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Evde bakim hizmeti, birey ve ailenin
fiziksel, duygusal, sosyal, ekonomik ve
gevresel tiim boyutlari ile ele
alinmasini gerektirdiginden
multidisipliner ekip ¢aligmasini zorunlu
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bireyin saglik sorunu dogrultusunda
hekim, hemsire, fizyoterapist,
psikolog, sosyal hizmet uzmani,
diyetisyen gibi profesyonellerden
olusmaktadir
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Evde saglik bakimi, saglgi gelistirmek,
siirdiirmek, diizeltmek ya da
hastalik/sakatligin etkisini en aza
indirirken bagimsizlik diizeyini
yiikseltmek amaciyla, birey ve ailelere
yasadiklari ortamda sunulan kapsamli
saglik hizmetlerini belirtir.

Yrd. Doc. Dr. Umran Dal 2

Bu hizmetlerin verildigi baz
llkelerde, hastanede tedavi
hizmetlerinin sunulmasi sirasinda,
taburculuk ekibi ile koordineli olarak
galisan evde bakim ekibi;
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18 December 2006- monday

Summa Hospital

Home visit
(Physical therapist)




Evde bakim

Kronik hastaliklarin izlem ve tedavisi,
terminal dénem sorunlari,

fizik tedavi,

konusma ve solunum terapileri,

bazi ilag uygulamalart,
total-paranteral beslenme ve

daha birgok gergek ya da potansiyel saglik
sorunlarina yonelik hizmet gereksinimlerinin
kargilanmasini amaglamaktadir.
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En gok verilen evde bakim hizmetleri
ise diabet, hipertansiyon, kalp ve
dolasim sistemi hastaliklari, kanser,
felg, artrit, solunum sistemi
hastaliklar:, barsak ve idrar
problemlerine yanelik hizmetlerdir.
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Hastalar evdeki tedavi ve bakimlari
sirasinda kendi kendilerine
¢oziimleyemedikleri kiigiik-blyiik
birgok sorunla karsilagtiklarinda, her
defasinda tekrar hastaneye basvurma
gereksinimi duymakta, birinci
basamakta veya ev ortaminda
¢oziimlenebilecek bu bagvurularin
sonucu olarak da hastalarin bir kismi
tekrar hastaneye yatiriimaktadir.
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Evde Saglik Hizmetler:i:

Yataga bagimli hastalar,bedensel
engeli nedeniyle evde tibbi destege
ihtiyaci olan, solunum sistemi
hastaligi olan, kanserin son
déneminde olan hastalara, ileri
derecede kas hastaligi olan
bireylere evinde ve aile ortaminda
saglik hizmeti verir.
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Hastanelerde gerek hastalarin ve
ailelerin hastane sonrasi yagsamlarinda,
tedavi ve bakimlari sirasinda
karsilagtiklar: sorunlarin ¢oziimiinde
yol gosterebilecek, gerekse mevcut
Ka‘rak kapasitesinden daha fazla

isinin yararlanmasini saglayacak
sistemli bir “taburculuk planlamasi“nin
yapilmadigi bilinmektedir. 74
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Taburculuk planlamasinin ve evde
bakim hizmetlerinin yeterli
olmamasinin bir sonucu da hastalarin
hastanede kalig siirelerinin
uzamasidir.
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Evde bakimin hedefleri; * hastaneye
tekrar yatislar: 6nlemek/azaltmak,
**bireyin fonksiyonel yeterligini ve
yasam kalitesini artirmak, ***aile ve
toplum igin maliyeti azaltmaktir
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***gereksinim saptar,

****saglk bakimi ve saglik egitimi verir,

*****her ziyarette diizenli kayit tutar,

******bilgileri hastane personeli ile
paylasir.
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Evde saglik hizmetleri randevu sistemine dayal
olarak ytriitiiltr. Vakanin durumuna gére giinliik,
haftalik veya aylik dilimler halinde hasta ziyaret

edilerek bakim ve tedavileri diizenli olarak yapilir.
Hastanin hangi siklikla ziyaret edilmesi gerektigi
hekim tarafindan belirlenir. Ayrica lizum halinde
hastalarin klinik tedavileri i¢in hastaneye nakilleri
yapilir. Hastalarin saglik ihtiyaglart ve hastalik
halleri sona erene kadar gerekli biitiin saglik
hizmetleri en iyi sekilde saglanir.
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Hemsire;

