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BURDUR MEHMET AKIiF ERSOY UNIVERSITESI




SAĞLIK BİLİMLERİ FAKÜLTESİ
HEMŞİRELİK BÖLÜMÜ

RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ  
UYGULAMA REHBERİ
İÇİNDEKİLER

1. Ruh Sağlığı ve Hastalıkları Hemşireliği Dersi Uygulama Alanları ve İlkeleri
2. Ruh Sağlığı ve Hastalıkları Hemşireliği Dersi Birey Değerlendirme Rehberi

3. Ruh Sağlığı ve Hastalıkları Hemşireliği Dersi Öğrenci Değerlendirme Formları
RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ UYGULAMA ALANLARI

RSHH Dersi klinik uygulama alanlarını Burdur Devlet Hastanesi Psikiyatri Servisi, Acil Servis, Günübirlik Servis, Fizik Tedavi ve Rehabilitasyon Servisi, Nöroloji/Palyatif Bakım, Ortopedi ve Toplum Ruh Sağlığı Merkezi oluşturmaktadır. Ayrıca okul uygulamasında iki grup bulunmaktadır.
RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ KLİNİK UYGULAMA İLKELERİ
1. Klinik uygulamalar 08:30-16:00 arasındadır. TRSM için başlangıç saati 09:00, bitiş saati 16:00’dır.
2. Kliniklerde öğle arası 12:00-13:30 arasındadır.

3. Öğretim elemanının inisiyatifinde olmak üzere sabah kliniklerin uygunluğuna göre iki grup halinde 20’şer dakika çay arası verilir. 

4. Toplum ruh sağlığı merkezinde uygulama yapan öğrenciler beyaz önlük giyer. Diğer alanlarda uygulama yapan öğrencilerin üniforma giymesi zorunludur. 
5. Tüm öğrencilerin uygulamalar sırasında isimlik takmaları zorunludur.

6. Her grup uygulamanın başlangıcında bir grup lideri belirler. Grup lideri grup ile öğretim elemanı arasındaki iletişimden sorumludur.
7. Öğrenciler uygulamadaki kayıtlarını haftalık olarak öğretim elemanına teslim eder. 

8. Öğrenciler kayıtlarında hastalarının tanıtıcı bilgilerini (ad-soyad, tc kimlik no, protokol no vb.) açıkça yazamaz.
9. Dönem sonunda öğrenciler tüm kayıtlarını haftalara göre dosyalayarak dersin sorumlu öğretim elemanına teslim eder. Kayıtları ile kendi değerlendirmesini yapıp imzaladığı “Öğrenci Değerlendirme Formu”nu da dosyasına ekler.
10. Uygulama süresince öğrencilerden;

· Uygulama alanlarını tanımaları,

· Uygulama alanlarında yürütülen hemşirelik bakım uygulamalarına katılmaları,

· Uygulama alanındaki ekip ile iletişimlerini sürdürmeleri ve iş birliği geliştirmeleri,
· Uygulama alanında yapılan etkinliklere (hasta vizitleri, vaka toplantıları, grup toplantıları, sosyal etkinlikler, uğraşı aktiviteleri vb.) aktif olarak katılmaları,
· Bireye bakım verirken etik ilkelere bağlı kalmaları, 

· Bakım sırasında bireyi “Birey Değerlendirme Rehberi” doğrultusunda bütüncül değerlendirmeleri,
· Ulaşılabilen bütün veri kaynaklarından kapsamlı veri toplamaları,
· Bakım verdikleri birey ile terapötik görüşmeler yapmaları ve görüşmeleri kaydetmeleri,

· Bakım verdikleri bireyi düzenli olarak gözlemlemeleri ve bu gözlemleri kaydetmeleri,

· Elde edilen tüm veriler doğrultusunda öncelik sırasına göre hemşirelik bakımını planlamaları, uygulamaları ve değerlendirmeleri,

