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YASAM BULGULARI

VUCUT SICAKLIGI
NABIZ
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Icerik

* Yasam bulgulari nedir?
* Yasam bulgulari ne zaman degerlendirilir?

* Vucut sicakhgi
— Olgum araclari
— Olgim bélgelers
— Ates turleri
« Nabiz
— Periferik nabiz bolgeleri
— Tarleri
— Degerlendirme
* Solunum
— Tarleri
— Degerlendirme




Ogrenme Hedefleri

Yasam bulgulari ile ilgili terimleri bilme
Yasam bulgulari ne zaman olgulmesi gerektigini bilme

Normal ve normal olmayan yasam bulgularini

degerlendirebilir

Yasam bulgularini (vucut sicakhgi, nabiz, solunum)

olcme ve degerlendirebilme




YASAM BULGUSU

* Vucudun fizyolojik durumunun yansitan yasamsal
bulgular bireyin degerlendiriimesi konusunda bilgi

saglayan verilerdir.
* Yasam bulgulart;

— Vucut sicakhigti,

— Nabiz,

— Solunum,

— Kan basinci




Yasam Bulgularini Degerlendirmede

 Hemsire;

Hastanin yagam bulgularinin normal degerlerini bilir,

Hastanin tibbi oyklsunu, varsa daha once ve halen kullanmaya devam

edilen ilaglari 6grenir,

Olgiim icin kullanilan arag-gerecin giivenirligini 5nceden kontrol eder (Calisir

durumda olmasi, kalibrasyonunun yapilmis olmast),

OlcUm sirasinda bireyin yasam bulgularinda degisiklik yaratan cevresel

etkenlerin (1s1, nem, guraltd vb) farkinda olur ve bunlari kontrol altina alir




Yasam Bulgularini Degerlendirmede

 Hemsire;

Sistematik bir sekilde belirli araliklarla olgum yapar

Olcum sikligina hastanin klinik durumu (hiper/hipotermi,
hiper/hipotansiyon, solunum deprese eden ila¢ kullanimi, vb) hekim
istemi ve kurum politikasina (gunde 2 kez olgum yapilarak hasta

dosyasina kayit edilmis olmasi zorunludur) gore karar verir

Yasam bulgularini alma hastaya bakim veren hemsirenin

sorumlulugudur

Olgiim sonuclarini bekletmeden hasta dosyasina kayit eder.




Yasam Bulgularinin Takip Sikhgi

Hastanin hastaneye kabulinde

Muayeneye baslamadan once

Hastaya yapilan girisimlerden once ve sonra
Pre-postoperatif bakimda

Tani igslemlerinden once ve sonra

Hastanin durumunda degisiklik olmasi halinde

Kalp ve solunum sistemine etki eden ilaglarin uygulanmasindan

once ve sonra

Yagsam bulgusunu etkileyebilecek hemsirelik girisimlerinden once ve
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sonra (uzun sure yatan hastanin mobilize edilmesi vb)
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VUCUT SICAKLIGI
*Hucre aktivitesi ve metabolik islevler sonucunda olusur.

*Hipotalamusta bulunan termogulasyon merkezi tarafindan

duzenlenir.

°Ic (core) ve yizeyel (dig) 11 olmak lzere iki tir bulunmaktadir.




Viicut Sicakligi Kayip Yollari

 Radyasyon:
 Kondiiksiyon (lletme):

« Konveksiyon (Isi Nakletme):

 Evoparasyon (Buharlasma):




ATES TURLERI

* Preksi:
* Hiperpreksi:
* Hipotermi:

 Febris intermittens (Aralikl Ates):

» Febris Remittens (Bacakli Ates):




ATES TURLERI
« Febris Continuous (Siirekli Ates):

* Febris Ondiilans (Dalgali Ates).

* Febris lrregiilaris (Diizensiz ates):

« Febris Invers:




ATES TURLERI

* Febris Rekiirrens (Tekrarlayan ates):

« Subfebril ates:
* Notropenik ates (Febril Nétropeni):

« Hektik ates:




Atesin Dusmesi

e Krizis

e Lizis
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NABIZ

 Nabiz

— Kalbin sol ventrikilinun sistolu sirasinda aorta attigi kanin
damar duvarina yaptigi basincin deri yuzeyinden

hissedilmesidir.

— Otonom sinir sistemi tarafindan kontrol edilir. Sempatik sinir

sistemi uyariimarilmasi 1, parasempatik sinir sisteminin

uyariimasi |




Nabzin Ozellikleri

 Nabzin hizr.
« Nabzin dolgunlugu (voliimii):

 Nabzin ritmi/diizeni.

« Damar duvarinin yapisir.




Aritmi;.

Defisit nabiz.

Bigemine nabiz.

Tasikardi:
Bradikardi:

Nabiz Tiirleri
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SOLUNUM

e Solunum:

— Hucrelere gereken oksijeni saglamak ve
hucrelerde metabolizma sonucunda olusan

karbondioksiti atmaktir.
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Solunumun Degerlendirilmesi

« Solunum;
— Sayisi.

— Derinligi:

— Ritmi:




SOLUNUM TURLERI

« Eupnea:

« Apne:

 Bradipne:

 Tasipne, Takipne, Polipne:

 Hipopne:
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SOLUNUM TURLERI
* Hiperpne:
* Hiperventilasyon.
 Hipoventilasyon:
 Kusmaul’s Solunum:

« Dispne:

* Hipoksi:




SOLUNUM TURLERI

 Hipoksemi:

* Anoksi:

« Cheyne Stokes Solunum:
* Biot’s Solunum:

« Siyanoz:
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