*hastane disinda-ev ortaminda hasta ile

iligkisini siirdirdr,

**primer bakim verici olarak fiziksel ve

psikososyal degerlendirme yapar,
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* Gerekli goriilen konularda ekip
liyelerinden destek alir, **gerekli
durumlarda planlananin disinda ev
ziyaretleri veya telefon gériismeleri
gergeklestirir, ***gerekirse hekim ile
isbirligi yaparak hastanin tekrar
hastaneye kabuliini saglar.
’
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Yiizyillardir hasta ve/ veya yash bireylerin
evdeki bakiminin aile tiyeleri tarafindan
karsilanmasi dogal bir bakim sekli olarak
kabul edilmigtir
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TARIHSEL GELISIMI

Evde bakim hizmetleri 1700'lerin
sonunda dini gereklilik nedeniyle fakir
hastalarin evlerine diizenlenen
ziyaretler seklinde baslamistir.

Yrd. Doc. Dr. Umran Dal 19

ABD'de evde bakimin geligimi-2

1909, Evde bakim ilk kez sigorta tarafindan
odenmeye baslanmis

1912'de Kizilhag kirsal kesimler igin ziyaretgi
hemsirelik hizmeti

1924-1954 Evde bakimin katkilariyla 6lim
hizi ve enfeksiyon hastaliklari azalmis,
kronik hastaliklar artmig, hastaneler
poplilerlik kazanmistir.
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ABD'de evde bakimin geligimi-4

1970, 6zel sigortalarin evde bakima
yonelisi
1982, Ulusal Evde Bakim Birligi

1990-1997, evde bakim hizmetinin
kapsaminin genisletilmesi (laboratuar
testleri, dis tedavisi, x-ray olanaklar: )
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ABD'de evde bakimin geligimi-1

1813 fakir hastalarin evlerine diizenlenen
ziyaretler (Benevolen Society)

1886'dan itibaren egitimli hemsireler halk
saglhgi hemsireleri, evde hemsirelik bakimi
verirken ailelere de bakim konusunda egitim
vermisgler. Visiting Nursing Association
(VNA) kurulmus
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ABD'de evde bakimin geligimi-3

1955-1964 kronik hastaliklar, yasl nifusun
artmasi ve hastane masraflarinin yiiksek olmast
nedeni ile evde bakim yeniden popiiler olmustur.

1966, Evde bakim hizmetlerinin Medicare
tarafindan 6denmesi (65 yas istii bireylerde,federal
sigorta sistemi)

Medicaid: Yasi dikkate almaksizin fakir insanlarin
saglik bakim harcamalarini karsilayan, eyalet saglik
sistemi
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ABD'de bugiin evde bakim

20.000°e yakin evde bakim kurulusu

Taburcu olan hastalarin %20'si evde
bakima gonderiliyor

Tiim saglk harcamalarinin %5-6'si
evde bakim igin harcaniyor

Evde Bakim Hemsireleri, hasta
taburcu planlamasinda rol aliyor
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Avrupa ve Diger lilkelerde Evde Bakim

Belgika'da devlet odiiyor. Evde bakimin
boyutlar: belirli bir skalaya bagl olarak
uzun dénem bakimda fiziksel ihtiyacin
oranina gére belirleniyor.

Irlanda'da evde bakim, genel saglk
hemsireligi, fizyoterapi, ev yardimi, eve
yemek hizmeti gibi genis kapsamli bir
sekilde veriliyor.
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NEDEN EVDE BAKIM?

Facto!
MEMBERS ONLY

Demografik egilimler ve saglik sorunlari:

Tedavi olanaklarinin eskiye gore
artmasi hastaliklara bagh élimlerde
goreli bir azalmaya; dogustan
beklenen yasam siiresinin uzamasina
yani niifusun yaslanmasina ancak buna
kosut olarak kronik ve dejeneratif
hastaliklarin artmasina neden
olmaktadir
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Tirkiye'de Evde Bakim

Life Home Health Care (1996)

Eczacibasi Evde Bakim Hizmetleri
(2001)

» Medline

» Istanbul Evde Destek Merkezi

Yrd. Doc. Dr. Umran Dal 26

Nufusun demografik
yapisindaki
degisiklikler, degisen
saglik sorunlart,
sunulan saghk
hizmetleri ve gelisen
saglik teknolojisinin
dikkate alinmasi
gerekmektedir
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Giderek artan yasl niifus, bakima gereksinimi olan
kronik hastaliklarin artisi anlamina gelmektedir.
Ileri derecede yaslh ve kronik hastaligi olan
hastalar ile 6ziirli bireylerin bir bélimd, tibbi
bakim gereksinimlerinin yaninda, gogunlukla giinliik
yasam aktivitelerinde de bagiml durumda olan
gruplardir
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FAYDALARI NELERDIR?

