ve 6grenciye diirtist/gelistirici/yapict geri bildirim vermek,

Ogrencinin uygulama performans1 ve deneyimlerine iliskin gergekgi bir sekilde degerlendirme
yapabilmesini saglamak,

Ogrencinin uygulama bilgi ve becerisi ile sorumluluk {istlenmesini dikkate alarak profesyonel
benlik saygisi gelisimine katkida bulunmak,

. Planlandig1 sekilde, uygulamanin niteligine ve 6grencinin gereksinimine gore giivenli uygulama

yaptirmak,

Ogrencilerin uygulama alanlarinda yasadiklari sorunlarin ¢6ziimiinde yardimci1 olmak,
Ogrencinin iiniforma biitiinliigiinii ve uygulamaya devamini desteklemek,

Ogrenci degerlendirmesine iliskin formlar1 ve raporlari istenilen siirede uygulama yiiriitiiciisiine
teslim etmek,

Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya ¢ikan her tiirlii is kazasini1 derhal uygulama ytiriitiiclisiine
bildirmek.

Ogrencinin Gorev ve Sorumluluklar:

MADDE 10- (1) Hemsirelik boliimii 6grencisinin uygulamali derse yonelik gérev ve sorumluluklar
sunlardir:

a.
b.

©

> @

[
.

—_— X -

Dersin hedeflerini ve 6grenme ¢iktilarini kavramak,

Klinik ve sahada var olan 6grenme firsatlarin1 6grenmek ve uygulamak i¢in azami ¢aba
gostermek,

Saglik kurum/kurulusunun genel kurallarina, politikalarina ve yonetmeliklerine uymak,
Uygulama yiiriitiiciisii tarafindan yapilan uygulama planina uymak,

Bilgi, beceri ve yeteneklerini, sorumluluklarinin sinirlarini ve danigmanlik/denetime olan
gereksinimini bilmek,

Hastalara / bireylere kendisini uygun bir sekilde tanitmak ve bakimlarina katilmak i¢in izin
istemek,

Bakim vermeden dnce uygulama ytiriitiiciileri, klinik rehber hemsire ya da klinik hemsiresinden
bilgi almak (hastayr teslim almak), bakim i¢in isbirligi yapmak ve uygulamasi siiresince
isbirligini siirdiirmek,

Belirlenen 6grenim hedefleri ¢er¢evesinde kaliteli bakim sunma sorumlulugunu iistlenmek,

. Ogrenme hedeflerine ulasamiyorsa, uygulama yiiriitiiciileri ya da rehber hemsireyi bilgilendirme

sorumlulugunun farkinda olmak,

Herhangi bir nedenle klinikten ayrilmadan 6nce bakimia katildig1 bireyin durumu ve bakimi
konusunda rapor vermek, sorumluluklarini devretmek,

Muayene, tedavi ve/veya bakimlar sirasinda gizlilik ve mahremiyete 6zen gostermek,
Bakimina katildig1 bireyin durumundaki dnemli degisiklikleri derhal bildirmek,

. Klinik ve saha 6grenme siirecinde bireyin giivenligine ve rahatligina saygi gostermek,

Uygulama yerindeki her tiirlii arag ve gerecin dikkatli kullanilmasina 6zen gostermek,
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m. Bakim verilen birey, uygulama ytiriitiiciileri, klinik rehber hemsireler ve uygulama alanlarindaki
saglik ekibi liyeleriyle mesleki sinirlart igerisinde nazik ve saygili iletisim kurmak,
n. Mesleki etkilesimlerinde agik/anlasilir, dogru ve etkili iletisim becerileri kullanmak,
0. Klinik ve saha uygulamalarim1 uygulama yiiriitiiciileri, klinik rehber hemsireler ve/veya
hemsireler denetiminde yapmak,
. Uygulama yiiriitiiciileri, klinik rehber hemsireler ve/veya hemsireler olmaksizin herhangi bir ilag

uygulamas1 yapmamak,

p. Uygulama ylriitiiclisii tarafindan istenen formlari, planlar1 tanimlanan sekilde doldurmak,

