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OZET

Hemgirelik tanilarinin standartlagtirilma g¢aligmalar1 1973 yilinda
Amerikan Hemsireler Birligi (ANAI'nin uygulama standartlarini gelistirmesiyle
baslamistir. ANA'nin c¢alismalarini 1982 yilinda Kuzey Amerika Hemsirelik Tani-
lar1 Birligi (NANDAynin hemsirelik tanilari, 1987'de Hemsirelik Girisimlerinin
Siniflandinlmas1 (NIC), 1991'de de Hemsirelik Sonuglart Siniflandirmasi (NOC)
gelistirme c¢alismalari izlemistir. NOC c¢alismalarindan sonra ise Hemsirelik
Uygularnalannin Uluslararas: Siniflandinlmast (ICNP) c¢alismalar1 goériilmek-
tedir. Uluslararast Hemsireler Birligi (ICN) tarafindan gelistirilen ICNP'nin ele-
mentleri; Hemsirelik fenomeni (hemsirelik tanisi), hemsirelik girisimleri ve
hemsirelik sonuglandir. Bu makalede ICNP ile ilgili genel bilgi ve ICNP'ye uyar-
lanmig bir olgu 6rnegi verilmistir.

SUMMARY

Standardization of nursing diagnosis have began with developed
irrtpletnentation standarts of ANA (American Nurses Associadon) in 1973. Nursing
diagnosis of NANDA (North America Nursing Diagnosr:s Associadon) in 1982, NIC
(Nursing Intervention Classiflcaoation) in 1987, NOC (Nursing Outcomes Classifwadon)
in 1991 have followed the stadies of ANA. After NOC researchs, the studies of
ICNP have corne aut.. The cornponents of ICNP (International Classification for
Nursing Practice) developed by ICN (International Counsel of Nursing) are nursing
phenornena, nursing actions and nursing outcornes. in this article Knowingr
regarding ta ICNP and case sarnple has been defined.
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GIRIS

Hemsirelik bakiminda, bilimsel bir ydntem olan hemsirelik siireci
sisteminin kullanilmasi birey/aile ve gruplara kapsamli bakim saglamasinin
yaninda, hemsirelik meslegine de profesyonel bir kimlik kazandirmaktadir
(Birol 2000). Tarihsel siire¢ icinde hemsgirelik siireci agamalar1 ilk olarak Yura
ve Walsh tarafindan tanimlanmistir (Velioglu 1999). Hemsirelik tanitan
teriminin kullanimi ise goreceli olarak yeni olmakla birlikte, tanilama eylemi
Florence Nightingale ve arkadaslari tarafindan uygulanan modern hemsirelige
kadar uzanmaktadir (Carpenio 1999). Hemsirelik tanilari, hemsirelerin
tedavi etmeye yetkili olduklan gercek ya da potansiyel saglik problemleri
olarak tanimlanmaktadir. Son yillarda hemsireligin, hizmet verdigi
birey/gruplarin hemsirelik bakimi ile ele alinan problemlerini siniflamada
standart bir terminolojiye dogru gittigi goriilmektedir. Hemsirelik tamlarmin
standartlagtinlmasi ¢alismalar1 1973 yilinda ANA'nin uygulama standartlarini
gelistirmesiyle baglamis, daha sonra 1982 yilinda NANDA'nin hemsirelik
tanilari, 1987' de NIC, 1991'de de NOC gelistirme ¢alismalarinin baslamasi ile
devam etmistir (Cimete 1999). NOC calismalarindan sonra ise ICNP'nin ¢alis-
malar1 goriillmektedir.

“ICNP” NEDIR?

ICNP hemsirelik pratigine odaklanir ve hemsirelik pratiginin dina-
mik ve degisken oldugunu kabul eder. ICNP, ICN tarafindan gelistiril-
mistir ve ICN'in hemsirelik tanimim1 yansitmaktadir. ICNP'ye gore hem-
sirelik; saghg: gelistirmeyi, hastaligi onlemeyi ve her yastaki fiziksel ve
mental olarak hasta ve muhta¢ olan insana bakim vermeyi icermek-
tedir.

ICNP'nin 3 elementi vardir. Bunlar; hemsirelik fenomeni, hemsirelik
girisimleri hemsirelik sonuclaridir.

Hemsirelik tanisi

Hemsirelik tanis1 hemsirelik girisiminin odaginda yer alan
fenomene(duruma) verilen isimdir. Hemsirelik tanisi belirlemede c¢esitli
eksenlerden yararlanilir ve bir hemsirelik fenomeninde toplam sekiz
eksen bulunmaktadir. Herhangi bir hemsirelik tanisi olusturmak ic¢in
bu eksenlerin en az ikisinden birer ifade alinmasi gerekmektedir.

