
 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Aldığı Çıkardığı Sıvı Takibi Yapma 

Sorumlu Öğretim Elemanı Arş. Gör. Dr. Ebru BULUT İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde sorumlu 

öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 
1. Elleri yıkama    
2.  Malzemeleri hazırlama (Sıvı alımı için ölçekli kap /bardak, Çıkan sıvıları ölçmek için ölçekli 
kap, kağıt, kalem, Eldiven, Aldığı çıkardığı takip formu) 

  
 

3. İdrar miktarını değiştiren medikasyonları (Diüretik, su, sodyum potasyum ve steroidler) kontrol 

etme 

  
 

4. Hastaya kendisini tanıtma    
5. Hasta ve ailesine yapılacak işlemi ve doğru ölçümün önemi açıklama    
6. Günlük kilo takibini (aynı saatte, aynı giysilerle) yapma    
7. Ailenin ölçüm yeteneğini ve katılımını değerlendirme    
8. Hasta ve ailesini idrar torbası, sürgü/ördek ya da komodtaki idrarını ölçmeden boşaltmaması 
konusunda bilgilendirme 

  
 

9. Hasta ve ailesine ölçüm şeklini gösterme, alınan ve çıkarılan sıvıları kağıda hemen not etmelerini 

hatırlatma 

  
 

10. Oral yolla verilen sıvılara (sıvı ilaçlar, şuruplar, su, süt, çay, kahve, meyve suyu, çorba, ayran, 
yoğurt, muallebi vb.) nelerin dahil edildiğini açıklama 

  
 

11. Hasta ya da aileye standart ölçüm miktarını (Bir su bardağı=200 ml, bir çay bardağı=100 ml, bir 
bardak yoğurt=200 ml, bir kase çorba 150 ml, bir kaşık=15 ml. vb) açıklama 

  
 

12. Çıkarılan sıvılara (idrar, kusmuk, ter, dışkı) nelerin dahil edildiğini açıklama    
13.  Aile ve hastaya;  
- Her sıvı içeceği ölçekli kapla ölçmesinin gerekliliğini 
- İdrar ve gaitayı ölçekli kapla ölçtükten sonra (biriktirilmeyecekse) boşaltması gerektiğini açıklama 

  

 

14. Göğüs tüpü drenaj şişesi, hemovak, gastrik drenaj, ileostomi/ kolostomi drenaj torbaların 

içindeki vücut sıvıları ölçülür 

  
 

15. 8 saatte bir alınan sıvıları (oral, enteral, intravenöz sıvıları) ve çıkarılan sıvıları (idrar, kusmuk, 
dışkı, ter vb) AÇT formuna kaydetme ve balans değerlendirmesi yapma 

  
 

16. Yoğun bakım hastalarında ve klinik olarak yakın takip gerektiren durumlarda hastanın saatte 30 
cc’den az idrar çıkışı varsa hekime rapor etme 

  
 

17. Hastaya işlem sonuçları hakkında bilgi verme    
Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme Komisyonu Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Apikal Nabız Değerlendirme 

Sorumlu Öğretim Elemanı  İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde 

sorumlu öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    
2. Malzemeleri hazırlama (Steteskop)    
3. Hastaya kendini tanıtma ve hastanın kimliğini doğrulama    
4. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    
5. Perde veya paravanı çekme    
6. Hastayı sırtüstü veya yarı oturur pozisyona getirme    
7. Göğüs bölgesini açma    
8. Stetoskopun diyaframı 5. interkostal aralık ve midklaviküler hattın kesişim noktasına 

yerleştirme 
   

9. Stetoskopu kulağa takıp, kalp seslerini dinleme    
10. Kalp atımlarını 60 saniye boyunca sayma    
11. Hastaya işlem ile ilgili bilgi verme    
12. Hastaya rahat bir pozisyon verme    
13. Ellerini yıkama    
14. Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

……………………………………………………………………. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme 

Komisyonu 

Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Elektrokardiyografi (EKG) Çekme 

Sorumlu Öğretim Elemanı Doç. Dr. Serap GÖKÇE ESKİN İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 
*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde sorumlu öğretim elemanı 

tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    
2. Malzemeleri hazırlama (EKG makinası ve jel)    
2. Hastayı doğrulama ve yapılacak işlem hakkında bilge verme    
3. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    
4. Perde veya paravanı çekme    
5. Hastanın bilinci açık ise yapıştırıcıya karşı alerjisi olup olmadığını sorma    
6. Hastanın üzerinde metal aksesuar, saat vb bulunmadığını kontrol etme    
7. Hastayı sırtüstü yatırma ve üst gövdesini tamamen açıma    
9. Ekstremite elektrotlarını bağlama; RA Sağ kol bileği Kırmızı, LA Sol kol bileği Sarı, 
RL Sağ bacak bileği Siyah, LL Sol bacak bileği Yeşil 