[=H

raporlamak ve istenilen siirede teslim etmek,

r. Bakimina katildig1 bireyin muayene ve gdzlemlerini, verdigi bakimi ve bireyin bakima verdigi
yanit1 (uygulamaya iliskin raporlar, bakim planlar1 vb.) kayit etmek ve siiresi i¢inde bakimin
degerlendirilmesi i¢in hazir olmak,

S. Klinik ve saha uygulamalarinda ortaya ¢ikan her tiirlii is kazasini derhal dersin yiiriitiiclisii, klinik

rehber ve klinik sorumlu hemsiresine bildirmek,

Saglik kurulusunun enfeksiyon kontrol prosediirlerini bilmek ve uygulamak.

t. Oz bakimina ve kisisel hijyenine 6zen gostermek

N
.

Asilar, Is Giivenligi ve Saghigna iliskin Belgelerin Temini

MADDE 11- (1) Hemsirelik boliimii 6grencilerinin, klinik/ saha uygulamasina ¢ikmadan 6nce klinik
uygulama icin gerekli asilanma, is giivenligi ve sagligina iligkin belgelerin teminine yonelik gorev ve
sorumluluklari sunlardir:

a. Hemsirelik Bolimii ve/veya kuramsal uygulamali dersi yiiriiten ilgili anabilim dali tarafindan
yapilan duyuru ile bildirilen tetkik, asilar1 klinik uygulama 6ncesi istenen siirede yaptirmak ve
bunlara ait belgeleri edinerek en az bir yi1l boyunca arsivlemek,

b. Klinik uygulama oncesi fakiilte yonetimi tarafindan diizenlenen Is Saglhigi ve Giivenligi
Egitimine katilmak ve katilim belgesini en az bir yi1l boyunca arsivlemek,

c. Klinik uygulama 6ncesi yaptirilan tetkikler, asilar, is saglig1 ve glivenligi egitimine iliskin belge
ve/veya istenen diger belgelerin birer 6rnegini dosya halinde kuramsal uygulamali dersi yliriiten
ilgili anabilim dali/ uygulama yiiriitiiciisiine istenen siirede teslim etmek.

Bilgi Giivenligi, Mahremiyetin Saglanmasi ve Sosyal Medya Kullanimi
MADDE 11- (3) Hemsirelik boliimii 6grencilerinin, klinik/ saha uygulamasi esnasinda bilgi giivenligi,
mahremiyetin saglanmasi ve sosyal medya kullanimina yonelik gérev ve sorumluluklari sunlardir:

a. Klinik uygulama esnasinda 6zellikle bakim ve tedavi siiregleri sirasinda cep telefonu iletisim
ve/veya kayit amaciyla kesinlikle kullanilmamalidir.

b. Saglikli birey/hasta yakini/hastayla ilgili hi¢bir bilgi, fotograf, kayit vb. bilgiler sosyal medyada
paylasilmamalidir.

c. Saglikli birey/hasta yakini/hastanin taninmasina neden olacak sekilde ad/kimlik bilgisinin
hastane i¢i/dis1 sosyal ortamlarda ya da sosyal medyada paylagilmasi yasaktir. Sosyal medyadan
gizlilik ayarlar1 aracilifiyla yayinlara 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.
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d. Bakim ve tedavi siiregleri boyunca bireyin/hastanin ya da aile iiyelerinin kisisel sosyal medyada
hesaplarina eklenmesi bireysel ve profesyonel iligki sinirlarinin korunmasi acisindan sakincali
olabilir.

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

On Kosullu Dersler
MADDE 12-(1)
On Kosul:

a. Ogrencilerin Hemsirelik Boliimii 1. sinifta almis olduklar1 “ HEM 101 Hemsirelik Esaslari |
” dersi, HEM 104 Hemsirelik Esaslar1 |1 dersinin 6n kosuludur. HEM 104 Hemsirelik Esaslar1
Il dersini almayan ya da devamsizliktan kalan 6grenci, hi¢bir kuramsal uygulamali dersini
alamaz.

b. Ogrencilerin Se¢meli Intdrn Hemsirelik Uygulamas1 Derslerinden birini secebilmeleri igin
Hemsirelik Boliimi lisans miifredatimin 1., 2., 3., 4., 5., 6. ve 7. yartyillarindaki tiim
uygulamali dersleri almis ve devam zorunlulugunu yerine getirmis olmalar1 gereKir.