Eksenler

A- Hemsirelik pratigi merkezi: Profesyonel hemsirelik pratiginin
kavramsal ve mesleki ¢atis1 ile sosyal belirleyiciler tarafindan
tanimlanan alanlar. Ornegin; agr1, kendine saygi, kanama
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B- Muhakeme:Hemsirelik fenomeni hakkinda profesyonel hemsire-
lik pratiginin belirlenmesi, dnceden kestirilmesi ya da klinik
diisiince. 6rn; artmis, yetersiz, diizelmis

C- Sikhik: Belirli bir zamanda hemsirelik fenomeninin tekrarlanma
sayisi. orn: arahikh, sik sik

D-Siire¢:Hemsirelik fenomeninin yer aldigi zaman araliginin uzun-
lugu. Orn: Aku.t, kronik.

E- Topoloji:Hemsirelik fenomeninin yer aldig1 ya da ortasinda
bulundugu anatomik bolge Orn; sag, sol, kismi

F- Viicut bolgesi: Hemsirelik fenomeninin anatomik yerlesimi Orn;
goz, parmak.

G-ihtimal (olasilik): Hemsirelik fenomeninin olusrnasindaki sans
ya da ihtimal Orn:risk, sans.

H- Tasiyici: Hemsirelik fenomenine sahip oldugu kabul edilen
etmen. érn: Birey, aile, toplum

Olusturulan hemsirelik tanisi, herrisirelik pratigi merkezinden
alinmis bir terim ve muhakeme ya da ihtimal ekseninden alinmis bir
terim icermelidir. Tarny1 kuvvetlendinnek icin diger eksenlerden alinan
terimlerin se¢imleri serbesttir"

(T http:www.len.chiicnpupdate.htm#Phenomena).

A Hemsirelik
Pratigi Merkezsi

H Tagiyica B Muhakeme

G ihtimal C Sikhik

F Viient
Bolgesi

E Topoloji

Kaynak: (....http:www.icn.ch/ ienpupdate htm4Axes Pheriomena)

Hemgsirelik girisimi

Hemsirelik girisimi: Hemsirelik sonucu olusturmak icin hemsirelik
tanisi sonucunda yapilan eylemlerdir. ICNI'' nin hemsirelik eylem
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siniflandirmasi tanilamasinda oldugu gibi toplam sekiz eksen bulun-
maktadir. Bu eksenler sunlardir;

A- Aksiyon tipi: Hemsirelik eylemi tarafindan sergilenen davranis.
Ogr; 6gretme, takip etme.
B- Hedef: Hemsirelik eylemi tarafindan etkilenen ya da hernsirelik

eylem planini ortaya ¢ikaran etmen. 6rn:agri, yenidogan

C- Arac¢: Hemsirelik eylemi gerceklestirmede kullanilan etmen.
orn: Bandaj, ozel diskilama ydntemleri, mesane egitim
teknikleri

D- Zaman: Hemsirelik eyleminin zamanlanmasi. 6rn. taburculuk
zamani, operasyon sirasinda , prenatal

E- Topoloji: Hemsirelik eylemine katilan viicudun belli bir bolgesi
ya da alani. 6rn; sol, total

F- Yerlesim: Hemsirelik eyleminin anatomik ve uzaysal yerlesimi.
Orn: kafa, kol, ev, isyeri

G- Yol: Hemsirelik eyleminin gerceklestigi yol. 6rn; oral, subkutan

H- Yararlanan: Hemsirelik eyleminden yarar goren etmen. 6rn;

birey, grup

Planlanan hemsirelik girisimi; eylem ekseninden bir terim iger-
melidir ve girisimi kuvvetlendirmek i¢in diger eksenlerden terimlerin
secimi serbesttir ( http:wwvv.icn.chiicnpupdate.htm#Phenomena).