   

10. Göğüs elektrotlarını bağlama; V1: Sternumun sağında 4. interkostal aralık,                

V2: Sternumun solunda 4. interkostal aralık, V3: V2 ile V4 arası, V4: Sol midklavikular 

hatta 5. interkostal aralık, V5: V4 hizasında anterior aksiller hatta, V6: V5 hizasında 

midaksiller hatta 

  

 

11. EKG cihazını açma ve kalibrasyon kontrolünü yapma    
12. Kâğıt hızını ve voltajı kontrol etme (genellikle: 25 mm/sn, 10 mm/mV)    
13. EKG kaydını başlatma    
14. Her derivasyondan 3-4 kompleks görecek şekilde ekstremite derivasyonu kaydı alma 

(Standart derivasyonlar I,II,III,aVR, aVL, aVF)  
   

15. Her derivasyondan 3-4 kompleks görecek şekilde göğüs derivasyonu kaydı alma 

(Göğüs derivasyonları: V1, V2, V3, V4, V5, V6) 
   

16. Cihaz bağlantılarını hastadan ayırma    
17. Hastaya işlem ile ilgili bilgi verme    
18. Ellerini yıkama    
19. Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme Komisyonu Dekan Yardımcısı Dekan 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   

Numarası   

Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Glukometre İle Kan Şekeri Ölçümü 

Sorumlu Öğretim Elemanı Dr. Öğr. Üyesi Neşe ERDEM İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme durumunu 

değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar uygulamları sırasında 

öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak değerlendirir ve öğrenciye 

geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde sorumlu 

öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

Malzemeleri hazırlama (Glukometre, kan şekeri ölçme çubuğu (strip) eldiven, alkol, pamuk, lanset, 

kalem lansetler, iğne ucu, tıbbi atık kutusu)  

  
 

Elleri yıkama, eldivenleri giyme    

Glukometre cihazının kalibrasyon kontrolü için aşağıdaki işlem basamaklarını takip etme 

 Kullanılacak kalibrasyon çubuğu ile ölçüm çubuğu kutusu üzerindeki kod numarasının aynı olup olmadığı kontrol 

etme 

 Glukometre cihazının açma düğmesine basıp kalibrasyon çubuğunu yerleştirme 

 Cihaz ekranından kalibrasyonu.(cihaz otomatik olarak yapacaktır) izleme  

Cihaz ekranında görülen kod numarasının, kullanılan kalibrasyon çubuğu ve ölçüm çubuğu kutusu 

üzerindeki kod numarası ile uyumunu karşılaştırma 

  

 

Hastanın kimlik bilgilerini kontrol etme    

Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    

Kalem lansetin ucuna iğne ucunu yerleştirme    

Ölçüm çubuğunun ok işareti veya çizgili bölümleri üste gelecek şekilde cihaza yerleştirme    

Cihazın ekranında damla simgesinin yanıp söndüğünü izleme    

Hastanın kan alınacak parmağını alkollü pamukla silme ve kuruması bekleme    

Hastanın kan alınacak parmağını, iki parmak arasında distal boğumdan sıkıca tutulup kan alınmasını 

kolaylaştıracak ve yer çekiminden yararlanılacak şekilde tutma ve kalem lanseti/lanseti hızlı bir 

şekilde parmak ucuna batırma. 

  

 

İlk damla kanı kuru bir pamuk ile silme    

 İkinci damla kanın, cihaza takılı olan ölçüm çubuğunun üzerindeki ölçüm bölgesine temas ettirme 

ve stribin ucundaki bölgenin tamamen kanla doldurulmasına özen gösterme 

  
 

Parmak ucuna kuru pamukla tampon uygulama    

Cihaz ekranında uyarı ışığının sönmesine ya da cihazın sesli uyarısına kadar (yaklaşık 5 saniye) 

stribi cihazdan ayırmadan bekleme ve cihazın ekranında çıkan ölçüm sonucunu okuma 

  
 

Stribi cihazdan çıkarma ve tıbbi atık kutusuna atma    

Kullanılan sarf malzemeleri (strip, pamuk, lanset gibi) tıbbi atık ilkelerine göre uygun atık kaplarına 

atma 

  
 

Hastaya, ölçüm sonucu hakkında bilgi verme     

İşlem sonucunu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Eldivenleri çıkarma ve elleri yıkama    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme Komisyonu Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı İnsülin Kalemi İle İnsülin Uygulama 