€. Uygulama notu 60(Altmis)’in altinda olan &grenciler, o dersin donem sonu ve biitiinleme
sinavina giremezler ve bir sonraki yil o dersin hem teorik hem de uygulamasina devam
ederler.

Uygulama Kiyafeti
MADDE 13- (1)
Klinik uygulama esnasinda 6grencilerin yaninda bulundurmasi zorunlu esyalar sunlardir;

a. Ogrenci hemsire iiniformas1 ya da beyaz onliik

b. Kol Saati

c. Ogrenci kimligi

¢. Gerekli dokiimanlar/formlar1 igeren 6grenci dosyasi
d. Kayit tutmaya uygun 6zellikte kalem

e. Klinik/ saha uygulamasi i¢in 6nerilen ayakkabi

(2) Kuramsal uygulamali derslerin klinik alanda yapilan uygulamalari sirasinda 6grencilerin hemsire

iniformas1 giymeleri zorunludur. Aile sagligi merkezleri, okullar, ev ziyaretleri ve diger saha
uygulamalarinda sahanin 6zelligine ve dersin ilgili 6gretim elemaninin kararmna gore Ogrenci
hemsire iiniformasi yerine beyaz onliik giyebilir. Ogrenciler uygulamalara bu usul, ilke ve esaslar
belgesinin 13. Maddesinin 3 bendinde acgikga belirlenen tiniforma diizenine uygun olarak gelmekle
sorumludur.

(3) Ogrenci iiniformasimin 6zellikleri:

a.

Ogrenciler uygulamada lacivert etek ya da pantolon ile yaka kisminda bordo ve lacivert serit, cep
kisminda fakiiltenin veya varsa hemsirelik boliimiiniin logosu olan beyaz iiniforma {istii giyerler.
Uniforma iistii basenden, etek boyu ise dizden en fazla 10-15 cm asagida olmalidir. Uniforma iizerine
koyu lacivert ya da siyah renkte hirka giyilebilir. Hirkanin iizerinde iiniversitenin veya fakiiltenin
veya varsa hemsirelik béliimiiniin logosu bulunmalidir. Uniforma iistiine giyilecek hirka kapisonsuz,
yakasiz, aksesuarsiz, islemesiz ve dnden diigmeli ve iiniforma {istii ile ayn1 boyda olmalidir. Ogrenci
tiniformas1 her giin diizgiin, temiz ve iitliilenmis olmalidir.

Ogrencilerin iiniformanin altina giyecekleri ayakkabi giivenlik ve optimal viicut mekanigini
saglayacak Ozellikte kapali, topuksuz, ses ¢ikarmayacak 6zellikte, aksesuarsiz, siyah veya koyu
lacivert renkte, desensiz ve her zaman temiz olmalidir.
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c. Ogrenci kimligi goriiniir ve kolay okunacak sekilde iiniformanin iist kismina takilmalidir.

¢. Ogrenciler klinik i¢in uygun ve minimum aksesuar (sarkan ya da halka bigiminde olmayan kiipe, saat,
bir adet tagsiz nisan/nikah yiiziigii) kullanabilir. Ogrenci her bir kulakta en fazla iki 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 ytriitiictileri ya da klinik uygulama yapilan kurumun herhangi bir sorumlulugu
yoktur.

e. Klinik/saha uygulamasi esnasinda piercing kullanilmamalidir.

Uygulamanin Degerlendirilmesi

MADDE 14-

(1) Ogrencilerin uygulama basar1 durumunun degerlendirilmesi dersin ilgili uygulama

ylritiiciileri/6gretim elemanlar1 ve/veya klinik rehber hemsire/ler tarafindan uygulama ortaminda

ve/veya laboratuvarda yapilir. Basari durumu, bu dersin 6zelligine gore gelistirilmis olan
degerlendirme kriterleri (kuramsal bilginin uygulamaya aktarimi, goézlem ve izlemlerin
degerlendirilmesi, seminerler ile olgu sunumlarinda ve tartismalarinda 6grenci performansinin
degerlendirilmesi, laboratuvar psikomotor beceri sinavi, uygulama sinavi vb.) dogrultusunda dersin

Ogretim elemaninca belirlenir ve en ge¢ uygulamaya ¢ikmadan dnce 6grenciye yazili ve sozlii olarak

duyurulur.

