STANESI

. ‘ ~ H H - [Tl
L((EVR DOGUMHANE ISLEYIS PROSEDURU

Dokuman No: DH.PR.01 | Yayin Tarihi: 05.05.2017 | Rev.N0:02 | Rev.Tarihi:20.11.2023 | Sayfa No:4/1

1.AMAC
Hastanemizde dogumhaneye hasta kabuliinden dogumun bitimine kadar siregteki izlem, islem, tedavi ve genel

bakim hizmetlerinin etkin olarak yurGtliimesini saglamak igin gerekli kurallari belirlemek.

2. KAPSAM
Dogumhaneye Hasta Kabulii, Yatan Hasta Servisinde Hastalarin Degerlendirmesi, Dogumhanede Hasta izlemini

kapsar.

3.KISALTMALAR

CKS: Cocuk Kalp Sesleri

HBYS: Hastane Bilgi Yonetim Sistemi

NSD: Normal spontan dogum.

NST: Non- Stres Testi (Bebegin kalp grafisi)

OCT: Oksitosin Stres Testi (indiiksiyon serumlu bebek kalp grafisi)
KHD: Kadin Hastaliklari ve Dogum

4. TANIMLAR

Fetal Monitor: Bebegin kalp sesleri ve uterus kasilmalarini gebeye baglanan problarla algilayan tibbi cihaz.
Dogumhane: Dogumun gergeklestirildigi Unite

Travay: Dogum takip slreci

Miad: Dogum zamani gelen gebe

Erken Dogum: 38 haftanin altinda dogum eyleminin gergeklesmesi

Tuse: Elle vajinal muayene

indiiksiyon: Oksitosin hormonu verilerek suni sanci baglatiimasi

5.SORUMLULUKLAR

5.1 Onay ve yiirurlik

Bu prosediir Baghekim onayindan sonra yururlige girer.
5.2 Prosediiriin Kullanicilan

Dogumhane ebeleri ve kadin dogum servis ebe ve hemsireleri ve Hekimler

6.PROSEDUR

6.1. Temel Konular

6.1.1. Hastanemiz kadin dogum servisinde ve dogumhanelerinde verilen sagdlik hizmeti kesintisizdir.

6.1.2. KHD servisinde 24 saat boyunca bir hekim, servis hemsireleri ve porter ile hasta danismanlari hizmet verir.
6.1.3. KHD servis hemsireleri “N6bet Degisim Talimati”’na uygun ndbet degisimi yaparlar.

6.1.4. Hastalar dogumhane Unitesine poliklinikten veya disardan hekimlerin yonlendirmesi ile gelir. Hekim
hastasini yonlendirirken servise bilgilendirme yapar.

6.1.5. Hekimin ilag isteminde bulundugu durumlarda “ila¢ Yénetim Prosediirii’ne uygun olarak ilag temini yapilir.
6.1.6. Hastanin travay takibi odasinda yapilir. Dogum icin dogumhaneye alinir. Dogum sonrasi taburcu olana

kadar odasinda takip edilir.
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6.2. KHD Servisinde Hastalarin Degerlendirmesi / Dogumhaneye Hasta Kabulii

6.2.1. Dogumhaneye basvuran hasta, HBYS'de kaydi yapilir, dosyasi agildiktan sonra KHD servis hemsgiresi
tarafindan karsilanir.

6.2.2. KHD servisine basvuran hastalarin hekim ve hemsire tarafindan degerlendiriimeleri yapilir. “Hemsirelik
Hizmetleri Yatan Hasta On Degerlendirme Formu” ve “Gebe izlem Formu” na kaydedilir.

6.2.3. Hasta degerlendirmesinden sonra kimlik bilgilerini iceren kol bandi “Hasta Tanilama ve Hasta Bilekligi
Uygulama Talimati’na uygun olarak hemsire tarafindan hazirlanir ve takilir.

6.2.4.Hastanin servise kabull “Yatan Hasta Prosediri” ne gore yapilir, odaya oryantasyonu saglanir.

