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Hasta Adi Soyadi:
- o . EGITIMCI
SIRA EGITIM KONUSU VE ICERIGI TARIH (Ad, Soyad, imza) NOTLAR
1 Hastane Kurallari
2 | Diyaliz Unitesi isleyis Sekli
3 Hastanin Klinik Durumu
4 Hastanin Hastaligi ile ilgili Uymasi Gereken
Kurallar
5 Tedavi Saatleri Ve ilag Kullanimi Hakkinda
Bilgilendirme
6 Beslenmede Dikkat Etmesi Gereken Hususlar
7 Kurallara Uymamasi Durumunda Olusabilecek
Riskler
8 Erken Ve Geg Diyaliz Komplikasyonlari
Hakkinda Bilgilendirme
9 idrar Sondasi, Kateter ve Avf Konusunda
Dikkat Etmesi Gereken Konular
10 Tibbi Ve Enfekte Atik ile Diger Atiklalar
Hakkinda Bilgilendirme
11 | Sigara Birakma Konusunda Bilgilendirme
12 | Kisisel Hijyen Ve El Hijyeni
13 | Hasta Bilgilendirme Ve Onam Formu Egitimi
Hepatit Ve Bulasici Hastaliklar Konusunda
14 o .
Bilgilendirme
15 | Asilar ve asilandirma Hakkinda Egitim
Diyaliz Seansi Esnasinda, Meydana Gelebilecek
16 | Durum Degisikliginde, ilgili Saglik Calisanini

Uyarmam Konusunda Bilgilendirildim

Birim Sorumlusu
Ad/Soyad/imza

Hasta/Yakini
Ad/Soyad/imza