Sorumlu Öğretim Elemanı Dr. Öğr. Üyesi Neşe ERDEM İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde 

sorumlu öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

Malzemeleri hazırlama (İnsülin kalemi, uygun iğne ucu, eldiven, antiseptik solüsyon, pamuk, kirli 
kabı) 

  
 

Elleri yıkama ve eldivenleri giyme    

Hastanın kimlik bilgileri, insülinin tipi, dozu ve uygulama zamanı order formundan kontrol etme    

Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    

Hasta için uygun uzunluktaki iğne ucunun jelatinini açma ve dış kapağını çıkarmadan insülin 
kalemine saat yönünde çevirerek takma ve oturmasını sağlama 

  
 

Karışım insülin uygulanacak ise insülin kalemini iki el arasında 10 kez çalkalamadan yuvarlama     

Her enjeksiyondan önce insülin kaleminin iğnesinden insülin akış kontrolünü yapma 

- İğne ucundaki (önce dış sonra iç) kapağı çıkartma  

- Doz düğmesi çevrilerek 2 üniteye ayarlama,  

- Kalem dik tutularak iğne ucu yukarıya çevrme, 

Doz göstergesi sıfırı gösterene kadar basılarak en azından 1 damla insülinin iğne ucundan akmasını 
sağlama 

  

 

İnsülin uygulanacak bölgeyi antiseptik solüsyon ile temizleme ve tamamen kurumasını bekleme 
(Enjeksiyon yapılacak bölge temiz ise cilt temizliği yapılmasına gerek yoktur) 

  
 

İnsülin kaleminin arka ucunda bulunan doz düğmesini çevirerek (hasta order formunda belirtilen) 
uygun doza ayarlama 

  
 

Enjeksiyon yapılacak cilde insülin kaleminin iğnesini 90 derecelik açı ile (dik bir şekilde) batırma 
ve doz göstergesi sıfırı gösterene kadar doz düğmesine sonuna kadar basma 

  
 

Dozun tamamının uygulandığından emin olunduktan sonra 10’ a kadar sayma ve iğnenin açısı 
değiştirilmeden iğneyi çıkarma  

  
 

Enjeksiyon bölgesine pamuk ile hafifçe bastırma (kesinlikle ovalanmaz)    

İnsülin kaleminin iğnesine büyük koruyucu dış kapağı tekrar takma, çevrilerek çıkartma ve uygun 
tıbbi atık kutusuna atma 

  
 

İşlemi hemşire gözlem formuna kaydetme    

Eldivenleri çıkarma ve elleri yıkama    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

……………………………………………………………………. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme 

Komisyonu 

Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Kapiller Dolum Değerlendirilmesi 

Sorumlu Öğretim Elemanı  İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde 

sorumlu öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    
2. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    
3. Yüzük ve tırnak ojelerini çıkarma    
4. Periferal dolaşımın yeterliliğini gösteren kapiller geri dolum zamanının 

değerlendirilmesi için, hastanın elini kalp seviyesine getirme 
   

5. Tırnak yatağına beyazlaşana kadar (5 saniye) işaret parmağı hastanın parmağının 

altında olacak şekilde baş parmağın tırnak kısmı ile hastanın parmak ucuna baskı 
uygulama 

  
 

6. Tırnak yatağının renginin 2 saniyeden kısa sürede normale (pembe) dönüp dönmediğini 

gözlemleme 
   

7. Normale dönene kadar geçen süreyi kaydetme    
8. Hastaya uygulama sonucu hakkında anlayacağı düzeyde bilgi verme    
9. Hastanın sorularını cevaplama    
10. Ellerini yıkama    
11.  Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

……………………………………………………………………. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme 

Komisyonu 

Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Hastayı Montörize Etme 

Sorumlu Öğretim Elemanı Doç. Dr. Serap GÖKÇE ESKİN İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde sorumlu 

öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    

2.  Malzemeleri hazırlama (Monitör, elektrotlar (3,4 ya da5 adet))    

3. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    

4. Perde veya paravanı çekme    

5. Hastanın bilinci açık ise yapıştırıcıya karşı alerjisi olup olmadığını sorma    

6. Elektrik bağlantısı sağlanarak monitör kullanıma hazır hale getirme    

7. Göğüs duvarı kıllı olan hastalarda elektrot yapıştırılacak bölge, mümkünse tıraş etme    

8. Hastanın kolları yanlarda olacak şekilde yatağın ortasına sırtüstü yatmasını sağlama    

9. Monitörü açık konuma getirme, 3, 4 ya da 5 adet elektrot, hastanın göğüs bölgesine yapıştırma    

10. 3 elektrot kullanılacaksa 3 adet jelli elektrottan birini sağ, diğerini sol omuza, üçüncüsünü de sol 
karın duvarına yapıştırma: Kırmızı kablo sağ omuz, sarı kablo sol omuz, yeşil kablo da sol karın 

duvarındaki elektrota bağlama 

  
 