· Bakım sürecine aileyi de dahil etmeleri,
· Bakımını üstlendikleri bireyi taburculuğa hazırlamaları beklenmektedir.
11. Uygulama süresince her hafta için bir grup sorumlusu seçilir. Grup sorumlusundan;

· Öğrencilerin klinik içi etkinliklere yönelik haftalık çalışma planlarını hazırlaması,
· Bakım verilecek bireylerin paylaşımlarını yapması,
· Kliniğe yeni yatışları takip etmesi, 

· Klinik içi sorumlulukları izlemesi beklenmektedir.
RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ OKUL UYGULAMASI İLKELERİ

1. Okul uygulamasında vaka sunumu ve film analizi yapılır.
2. Vaka sunumunda;

· Vaka grupları önceden ilan edilir.

· Vakalar öğretim elemanı tarafından sunumdan bir hafta önce verilir.

· Programa göre belirtilen gün ve saatte öğrenciler sunumlarını gerçekleştirir.

· Gruplar vaka sunumlarında istediği yöntemi seçmekte özgürdür. 
· Öğretim elemanı değerlendirmesini hem grup hem de bireysel olarak yapar. Değerlendirmede “Vaka Sunumu Değerlendirme Formu”nu kullanır.
3. Film analizinde;

· Film analizi grupları film izlendikten sonra rastgele oluşturulur.

· Her film analizinde gruplar değişir.

· Filmin analizi için gruplara bir saat süre tanınır.

· Her grup izlediği film ile ilgili aşağıdaki sorulara yanıt verir.
· Filme konu olan ruhsal hastalık nedir?

· Filme konu olan hastalığı olan bireye bakım verecek olsanız nelere dikkat edersiniz?

· Filme konu olan hastalığı olan bireye bakım verecek olsanız hangi hemşirelik tanılarıyla bakım verirsiniz?

· Psikiyatri hemşiresi bakış açısıyla izlediğiniz filmi nasıl değerlendirirsiniz? (Etik durumlar, danışan-danışman ilişkileri, hastalık uygun yansıtılmış mı, terapötik ortam vb.)
· Gruplar sorular bağlamında yaptıkları film analizini diğer gruplara sunar.
· Öğretim elemanı değerlendirmesini grup olarak yapar. Değerlendirmede en kapsamlı analizi yapan, filmdeki ayrıntıları analizinde değerlendiren grup en yüksek puanı alır. 
5. Öğrencilerin vaka sunumları ve film analizlerinden aldıkları puanların ortalaması okul uygulaması puanlarını oluşturur.
BURDUR MEHMET AKİF ERSOY ÜNİVERSİTESİ
SAĞLIK BİLİMLERİ FAKÜLTESİ HEMŞİRELİK BÖLÜMÜ 

RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ 

BİREY DEĞERLENDİRME REHBERİ
(Rehber doğrultusunda elde ettiğiniz verileri aşağıdaki başlıklara göre “Veri Toplama Formu”na kaydediniz.)

	1. SAĞLIK ALGISI-SAĞLIK YÖNETİMİ

	SAĞLIK ÖYKÜSÜ

	Klinikler için;
	Kurumlar için;

	Geçmiş Sağlık Öyküsü:

Şimdiki Problemin Başlama Zamanı ve Şekli:

Hastaneye Yatış Nedeni:
	Geçmiş Sağlık Öyküsü:

Kuruma Başvuru Zamanı ve Nedeni:



	AİLE SAĞLIK ÖYKÜSÜ


	ZARARLI ALIŞKANLIKLAR
(Başlama zamanı, miktarı, bırakma durumu vb.)

	Sigara:
                                                                             
Alkol:

İlaç:                
Diğer:

	RİSKLER

	Kendine Zarar Verme Riski:
Başkalarına Zarar Verme Riski:

Kaçma Riski:

Diğer:

	TERAPÖTİK MÜDAHALELERE UYUM
(Hastane kurallarına uyum, ilaç tedavisine uyum, servis içi etkinliklere katılım, sağlık personeliyle iletişim vb.)