(2) Uygulama notu, uygulamayi yaptiran 6gretim elemani/ elemanlart tarafindan, uygulamaya

destek veren klinik rehber hemsirenin de degerlendirmeleri alinarak 100 (Yiiz) tam not iizerinden

belirlenir.

(3) Kuramsal uygulamali meslek derslerinin yariyil ve yariyil sonu basart notunun hesaplanmasinda
Ondokuz Mayis Universitesi Egitim ve Ogretim Smav Yonetmeligi hiikiimleri esas alinir.
Uygulamadan 60 ve iizeri alan 6grenci final sinavina girmeye hak kazanir. Bagari notu: ara sinav
notuna uygulama notunun eklenmesi ve ikiye boliinmesiyle elde edilen puanin %40’1 ile yilsonu
sinav notuna uygulama notunun eklenip ikiye bdliinmesiyle elde edilen puanin %60’ 1nin
toplanmasindan elde edilir.

Basari notu:

[[Ara Sinav Notu+Uygulama Notu)x40/ 10(E| +|:(Yll Sonu Sinav Notu+Uygulama Notu)x60/100}

Sigorta Islemleri

MADDE 14- (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, yiiksek
ogrenimleri sirasinda yurt iginde zorunlu isyeri egitimine tabi tutulan dgrencilerin, “Is Kazas1 ve Meslek
Hastalig1 Sigortas1” primlerinin isyeri egitimi siiresince 6grenim gordiikleri yiiksek ogretim kurumu
tarafindan 6denmesi zorunludur. Buna ragmen ilgili birime bilgi vermeden “sigortasiz” olarak
uygulamaya baslayanlar ile ilgili dogabilecek herhangi bir yilikiimliiliikten iiniversite sorumlu tutulamaz.

UCUNCU BOLUM
intérn Hemsirelik Uygulamasina iliskin Tlkeler
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Intérn Hemsirelik Uygulamasinin Amac ve Kapsami

MADDE 15-

(1) Intdrn hemsirelik uygulamasinin amaci, 6grencilerin 7 yarryill boyunca edindikleri bilgi ve
becerilerini, mesleksel degerler ve ilkeler 1s1ginda ilgili klinik ve sahada uygulayarak pekistirmelerine,
karar verme becerilerini gelistirmelerine ve mezuniyet oncesi mesleki deneyim kazanmalarina olanak
saglamaktir.

(2) Intdrn hemsirelik 6grencisinden bireyin bakimina iliskin biitiinciil bakis agisina sahip olmasi ve
hasta/saglikl1 bireyin fiziksel, mental, sosyal sorunlarina yonelik alternatif ¢éziim Onerileri iiretebilme
becerisi gelistirmesi beklenir.

(3) Ogrencilerin 6grenme gereksinimi dogrultusunda 6gretim elemani/lar1 tarafindan Sgrencilerin
goriigleri dikkate alinarak planlanan 6grenme aktivitelerine -seminer programlari, makale saatleri,
konferanslar, vaka analizleri vb.- katilarak hemsirelik disiplinine 6zgii bilgisini ve elestirel diisiinme
becerisini gelistirmesi beklenir.

(4) Intdrn hemsirelik 6grencisinin saglik hizmetlerinin sunulmasinda saglik ekibi iginde yer alarak,
ekibin diger liyeleri ile profesyonel sinirlar icerisinde isbirligi yaparak calisabilmesi beklenir.

intérn Hemsirelik Uygulamasina Baslayabilme Sartlar

MADDE 16-

(1) Ogrencilerin Intérn Hemsirelik Uygulamasina baslayabilmeleri icin Hemsirelik Béliimii
lisans miifredatinin 1., 2., 3., 4., 5., 6., ve 7., yartyillarindaki tiim uygulamali dersleri almis
ve devam zorunlulugunu yerine getirmis olmalar1 gerekir.