6.2.5. Yatisi yapilan hasta fetal monitére baglanarak hekimine bilgi verilir.

6.2.6. Hekim; hasta ve yakinlarini, muayene bulgulari, tetkik ve tedavi plani, 6n tani hakkindaki géris ve Onerileri
hakkinda bilgilendirir. Planlanan bakimin alinmasinda gecikme olacak ise hasta ya da yakinlari nedenleri
hakkinda bilgilendirilir.

6.2.7. Hekim hastayi tuse ederek tedavi ve takip sureci ile ilgili hemsireyi bilgilendirir.

6.2.8. Hekim istemi dogrultusunda damar yolu agilir ve istenilen tetkikler igcin kan alinir. Laboratuvara gonderilir.
Sonuglari takip edilir.

6.2.9. NSD/Sezeryan icin gelen hastalarin tibbi veya cerrahi nedenle hastaneye yatmalarina karar verildigi
durumlarda ilgili hekim tarafindan “Hastanin ve Ailesinin Bilgilendiriimesi ve Onayinin Alinmasi Proseduri’ne
uygun olarak onami alinir.

6.2.10. Hastanin hemsiresi, hekim istemine uygun olarak yapilacak tedavi ve uygulamalar igin gerekli hazirliklar
yapar uygulamayi gerceklestirir. Hekim degerlendirmesine gére lavman ya da induksiyon uygulanir. Hastaya
ameliyat gémlegi giydirilir.

6.2.11. Hastaya epidural kateter takilacak ise anestezi hekimi hastayl degerlendirir ve “Anestezi Bilgilendirilmis
Onam Formu” ile hastanin onamini alir. Anestezi hekimi islem sonrasinda “Ameliyat Oncesi Hasta Ziyaret Formu”
na degerlendirmesini yazar.

6.2.12. Dogum eyleminde "Dogum ve Sezeryan Eylemi Yonetim Rehberi” kullanilir. Partograf formu Kadin
Dogum Uzmani ve Ebe tarafindan doldurulur.

6.2.13. Hastalara 30 dakikada bir CKS takibi yapilir. Saatlik vajinal muayene ve kontraksiyon takibi yapilir. Hasta
monitdrize edilerek OCT takibi yapilr.

6.2.14.TUm dogumlarda “Gulvenli Dogum Kontrol Listesi”, Kadin Dogum Uzmani ve Ebe tarafindan doldurulur.
6.2.15. Acikhgr ve efesmani tama yaklasan gebe ebe tarafindan “Hasta Transfer Prosedlri”ne goére travay
odasina alinir.

6.2.16. Hasta icin sezaryen planlanmissa Hekim direktifi dogrultusunda 6.2.14 ten sonra Ameliyathaneye transfer
edilir.

6.3. Dogumhane Hasta izlemi

6.3.1. Kadin Dogum Uzmani ve Cocuk hastaliklari Uzmani ve Yenidogan Hemsiresine haber verilir.

6.3.2. Hasta Dogumhanede dogum masasina alinir. Dogum seti acilir, sik sik CKS dinlenir.

6.3.3. Kadin dogum uzmani dogumu yaptirir, gerekirse epizyotomi acar.

6.3.4. Dogum gergeklesince Cocuk hekimi bebegi alir, yenidogan hemsiresi ile “Bebek Cocuk Ergen izlem
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Protokolii” dogrultusunda degerlendirilir. ik miidahalesi yapilir. Bebegin agzi hemen silinir, gébegi kesilir, APGAR
degerlendirmesi yapilir. Bebek kurulanir, gerekirse aspire edilir. Gébek klempi takilir, gdbegdin ucuna batikon
surllir. Goz pinarina 1 damla antibiyotikli géz damlasi damlatilir. Libavit-K yapilir. Bebedin cinsiyetine uygun
hazirlanan ayni seri numarali kol bandi bebe@e ve anneye takilir. Bebek bebek odasina transfer edilir.

6.3.5. Plesanta usuline uygun olarak hekim tarafindan c¢ikartilir. Plesanta ayrildiktan sonra, uterus toplayici
(metiler) ve kanama durdurucu ilaglar uygulanir.