	2. GELİŞİMSEL ÖZELLİKLER, ROLLER ve İLİŞKİLER

(Doğum öyküsü, erken çocukluk çağı özellikleri, eğitim yaşantısı, askerlik dönemi, ergenlik-yetişkinlik-yaşlılık dönemlerinde tutum, davranış, mizaç ve kişilerarası ilişkileri, iş yaşantısı, evlilik yaşantısı, arkadaşlık ilişkisi, premorbid kişilik özellikleri, aile özellikleri, aile içi rolleri, aile içi ilişkileri, aile içinde problemlerin çözülme biçimi, ailenin hastalığa ilişkin tutum ve davranışları, hastalığın aile içi süreçlere etkisi vb.)




	3. STRESLE BAŞ ETME
(Stres kaynakları, stres kaynaklarına yönelik duygu, düşünce ve davranışları, stresle baş etmede kullandığı yöntemler, stresli zamanlarında yardım isteme durumu vb.)




	4. BESLENME VE METABOLİK DURUM

(İştah durumu, sıvı alımı, boy ve kilosu, diyete uyum, kilo değişikliği, günlük öğün sayısı vb.)



	5. BOŞALTIM 

(Dışkılama ve idrar yapma alışkanlığı, düzenli laksatif kullanımı vb.)



	6.  ÖZBAKIM, AKTİVİTE ve EGZERSİZ 

(Kendi kendine yıkanma, tuvalet özeni, diş fırçalama, kıyafet özeni, odasını ve eşyalarını düzenli tutma, aktivite ve egzersiz alışkanlığı, aktiviteyi tolere edebilme durumu, yaşamsal bulguları, boş zaman aktiviteleri vb.)


	7. UYKU-DİNLENME

(Uyku alışkanlığı, uyku düzeninde yaşanan değişimler, uykusuzluk nedeniyle yaşanan problemler, uyku problemleriyle baş etme yöntemleri vb.)



	8. KENDİNİ ALGILAMA VE BENLİK KAVRAMI

(Hastalık öncesi ve sonrası kendini tanımlama biçimi, başkalarının bireyi tanımlama biçimi, sevdiği ve sevmediği özellikleri, kendisi ile ilgili değiştirmek istedikleri vb.)



	9. ZİHİNSEL-ALGISAL FONKSİYONLAR

RUHSAL DURUM DEĞERLENDİRMESİ

	a) Genel Görünüm

(Giyiniş ve görünüş özeni, göz teması, konuşma biçimi, ses tonu, duygu durumu, sosyabilite, jest ve mimikler)


	b) Bilişsel İşlevler

(Bilinç, yönelim, bellek, dikkat, algı, düşünce ve dışavurumu, yargılama, soyut düşünce, gerçeği değerlendirme, iç görü, zeka)



	c) Duygu

(Duygulanım, duygudurum, diğer duygular)


	d) Motor Aktivite ve Hareket

(postür, yürüme, el sıkma, tik, titreme, stereotipler, hareketlerin koordinasyonu, harekette artma, azalma veya uygunsuzluk)


	e) Bedensel İşlevler

(Uyku, iştah, libido, otonomik belirtiler)


	f) Sosyal ve Mesleki İşlevsellik



	g) Özel Beceri ve Yeterlilik



	10. CİNSELLİK VE ÜREME

(Menarş tarihi, menstruasyon özellikleri, gebelik öyküsü, kontrasepsiyon öyküsü, menopoz/andropoz öyküsü, cinsellikle ilgili sorunları, cinsel kimliği ile ilgili düşünceleri vb.)



	11. DEĞERLER, İNANÇLAR ve KÜLTÜREL ÖZELLİKLER

(Sağlık ve hastalığın anlamı, yaşamını etkileyen temel değerleri, sağlık davranışlarını etkileyen faktörler, kültürel ve dini uygulamaları, yaşamın anlamı vb.)