Intérn Hemsirelik Uygulamas1 Donemi ve Siiresi

MADDE 17 -

(1) Intérn Hemsirelik Uygulamasi Dersleri; I¢ Hastaliklart Hemsireligi intérn Uygulamasi, Cerrahi

Hastaliklar1 Hemsireligi Intorn Uygulamasi, Dogum ve Kadin Saghgi Hastaliklar1 Hemsireligi

Intérn Uygulamasi, Cocuk Sagligi ve Hastaliklari Hemsireligi Intérn Uygulamasi, Hemsirelikte

Yonetim Intérn Uygulamasi, Ruh Sagligi ve Hastaliklart Hemsireligi intérn Uygulamasi ve Halk

Saglig1 Hemsireligi intérn Uygulamasi olmak iizere 7 adettir.

(2) Intérn Hemsirelik Uygulamasi Dersleri 4. smif bahar yariyilinda yer alir.

(3) intérn Hemsirelik Uygulamasi Dersini alma sartin1 yerine getiren dgrenci Intérn Hemsirelik

Uygulamasi Derslerinden birini segerek kayitlanir ve sectigi derse yariyil boyunca devam eder.

(4) Intérn Hemsirelik Uygulamasi Dersinin Uygulama Siiresi- Bu dersin uygulama siiresi 4. sinif

bahar yariyilinda, Ondokuzmayis Universitesi akademik takvimi ile baslar ve biter.

Intérn Hemsirelik Uygulamasinin Baslamasi ve Yiiriitiilmesi

MADDE 18-

(1) Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemgirelik Boliimii 6grencilerinin Intérn Hemsirelik Uygulamasi

Dersini ilgili anabilim dal1 baskanlig1 planlar ve yiiriitiir.

(2) Intdrn hemsirelerin uygulama yapacaklari alanlar (Klinik/Saha) ilgili Intorn Hemsgirelik

Uygulanmasindan Sorumlu Anabilim Dal1 Bagkaliginin 6nerisi ve Hemsirelik Boliim Bagkanligi’nin

onay1 ile belirlenir.

Intérn Hemsirelik Uygulamasinin Degerlendirilmesi ve Denetlenmesi

MADDE 19-

(1) Intérn Hemsirelik Uygulamasmim degerlendirilmesi ve denetlenmesi ilgili uygulama

yiritiiciileri (dersin sorumlu 6gretim elemani/lar1, klinik rehber hemsire ve/veya klinik sorumlu

34



hemsiresi/leri) tarafindan yapilir.
(2) Intérn Hemsirelik Uygulamas1 Derslerinin yiiriitiilmesi ve degerlendirilmesinde diger uygulamali
derslerde izlenen ilke, usul ve esaslar gecerlidir.

DORDUNCU BOLUM
Genel Hiikiimler
MADDE 20- (1) Bu ilke, usul ve esaslarda yer almayan hususlarla ilgili hallerde Ondokuz Mayis
Universitesi Egitim- Ogretim ve Smav Yonetmeligi ve Ondokuz Mayis Universitesi Onlisans/ Lisans
Ogretimi Uygulamal1 Dersler Ydnergesi ile ilgili hiikiimleri uygulanar.

Yiiriirlik

MADDE 21-(1) Bu ilke, usul ve esaslar, Saglik Bilimleri Fakiiltesi Fakiilte Kurulu tarafindan
kabul edildigi tarihten itibaren yiirlirliige girer.

Yiiriitme

MADDE 22-(1) Bu ilke, usul ve esaslar Ondokuz May1s Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi
Dekani tarafindan uygulanir.
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6.2. is Kazasi Bildirim Algoritmasi

— Dokiiman No
3 = . . . Yayin Tarihi 13.12.2019
%_?j IS KAZASI BILDIRIM ALGORITMASI Revizyon Tarihi 22.01.2024
Bl Sayfa No 1/1
IS KAZASI >

|

Uvgulamadan Sorumlu Ogretim Elemani ve
Klinik/ Saha Sorumlu Hemsiresine Bildirir

!