A Aksiyon Tipi

H Yararlanan

E Topoloji

Kaynak: (....http:www.icn.ch/icnpupdate htm#Axes Phenomena)
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ICNP'de hemsirelik sonucu

"Hemsirelik girisimi sonrasinda hemsirelik tanisinin durumu ya
da oOl¢iimiidiir. Hemsirelik sonucu zaman icinde hemsirelik tanisinda.n
etkilenerek degisim gosterecek hemsirelik girisiminin tahmin edilen
o0lciimiidiir" http:www.ien.ehiienpupdate.htm#Phenomena

ICNP'de hemsirelik sonucu:

Sonu¢

Degerlendirmesi

Sonu¢

Degeriendirmesi

o

Birinci hemsirelik tanisi

4

Hemsirelik girisimi

Sonug:ikinci hemsirelik tanisi

Hemsirelik girisimi

Sonugc:iiciincii hemsirelik tanisi

Kaynak: (....http:www.icn.ch/icnpupdatc htm#Mces Phenomena)



OLGU ORNEGI

Asagida sunulan olgu Ege Universitesi Arastirma ve uygulama
Hastanesi Noroloji Kliniginde yazar tarafindan izlenmis ve hemsirelik
uygulamalarinin uluslararasi simflandirilmasina uyarlanmistir.
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Hasta Tanitim Formu

Hastanin Adi Soyadi Y, Y. Hastaneye Yatis Tarihi :  18.04.2002

Tants! . Serebral infarkt  Yattigi Boliim Norolsji

Yast : 63 Meslegi N Emekli SSK)

Cocuk Sayist i4 Bilgi alinan kisi Hastanin kendisi ve esi
Medeni Durumu s Lvli

Hikayesi: Bas donmesi, dengesizlik, bas agrisi ve sol eksremitelercie uyusma sikayetleri

oldugunda acil servise basvuran bay Y. noroloji servisine yatinlmis

GCCI71is Saglk oykiisii: 24 yasinda tiiberkiiloz

Gegmis Ameliyat Oykiisii: 4 y11 6nce bypass, kornplikasyor1 yok

Ailesel Hastalik Oykiisii: Babas1 ve annesinde kalp hastalig1

Kullandigi ilaglar Aspirin tb. Ixl, monoket tb.20 mg 3x1, Praxiparin flk. 2x4 mg, Tamol

Hastanin Aliskanliklari: Herhangi bir aliskanligi yok, sik sik bas crosy sikayeti oluyor,

agrist oldugunda analjezik aliyor,

Hastanin Alleijileri: Tanimlanan bir alledisi yok

Yasam bulgulan

Beden 1s1s1: 36,3 Nabiz : 78 idk Solunum : 212b/dk
TA 120/80 mrriHg Boy : 171 em Kilo 1 73 kg
Laboratuvar Bu/TL/an:

Eritrosit : 4.790.0000 imm?® Lokosit :9.600/mm?

AT{ r135 Trombosit 200,000/rrirri®

Hb 13,67100 ml Lite :41.5 °jo

Solurriun: Normal

Yeterli yeme i¢gme: Kolesterolden diisik diyet aliyor. Bay Y. diyetine uyuyor, sivi
alimi'n1:1600-2000 'De/giin

nosaltirre: Flatulansa bagh babrida agri ve gerginlik mevcut. Idrar bosaltimm foley kateter
yardimiyla yapiyor. Idrar miktari1:1300-15000¢/giir1

Harek_et: Sol Hemiparalizisi var. Giinlik Yasam Aktivitelerinde yan bagimli, yatak iginde
yardimla donebiliyor ve genellikle semifowlers pozisyonda yatmay: tercih ediyor. Sakral
bolgede kizarikiik var.

Uyku ve dinlenme: Bay Y. Hastaneye yattigindan beri rahat itiyuyamadigini, geceleri sik
sik uyandigini1 soyliiyor,

Giyinme ve beden tstsint siirdiirme: Giyinme aktivitesinde yar1 bagimli. Giysileri mevsime
uygun. Beden 1s1s1: 36.3 °C

Hijyen ve cilt biitiinliigiiniin devam:: Hijyen gereksinimini yardimla yerine getirebiliyor.
Yataga bagimli ve sakral bolgede kizanklig1 var.

Kazalardan korunma Bir problem saptanmadi

Enfeksiyon riski Foley kateteri var

iletisim Bir problem saptanmad: Bir problem
Manevi degerler saptanmadi1 Bu haliyle bir ise yaramayacagim
Caligsma ve verimli olma ifade ediyor

Bos vakitleri' degerlendirme Bir problem saptanmad
ogrenme gereksinimi 1
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Hemsirelik tanis1 1

Secilen eksen Secilen terim
Hemgsirelik pratigi merkezi Agrt
Muhakeme Siddetli

Siklik Siirekli

Arag Abclorninal

Hemsirelik tarusi:Abdominal bolgede siirekli ve siddetli agn

Secilen eksen

Secilen terim

Eylem Hafifletme
Hedef Agrt

Yaralanan Birey

Arag Sicak uygulama

Hemsirelik girigimi:

Bireyin agnsini sicak uygulama ile hafifletme

Hemsirelik tanis1 2

Secilen eksen

Secilen terim

Hemsirelik pratigi merkezi Oz-bakim(hijyen)
Muhakeme Yetersiz
Siklik Siirekli

Hemsirelik tanisi: Ciz-bakimihijyende siirekli yetersizlik

Secilen eksen

Secilen terim

Eylem Saglama

Hedef 6z-bakim/hijyen

Zaman Yetersiz oldugunda
Yaralanan Birey

Arac Yardimeci olma/destekleme

Hemsirelik girisimi: Bay Y.

yetersiz oldugunda yardime1 olunarak hijyenin saglanmasi
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Hemsirelik tanisi 3

Secilen eksen

Secilen terim

Hemsirclik pratigi merkezi

Fiziksel aktivite

Muhakeme

Yetersiz

Sikhik

Siirekli

Hemsirellk tanisi: Siirekli fiziksel aktivite yetersizligi

Secilen eksen

Secilen terim

Eylem Onleme
Hedef Komplikasyon
Zaman Her giin
Yaralanan Birey
Arag Aktif-pasif egzersiz
Hemsirelik girisimi Bay Y.'yc her giin diizenli aktif-pasif egzersiz yaptirarak olas:
korriplikasyonlar’1 6nleme
Hemsirelik tanis1 4
Secilen eksen Secilen terim _
Hemsirelik pratigi merkezi Uyku
Muhakeme Bozulma
Hemsirelik tamisi: Uyku diizeninde bozulma
Secilen eksen S e ¢ il e n ter im
Eylem Kokiylastirma
Hedef ] y k u
Yaralanzm Birey
Arag Uyuma aliskanhklarin siirdiirme
Hemsirelik  girisimi:  Bay Y.'nin  uytima ahskanhklarim siirdiirmesi saglanarak

uyurnasini kotaylastirma
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Hemsirelik tanisi 5

Secilen eksen

| Segilen terim

Hemsirelik pratigi merkezi

Enfeksiyon

ihtimal/Olastbk

Yiiksek risk

Viicut bolgesi

Oriner sistem

Hemsirelik tanisi: eriner sistem enfeksiyonu i¢in yiiksek risk

Secilen eksen

Secilen terim

Eylem Onleme

Hedef Enfeksiyon
Zaman Hergiin
Yaralanan Birey

Arag Kateter bakim

Hemsirelik girisimi:Giinliik kateter bakimi yaparak iiriner enfeksiyonu dnleme

Hemsirelik tanis1 6

Secilen eksen

S e ¢ i 1 e n

Hemsirelik pratigi merkezi

Deri biitiinliigii

Muhakeme

Bozulma

ihtimal

Yiiksek risk

Viicut bolgesi

Sakral bélge

Hemsirelik taxiisi:Deri biltianbagiinde borulma i¢in yiiksek risk

Secilen eksen

'Secilen terim

Eylem Azaltma

Hedef Basing

Yerlesim Bam bélgeleri
Yaralanan Birey

Arac¢ Sik pozisyon degistirme

azaltma

Hemsirelik girisimi: Bay.Y.'nin pozisyonunu degistirerek basi bolgelerindeki basinci
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Hemgirelik tanisi 7

Secilen eksen Secilen terim
Hemsirelik pratigi merkezi 13enlik kavrami
Muhakeme Bozulma
Ihtimal/Olasilik Yiiksek risk

Hemsirelik tanisi:Benlik kavrami bozuklugu i¢in yiiksek risk

Secilen eksen Secilen terim

Eylem Harekete gegirme

Hedef Mevcut destek sistemleri
Yaralanan Birey

Arag Gorilisme teknigi

Hemsirelik girisimi: Bay.Y. ve ile goriisiilerek mevcut destek sistemlerinin harekete

gecirilmesi

Hemsirelik tanis1 8

Secilen eksen Secilen terim
Hemsirclik pratigi merkezi Kanama
Ihtimal Diisiik risk

Hemsirelik tanisi: Diisiik derecede kanama riski

Secilen eksen Secilen terim

Eylem eiretrne

Hedef Travmalardan korunma
Yaralanan Birey

Arag Egitim materyalleri

Hemgirelik girisimi:Egitim materyali kullanarak Bay. Y.Ye travmalardan korunma ile
ilgili egitim verme
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