	EK VERİLER

(Formda herhangi bir alana kaydedemediğiniz fakat bireyin bakım sürecinde önemli olduğunu düşündüğünüz verileri bu alana kaydedebilirsiniz) 



BURDUR MEHMET AKİF ERSOY ÜNİVERSİTESİ 

SAĞLIK BİLİMLERİ FAKÜLTESİ HEMŞİRELİK BÖLÜMÜ 

RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ 

VERİ TOPLAMA FORMU
Öğrenci Hemşirenin Adı-Soyadı:

Öğrenci Numarası:

Uygulama Kliniği:

	KİŞİSEL BİLGİLER

	Bireyin/Hastanın Adı-Soyadı:

Yaşı:

Cinsiyeti:

Medeni Durumu:
Eğitim Durumu:
Mesleği:

Çocuk Sayısı: 
	Protokol No:

Hastaneye Geliş Tarihi:

Tıbbi Tanısı:




GÜNLÜK VERİLER
Tarih: 
	KİŞİSEL BİLGİLER

	Bireyin/Hastanın Adı-Soyadı:

Yaşı: 
Cinsiyeti: 
Medeni Durumu: 
Eğitim Durumu: 
Mesleği:

Çocuk Sayısı: 
	Protokol No:

Hastaneye Geliş Tarihi:

Bakımın Üstlenildiği Tarih: 

Tıbbi Tanısı: 



Sağlık Algısı- Sağlık Yönetimi

Gelişimsel Özellikler, Roller ve İlişkiler

Stresle Baş Etme

Beslenme ve Metabolik Durum

Boşaltım

Özbakım, Aktivite ve Egzersiz

Uyku-Dinlenme
Kendini Algılama ve Benlik Kavramı

Zihinsel-Algısal Fonksiyonlar

Cinsellik ve Üreme

Değerler, İnançlar ve Kültürel Özellikler
Tedavi Protokolü

İLAÇ FORMU
	Jenerik adı
	
	Etken Madde
	

	Dozu ve Farmasötik Şekli
	
	Uygulama Yolu
	

	Farmakoterapötik grup
	

	Hastanın ilacı kullanma nedeni
	

	Hemşirenin izlemesi gerekenler
	


	Jenerik adı
	
	Etken Madde
	

	Dozu ve Farmasötik Şekli
	
	Uygulama Yolu
	

	Farmakoterapötik grup
	

	Hastanın ilacı kullanma nedeni
	

	Hemşirenin izlemesi gerekenler
	


	Jenerik adı
	
	Etken Madde
	

	Dozu ve Farmasötik Şekli
	
	Uygulama Yolu
	

	Farmakoterapötik grup
	

	Hastanın ilacı kullanma nedeni
	

	Hemşirenin izlemesi gerekenler
	


	Jenerik adı
	
	Etken Madde
	

	Dozu ve Farmasötik Şekli
	
	Uygulama Yolu
	

	Farmakoterapötik grup
	

	Hastanın ilacı kullanma nedeni
	

	Hemşirenin izlemesi gerekenler
	


TANISAL İŞLEMLER FORMU

	TARİH
	İŞLEM
	SONUÇ/YORUM

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


Tarih  :  



            


BİREYİN
Şift      :







Adı
 : 










Soyadı : 










Prot.No:
HEMŞİRE GÖZLEM FORMU
Bireyin Adı Soyadı:


            

   Görüşme Yeri:

Görüşmenin Konusu:
                                    
               Görüşme süresi:

Görüşmenin Amacı: 





   Tarih: 


 

ETKİLEŞİM RAPORU

	Hemşirenin Sözel İfadesi
	Bireyin Sözel İfadesi
	Hemşirenin Değerlendirmesi

	
	
	


Tarih  :  



            


BİREYİN
Şift      :







Adı
 :  










Soyadı : 










Prot.No:
HEMŞİRENİN DÜŞÜNCE VE YORUMLARI

HEMŞİRELİK TANILARI LİSTESİ
(Öncelik sırasında göre numaralandırılarak yazılmalıdır)