- "ﬁay Yerinde
< Miidahale =

~_Gerekli mi?_—

‘ Evet J ‘ Hayir J

! 1

- ~
/ N

Gerekli Ik Miidahalenin
Yapilmasi-Acil Servis

Is Saghg ve Guvenligi Birimi
SGK’'nin web sitesinden 1s kazasi

bildirimini ¢ 1s giint icinde yapar.

o S

|

Hemsirelik Bolumu Is Kazas: Bildirim
formu doldurulur

1

‘ Form Standart 7Calisma Grubuna l
teslim edilir.

p
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6.3. Uygulama is Kazasi Onleme ve Bildirim Talimati

ONDOKUZ MAYIS UNIVERSITESI Dokiiman No
_-' } = SAGLIK BiLIMLERI FAKULTESI Yayin Tarihi 23.10.2018
- - HEMSIRELIK BOLUMU Revizyon No 3
- — UYGULAMA i$ KAZASI ONLEME ve Revizyon Tarihi 22.01.2024
e BILDIRIM TALIMATI Sayfa No 71
Talimatlar

1. Uygulamaya cikacak tiim grenci ve 6gretim elemanlari Is Sagligi ve Giivenligi egitimine katilir.

2. Yaptirilmasi gereken serolojik testler hekim tarafindan degerlendirilerek asilanma yapilir.

3. Uygulamaya ¢ikacak tiim dgrencilerin sigortasi dekanlik tarafindan yapilir.

4. Uygulamaya cikilan kurumun adaptasyon egitimine katilir.

5. Uygulama alaninin 6zelligine gore 6grenci giivenlik dnlemlerini alir ve kurallara uyar.

6. Yaralanma (enfekte delici kesici arag ile yaralanma, diisme, hastanin kan ve viicut sivilarina
maruziyet, kimyasal ajanlar, radyasyon) durumunda ilgili ders &gretim elemani, klinik rehber
hemsire, klinik/saha sorumlu hemsiresine haber verilir.

7. Yaralanma sonucunda olay yerinde miidahale gerekiyor ise yaralanan 6grenci acil servise
ulastirilir.

8. Enfekte delici kesici ara¢ ile yaralanma halinde ilgili alan su ve sabunla yikanir, pansuman
yapilir. Daha sonra Is Saghgi Giivenligi birimine gidilerek islemler baslatilir. Is Saghg Giivenligi
birimi, Sosyal Giivenlik kurumunun web sitesinde yer alan Is Kazas1 Meslek Hastalig1 e-bildirimini
(igveren bildirimi) ti¢ (3) is glinii i¢inde yapar.

9. Yaralanan &grenci ve dersin sorumlu 6gretim elemani/elemanlar1 tarafindan “Hemsirelik
Boliimii Is Kazas1 Bildirim Formu” doldurularak dénem sonunda Standart 7 Calisma grubuna
teslim edilir.

10. Yaralanma sonrasi tetkiklerin tekrarinin yaptirilmasi ve takibi 6grencinin sorumlulugundadir.
11. Yaralanmaya kaynak olan hasta enfekte olmasa bile, 6grenci bildirim ve testleri yaptirmalidir.
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6.4. is Kazasi Bildirim Formu

— Dokiiman No
= : = . . ST Yayin Tarihi 31.01.2019
5 : HEMSIRELIK BOLOMU e B
— iS KAZASI BiLDiRiM FORMU Revizyon Tarihi | 22.01.2024
o Sayfa No 1/1
Ogrencinin
Adi-Soyadi

Ogrenci Numarasi
Cep Telefonu:
Ogrencinin Yakim
Adi-Soyadi

Cep Telefonu

Is kazasina Iliskin
Olay Tarihi/Saati

Olay Yeri

Kurum

Klinik/Saha

Olayin Olus Bi¢imini

Anlatiniz?

Varsa Olayin Sahidi Adi- Soyadi: Imza:
Yikama: [
Pansuman: c

Acil serviste gozetim: [
Enfeksiyon poliklinigi: [

Olay sonrasi yapilanlar Diger:

Ders:
Dersin Sorumlu Ogretim Elemany/Elemanlar

Adi-Soyadt:
Imza:
Adi-Soyadt:

imza:

Adi-Soyadr:
Imza:

Aciklama: Yaralanma nedeniyle SGK’ya bildirim yapilan her bir 6grenci igin “Is Kazas1 Bildirim Formu’nun
doldurulmasi gerekmektedir. Donem sonunda doldurulmus formlarin ders sorumlusu tarafindan Standart 7 Caligma
Grubuna iletilmesi dnemlidir.