6.3.6. Epizyotomi agiimissa dikilir.

6.3.7. Kanama kontrolli yapilir. Hasta yatagina transfer edilir. 15 dakika sonra tekrar kanama kontrolii yapilir.
6.4.Dogum Sonu Hasta izlemi

6.4.1. Dogum sonrasi hasta “ Dogum Sonu Bakim Ydnetim Rehberi” dogrultusunda yapilir.

6.4.2. Bebek odasina transferi yapilan bebegin kilosu tartilir, boyu élcilir, ayak izi alinir. Cocuk hekimi tarafindan
muayenesi tamamlandiktan sonra giydirilerek annesinin yanina gotaralir.

6.4.3. Bebek icin yapilan islemler ilgili formlara kaydedilir. Yenidogan Protokol defterine kaydedilir.

6.4.4. Rh Uyusmazligi varsa anneye RHOGAM (Anti-D) yapilir ve kaydedilir.

6.4.5. Annenin yapilan takipleri ve gézlemleri ° Hemsire Takip Ve Tedavi Formu” na kaydedilir.

6.4.6.NSD yapan hastanin dogum sonrasinda herhangi bir komplikasyon gelismedi ise hastanede kalma siresi 24
saattir.

6.4.8.Hemsire “Hasta Ve Ailesinin Egitimi Prosedird” dogrultusunda vermis oldugu egitimleri “Hasta ve
Yakinlarinin Egitimi Formu”na ve yenidogan ile ilgili egitimleri Yenidogan Ebeveyn Egitim Formu kaydeder.

6.4.9. Dogumdan sonra ilk yarim saatte bebegin anne sutl almasi saglanir.

6.5.Dogumhane Temizlik

6.5.1. Dogumhanede kullanilan malzemeler yikanip, kurulanir ve sterilizasyon Unitesine gonderilir.

6.5.2. Dogum masasi silinir, dogumhane “’Dogumhane Temizlik Talimati” na uygun temizlenir. °Dogumhane
Temizlik Kontrol Formu” na kaydedilir.

6.6. Kullanilan malzeme ve ilaglar HBYS’den hasta Uzerine giris yapilir ve eczane ve sarf depodan alinir.

6.7. Dogumhanede bulunan ila¢ ve sarf malzemelerin miad, kritik minimum ve maksimum stok seviyeleri HBYS
den takip edilir.

6.8. Komplike vakalarda (Fetal sikinti, Fetal Prezantasyon Anamolileri, Cogul Gebelikler, Fetal Anomaliler,
Gegirilmis Uterus Operasyonlari, Sistemik Hastaliklar, Anneden Fetlse Bulasabilecek Hastaliklar, Uzamis Travay,
Bas-Pelvis Uygunsuzlugu, Fetal Makrozomi, Plesanta previa, Kordon sarkmasi, Ablasyo plesanta vb) “Dogum ve

Sezeryen Eylemi Yonetim Rehberi’nde bulunan akis semalari dogrultusunda hareket edilir.

7. ILGILI DOKUMANLAR

KLN.TL.14 Nobet Degisim Talimati

KLN.PR.01 Yatan Hasta Proseduru

IY.PR.01 ilag Yénetim Prosed(irii

KLN.FR.19 Gebe izlem Formu

KLN.FR.01 Hemsirelik Hizmetleri Yatan Hasta On Degerlendirme Formu
KLN.TL.01 Hasta Tanilama Ve Hasta Bilekligi Uygulama Talimat
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YON.PR.14 Hastanin Ve Ailesinin Bilgilendirilmesi Ve Onayinin Alinmasi Proseduiri
YON.RB.04 Anestezi Bilgilendirilmis Onam Formu
KLN.FR.09 Ameliyat Oncesi Hasta Ziyaret Formu
DH.LS.01 Givenli Dogum Kontrol Listesi
KLN.FR.02 Hemsire Takip Ve Tedavi Formu
DH.FR.01 Partograf

AS.PR.06 Hasta Transfer Proseduru

YD.FR. 04 Yenidodan Ebeveyn Egitim Formu
KLN.PR.04 Hasta Ve Ailesinin Egitimi Proseduru
DH.TL.01 Dogumhane Temizlik Talimati
DH.FR.02 Dogumhane Temizlik Kontrol Formu
Dogum ve Sezeryen Eylemi Yonetim Rehberi
Dogum Sonu Bakim Yoénetim Rehberi

Bebek Cocuk Ergen izlem Protokoli