BAKIM PLANI FORMU

Bireyin Adı Soyadı: 











Öğrencinin Adı Soyadı:
	Tarih
	TANILAMA
	                           PLANLAMA


	UYGULAMA


	   DEĞERLENDİRME



	
	Hemşirelik tanıları

	
	Girişimler


	
	

	
	Etyolojik Faktörler:

Tanımlayıcı Kriterler:


	Amaç:
Sonuç Kriterleri:

	
	
	


BURDUR MEHMET AKİF ERSOY ÜNİVERSİTESİ 

SAĞLIK BİLİMLERİ FAKÜLTESİ 

HEMŞİRELİK BÖLÜMÜ

RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ

ÖĞRENCİ KLİNİK UYGULAMA DEĞERLENDİRME FORMU
Öğrencinin Adı Soyadı: 





Uygulama Alanı:
                  Numarası:






Uygulama Tarihi:     

	DEĞERLENDİRME ALANLARI
	Puan
	Öğrenci
	Öğr. El.
	Açıklamalar

	GENEL İLKELER

	Profesyonel görünüm
	20 puan
	
	
	

	Profesyonel davranış
	
	
	
	

	Uygulamaya hazırlıklı gelme 
	
	
	
	

	Uygulamaya zamanında ve düzenli katılma
	
	
	
	

	Öğrenmeye istekli olma
	
	
	
	

	Grup içi iletişim
	
	
	
	

	Öğretim elemanıyla iletişim
	
	
	
	

	Bakım verilen birey/aileyle iletişim
	
	
	
	

	Ekip üyeleriyle iletişim
	
	
	
	

	Çalışmalarını zamanında teslim etme
	
	
	
	

	KLİNİK UYGULAMA 

	BAKIM SÜRECİ
	30 puan 
	
	
	

	Bütüncül veri toplama
	
	
	
	

	Psikiyatrik semiyolojiye hâkim olma
	
	
	
	

	Uygun hemşirelik tanılarını belirleme
	
	
	
	

	Tanılarını öncelik sırasına koyma
	
	
	
	

	Tanıya uygun etiyolojik faktörleri belirleme
	
	
	
	

	Tanıya uygun tanımlayıcı kriterleri belirleme
	
	
	
	

	Uygun amaç yazma
	
	
	
	

	Uygun sonuç kriterleri yazma
	
	
	
	

	Tanıya uygun girişimleri belirleme
	
	
	
	

	Girişimleri öncelik sırasına koyma
	
	
	
	

	Uygulamaları zamanında yapma
	
	
	
	

	Uygulamayı doğru yapma
	
	
	
	

	Tedaviye ilişkin bilgi ve beceri sergileme
	
	
	
	

	Sağlık eğitimi verme
	
	
	
	

	Amaca ulaşıp ulaşmadığını değerlendirme
	
	
	
	

	GÖZLEM YAPMA
	15 puan
	
	
	

	Açık, anlaşılır ve yorum katmadan gözlem yazma
	
	
	
	

	İlkelerine uygun gözlem yazma
	
	
	
	

	Zaman akışına uygun gözlem yazma
	
	
	
	

	Gözlem alanlarına uygun gözlem yapma
	
	
	
	

	GÖRÜŞME BECERİSİ
	20 puan
	
	
	

	Görüşmeyi uygun bir şekilde başlatma, sürdürme ve sonlandırma
	
	
	
	

	Görüşme sırasında kendini ve bireyi uygun değerlendirme
	
	
	
	

	Terapötik teknikleri kullanma
	
	
	
	

	Görüşme sırasında planlamalar yapma
	
	
	
	

	KLİNİK AKTİVİTELERE KATILIM
	15 puan
	
	
	

	Klinik aktivitelerde sorumluluk alma
	
	
	
	

	Sorumluluğunu aldığı aktiviteleri yönetme 
	
	
	
	