11. 4 elektrot kullanılacaksa sağ ve sol omuz, sağ ve sol karın duvarına olmak üzere toplam dört 
adet jelli elektrot yapıştırma; Kırmızı kabloyu sağ omuz, sarı kabloyu sol omuz, yeşil kabloyu sol 
karın duvarı, siyah kabloyu da sağ karın duvarındaki elektrota bağlama 

  
 

12. 5 elektrot kullanılacaksa sağ ve sol omuz, sağ karın ve sol karın duvarı ile istenen göğüs 
derivasyonu noktasına olmak üzere toplam beş adet jelli elektrot yapıştırma; Kırmızı kablo (RA) sağ 
omuz, sarı kablo (LA) sol omuz, yeşil kablo (LF) sol karın duvarı, siyah kablo (RF) sağ karın 

duvarındaki elektrota bağlama. Beşinci kablo da istenen göğüs derivasyonu noktasındaki elektrota 
bağlama 

  

 

13. Periferik oksijen satürasyonu takibi için; pulse oksimetrenin monitör bağlantısını yaparak ışığı 
kontrol etm, pulse oksimetre probunu, ışık tırnağı görecek şekilde parmak ucuna yerleştirme 

  
 

14. Noninvasiv kan basıncı monitörizasyonu için; ekstremite çapından %20 daha fazla olacak 
şekilde manşon seçimi yapma, manşonu kolun üst bölümüne, omuz ile dirsek arasındaki orta alana 

sarma 

  
 

15. Monitörde izlenen sonuçları kaydetme, hastanın klinik durumuyla karşılaştırma    

16. Sesli ya da görüntülü alarm durumunda, hasta kabloları ve elektrotlar kontrol ederek hastanın 
klinik durumunu değerlendirme 

  
 

17. Ellerini yıkama    

18. Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme Komisyonu Dekan Yardımcısı Dekan 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Nebülizatör Uygulama 

Sorumlu Öğretim Elemanı Prof. Dr. Rahşan ÇEVİK AKYIL İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde 

sorumlu öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    
2. Malzemeleri hazırlama (Nebülizatör, İlaç haznesi, Kullanılacak ilaç, Gerekiyorsa 2-4 cc 
%0.9 NaCl, Hastanın yüzüne uyumlu maske, İşlem sonrası ağzını çalkalamak için su) 

   

3. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    
4. Hastanın yatak içinde oturması ya da hastanın başını 60o-90o yükseltme    
5. Nebülizatör ağızlığındaki hazneyi döndürerek açma    
6. Hazneye istemlenen dozda ilaç katma    
7. Hazneyi çevirerek kapatma    
8. Maskeyi hastanın ağız ve burnunu kapatacak şekilde yüze yerleştirme    
9. Makinayı açma    
10. Hastaya rahat ve düzenli şekilde nefes alıp vermesini hatırlatma    
11. İlaç bitinceye kadar konuşmaması gerektiğini hatırlatma    
12. Haznedeki ilaç tamamen bitinceye kadar devam etme    
13. Cızırtı sesi duyulmaya başlandıktan yaklaşık 1 dakika sonra işlemi sonlandırma    
14. Makine kapama düğmesi ile kapatma    
15. Hastaya bir bardak su ile ağzını çalkalaması ve tükürmesini hatırlatma    
16. Uygulama bitiminde, tek kullanımlık maske seti ise tıbbi atık kutusuna atma    
17. Elleri yıkama    
18. Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

……………………………………………………………………. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme 

Komisyonu 

Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Alt Ekstremitelerde Ödem Değerlendirme 

Sorumlu Öğretim Elemanı Arş. Gör. Dr. Emine TARLABELEN KARAYTUĞ İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde 

sorumlu öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    
2. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    
3. Perde veya paravanı çekme    
4. Hastanın yatak içinde oturması ya da sırt üstü yatmasını sağlama    
5. Hastanın çorabı varsa çıkarılmasını sağlama    
6. Mahremiyetini koruyarak alt ekstremitelerini açıkta bırakacak şekilde pijamasını diz 

