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1.AMAC: Ajite, konflize ve demansh hastalarin yataktan dismesini dnlemek, hastalari sakinlestirmek,

hasta hareketlerini kontrol altinda tutarak tiip, dren ve tibbi ara¢ baglantilarini ¢ekip g¢ikarmasini ve

kendisine zarar vermesini dnlemek, yataga bagiml hastalarda uygun postiiri koruyarak kas ve eklem

kontraktiri gelismesini 6nlemek ya da bakim ve tedavi girisimlerini uygulamak.
2.KAPSAM: Bu prosedir kisitlama altindaki hastanin bakim faaliyetlerini kapsar.
3. KISALTMALAR:
4. TANIMLAR:
5.SORUMLULAR:

> Bashekim

Bashekim Yardimcisi

>  Sorumlu Ogretim Uyesi
»  Mudir Yardimcisi

»  Asistan Hekim

»  Birim Memuru

»  Sekreter

6.FAALIYET AKISI:

6.1. Fiziksel tespit uygulanmasi, hastaya yararina bir uygulama olarak algilanmakla birlikte, hastaya

verecegi zarar ve yarar agisindan ¢ok iyi degerlendirilmelidir.
6.2. Fiziksel kisitlama karari hekim tarafindan verilir.
6.3. Hareket kisitlama karari tedavi planinda yer almalidir,
6.4. Tedavi planinda ;

» Uygulamanin basladigi tarih ve saat,

» Uygulamanin hangi araliklarla kontrol edilecegi,

» Uygulamanin sonlandinldigi tarih ve saat belirtilmelidir

6.5. Ajite, konflize ve demansli hastalarin yataktan disme ihtimali varsa, tip, dren, tibbi arag

baglantilarini ¢ekip ¢ikarma ihtimali varsa ve hasta kontrol altina alinamiyorsa, hemsire kisitlama

uygulamayi distndigu hastayr doktoruna bildirir, doktor istemiyle kisitlama uygulanir ve Kisitlama

Altindaki Hasta Degerlendirme ve Takip Formuna kayit edilir. Yataga bagimli hastalarda uygun postiri

korumak icin destege ihtiyaci olan hastalara; bakim ve tedavi girisimleri i¢in kisitlayici ara¢ uygulanmasi

gereken hastalara doktor istemi dogrultusunda fiziksel tespit edici uygulanir.

6.6. Tespit ediciler sadece saglik personeli tarafindan uygulanmalidir.

6.7. Bogulma tehlikesi olabilecegi icin hastanin hicbir zaman yiiz (istU tespit edilmemesi gerekir.
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6.8. Hasta sirt Gstli durumda kisitlanmis ise, basin kenarlara serbest bir sekilde donebilmesini saglama
ve miimkin oldugunda yatagin basi oksijensiz kalma riskini en aza indirgemek icin yukseltilmelidir.
6.9. Tespit edici uygulandigi zaman hemsire goézlem formuna; tlrl, saati ve kullanma nedeninin
kaydedilmesi gerekir.
6.10. Kisithhgin devami ile ilgili karar en geg 24 saatte bir gézden gegirilmelidir.
6.11. Fiziksel tespit edici uygulanan hastalar hemsire bankosuna yakin alanlara yatiriimalidir.
Hastalarin yanitlari degerlendirilmeli ve hasta sirekli izlenerek sonuglar Hemsire Gézlem Formuna
kayit edilmelidir.
6.12. Fiziksel tespit edici 2 saatte bir kaldirilarak dolasim ve deri kontrol edilmeli, tespit edici
uygulamasinin stirdirtlmesinin gerekli olup olmadigi degerlendirilmelidir.
6.13. Hastaya tespit edici uygulandiginda deri bitinliglinde bozulma riski artar. Hasta bu acidan daha
stk gbzlenir yatak ve basi yaralarina uygun bakim yapilir.
6.14. Tespit baglari, ince ve sert malzemeden olmamali, dolasimi engelleyecek sikilikta ve IV tedavini
uygulandigi kola uygulanmamalidir.
6.15. Kisitlama icin kullanilan el ve ayak baglarn IV giris aracglarinin Gst kismina uygulanmaz,
uygulanmasi gerekiyorsa dolasimi engellemeyecek sekilde uygulanir.
6.16. ilacla kisitlama gerektiren durum, kisitlamanin siiresi, kullanilacak ilacin adi, dozu, verilis yolu,
tarih ve saat hemsire goézlem formuna kaydedilir.
6.17. ilagla kisitlama sirasinda hasta 30 dakikada bir degerlendirilir. Hastanin davranislari, biling
diizeyi, hareketsizlik nedeniyle olusabilecek pnémoni, idrar resitasyonu, konstipasyon, dolasim
bozuklugu agisindan izlenerek kaydedilir.
6.18. Kisitlama altindaki hastanin yakini bilgilendirilmelidir.
6.19. Fiziksel tespite ihtiyaci bittigi anda, tespit islemine son verilir.

7. iLGiLi DOKUMANLAR

» HB.FR.11 Hemsire G6zlem Formu

» HB.FR.15 Kisitlama Altindaki Hasta Degerlendirme ve Takip Formu