	Klinik aktivitelere hastaları katma
	
	
	
	

	UYGULAMA NOTU TOPLAM 
	100 Puan
	
	
	


                Öğrenci Adı Soyadı: 





Öğretim Elemanı Adı Soyadı:
İmza:







  İmza:
BURDUR MEHMET AKİF ERSOY ÜNİVERSİTESİ 

SAĞLIK BİLİMLERİ FAKÜLTESİ 

HEMŞİRELİK BÖLÜMÜ

RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ

VAKA SUNUMU DEĞERLENDİRME FORMU

Grup Adı:

Öğrencinin Adı Soyadı: 







1.


2.


3.


4.

5.
6.

7.
8.


	DEĞERLENDİRME ALANLARI
	Puan
	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8

	GENEL İLKELER

	Profesyonel görünüm ve davranış
	10 puan
	
	
	
	
	
	
	
	

	Öğrenmeye istekli olma
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Uygulamaya zamanında ve düzenli katılma
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	HAZIRLIK AŞAMASI

	Grup içinde aktif görev alma
	30 puan
	
	
	
	
	
	
	
	

	Üstlendiği görevi tam ve eksiksiz olarak yerine getirme
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Grup üyeleri ile saygı ve nezakete dayalı bir iletişim kurma
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	SUNUM AŞAMASI

	Vaka sunumunu için etkili bir yöntem seçme
	60 Puan
	
	
	
	
	
	
	
	

	İçeriğinde “Vaka Sunumu Başlıkları”na yer verme

1. Vakanın psikiyatrik tanısı

2. Vakanın sağlık öyküsü

3. Vakanın ruhsal durum değerlendirmesi

4. Vakada geçen psikiyatrik semiyoloji

5. Vakanın olası hemşirelik tanıları ve öncelik sırasına göre 

6.Vakanın olası tedavi protokolü ve izlemi

7. Varsa vakada kullanılan psikiyatrik testlerin açıklaması
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Vakayı bütüncül bir şekilde ele alma
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Teorik bilgiler için kaynak gösterme ve kaynakça ekleme
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Vaka sunumuna aktif bir şekilde katılma
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Vaka ile ilgili sorulara cevap verme
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Vaka sunumuna sınıfın katılımını sağlama
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	TOPLAM 
	100 Puan
	
	
	
	
	
	
	
	


Öğretim Elemanı Adı Soyadı:







İmza:
BURDUR MEHMET AKİF ERSOY ÜNİVERSİTESİ 

SAĞLIK BİLİMLERİ FAKÜLTESİ 

HEMŞİRELİK BÖLÜMÜ

RUH SAĞLIĞI VE HASTALIKLARI HEMŞİRELİĞİ DERSİ

FİLM ANALİZİ GRUP DEĞERLENDİRME FORMU

Grup No:

Öğrencinin Adı Soyadı: 







1.


2.


3.


4.


5.

6.


7.

8.






 

	DEĞERLENDİRME ALANLARI
	Puan
	
	Açıklamalar

	Profesyonel görünüm ve davranış
	10 puan
	
	

	Öğrenmeye istekli olma
	
	
	

	Uygulamaya zamanında ve düzenli katılma
	
	
	

	Görev paylaşımına aktif bir şekilde katılma
	30 puan
	
	

	Üstlendiği görevi tam ve eksiksiz olarak yerine getirme
	
	
	

	Grup üyeleri ile saygı ve nezakete dayalı bir iletişim kurma
	
	
	

	Filme konu olan hastalığı açıklayabilme
	60 puan


	
	

	Hemşirelik tanılarını belirleyebilme
	
	
	

	Psikiyatri hemşiresi bakış açısıyla filmi yorumlayabilme
	
	
	

	Filmde psikiyatri hemşireliği açısından dikkat çeken noktaları bulabilme ve yorumlayabilme
	
	
	

	TOPLAM 
	100 Puan
	
	


Öğretim Elemanı Adı Soyadı:







İmza:
19
17
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