üstüne çekme 
   

7. Her iki bacak renk, ısı ve şişlik yönünden inceleme    
8. Bacağın, diz ile ayak bileği arasını üç eşit parçaya bölme/işaretleme    
9. Ortada kalan alanı ve tibianın iç kısmını saptama     
10. Tibianın iç kısmına elin başparmağı ile (basınç yapan parmak beyazlayacak şiddette) 
bastırma 

   

11. Oluşan godeyi/çukurluğu değerlendirme/derecelendirme     
12. Diğer bacağa aynı uygulamayı yapma    
13. Hastanın pijamasını düzeltme    
14. Hastaya uygun pozisyon verme ve üstünü örtme    
15. Hastaya uygulama sonucu hakkında anlayacağı düzeyde bilgi verme    
16. Hastanın sorularını cevaplama    
17.  Ellerini yıkama    
18.  Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

……………………………………………………………………. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme 

Komisyonu 

Dekan Yardımcısı Dekan 

 



 

 

AYDIN ADNAN MENDERES 

ÜNİVERSİTESİ 

Hemşirelik Fakültesi 

 

Doküman No: HF-151 

İlk Yayın Tarihi: 03.02.2026 

Revizyon Tarihi:   

Revizyon No:  

Döküman Adı: BECERİ KONTROL LİSTESİ FORMU  

Öğrencinin Adı Soyadı   
Numarası   
Dersin Adı  HF201 İç Hastalıkları Hemşireliği 

Becerinin Uygulandığı  

Tarih ve Saat:  

 

Becerinin Adı Pulse Oksimetre İle Oksijen Saturasyonu Takibi 

Sorumlu Öğretim Elemanı Prof. Dr. Rahşan ÇEVİK AKYIL İMZA:  

Yönerge: Bu form derslerin laboratuvar uygulamaları sırasında öğrencinin beceriyi basamaklarına uygun gerçekleştirme 

durumunu değerlendirmek ve öğrenciye geri bildirim vermek amacı ile hazırlanmıştır. Öğretim elemanı laboratuvar 

uygulamları sırasında öğrencinin beceri basamaklarını gerçekleştirme durumunu aşağıdaki puanlama ölçütlerini kullanarak 

değerlendirir ve öğrenciye geribildirimde bulunur.  

0= Geliştirilmesi Gerekir: Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması 

1= Yeterli: Basamağın doğru ve sırasında uygulanması fakat eğitimci rehberliğine ihtiyaç duyulması 

2= Ustalaşmış: Basamağın duraksamadan ve eğiticinin rehberliğine ihtiyaç duymadan doğru ve sırasında uygulanması 

*Bu form dersin laboratuvar uygulamasında kullanılmak üzere ilgili becerinin uygulama basamaklarını içerecek şekilde 

sorumlu öğretim elemanı tarafından hazırlanır ve öğrenciler ile paylaşılır. 

*Her öğrenci bu formu ilgili dersin laboratuvar uygulamasında yanında bulundurmak zorundadır.  

Beceri Basamakları I.Uyg II.Uyg III.Uyg 

1. Elleri yıkama    
2. Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verme    
3. Malzemeleri hazırlama (pulse oksimetre)    
4. Uygun parmak/yer seçimi ve probun uygunluğunu hastanın elinin soğuk olup 

olmadığını kontrol etme 
   

5. Koyu renk tırmak tırnak cilası ya da takma tırnak varsa çıkartma ya da farklı bölgeleri 

değerlendirme 
   

6. Pulse oksimetre cihazını, açma kapama düğmesine basarak açma    
7. Hastanın elini, kalp seviyesinin aşağısında pozisyonlama    
8. Pulse oksimetrenin mandalına basarak, hastanın parmağını aletin içine yerleştirme    
9. Hastanın parmağı tam/led ekran üstte olacak şekilde yerleştirmeye özen gösterme    
10. Hastaya hareketsiz kalmasını ve elini oynatmaması gerektiğini hatırlatma    
11. Gösterge üzerindeki rakamlar sabit kalıncaya kadar bekleme    
12. Göstergede; üsteki kan oksijen doygunluğu, alttaki nabız hızını gösterir (nabız rakamı 

tam görüntülenmezse hastanın parmağından aleti çıkatarak işlem basamaklarını tekrarla) 
   

13. Pulse oksimetrenin mandalına basarak hastanın elinden çıkarma    
14. Ellerini yıkama    
15. Sonucu hemşire gözlem formuna kaydetme    

Gözlem ve Geri Bildirimler: .............................................................................................. 

……………………………………………………………………. 

Hazırlayan Kontrol Eden Onaylayan 

Ölçme ve Değerlendirme 

Komisyonu 

Dekan Yardımcısı Dekan 

 