Aile ekibin bir pargasi olur

Birey sevdigi yemegi yiyebilir

Birey giinliik yagamini siirdiiriir.
Sosyo-ekonomik konumu etkilenmez.
Hastane enfeksiyonlari nlenir.
Komplikasyon orani azalir.

Gereksiz harcamalar, zaman ve is giici
kaybr azaltilir.
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Bakim vermek amactyla ev ortamina
giren saglik profesyonellerinden,
hasta birey ile birlikte diger aile
liyeleri de sagligin gelistirilmesi ve
hastaliklarin Gnlenmesi anlaminda
yararlanma olanagi bulunacagindan,
evde bakim hizmetleri saglikh aile ve
saglikli toplum amacina ulasmada da
bir arag olarak diigiiniilebilir.
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EVDE BAKIM HEMSIRESI

Amerika'daki evde bakim
hemgireleri Amerikan
Hemsireler Birligi ve Toplum
Saghgi Hemsireligi
standartlarina gére hizmet
vermektedirler. !
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Kronik hastalik, sakatlik ve cerrahi
miidahale uygulanan olgularda
hastanede tedavi hizmetlerinin
sunulmasi sirasinda, taburculuk ekibi
ile koordineli olarak ¢alisan evde
bakim ekibi olusturulmalidir .
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EVDE BAKIM HEMSIREST
KIMDIR?

Evde bakim hemsireligi,
toplum saglig
hemsireliginin bir
alanidir

Evde bakim
hemsireliginde primer
amag; hastaligi
dnlemeye yardimci
olmak ve hastanin iyilik
halini gelistirmektir.
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Evde Bakim Hemsireligi Standartlar: -1

Evde bakim hizmetlerinin
organizasyonu

Teori N
) ™
Veri toplama NE
Tanilama u?
Planlama "hf,'o
Anig Factory
Uygulama MEWBERSONLY
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Evde Bakim Hemsireligi Standartlar: -2

Degerlendirme

Bakimin siirekliligi
Disiplinler arasi isbirligi
Profesyonel gelisme
Arastirma

Etik
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EVDE BAKIM HEMSIRESININ
SORUMLULUKLARI-2

Hastay: diizenli olarak izleyip gelisimini
degerlendirmeli

Degerlendirme sonucu elde edilen verilerle
evde bakim kosullarina uygun diisen
hemsirelik siirecini planlamali, uygulamali ve
degerlendirmeli

Tiim bu uygulamalari etik ilke ve kodlara
dayanarak yapmalidir
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Uygulanan birgok tani, tedavi ve
bakimla ilgili uygulamalar evde bakim
alan birey ve evde bakim ekibinin
ortak kararlari ile olugur

Evde bakim alan bireyden rizasinin
alinmasi, yazili izin alma tani ve tedavi
islemleri kadar onemlidir
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EVDE BAKIM HEMSIRESININ
SORUMLULUKLARI-1

Oncelikle bir saglik kurulusunda dogru
teshisin konuldugundan, uygun tedavi
planinin varligindan haberdar olmali

Varsa ilag uygulamalarini diizenli
yapmali

Varolan veya olusan semptomlari
erken dénemde fark edip onlemeli
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Etik ilkeler

Ozerklik
Yararcilik

Kot davranmama
Dogruluk

Adalet

Sadakat

Bireye saygi
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Hastanin savunmasiz olmasi nedeniyle;
evde bakim verenler, aileler ve
arkadasglar: etik sorumluluklar: yerine
getirmeli, zararli davranislarda
bulunmamalidir.

Evde bakimda hasta haklari ihmal
edilmemelidir

Finansal kaynak saglanmadikga
hastaya hizmet saglanamaz
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Egitim kapsaminda- 1 Egitim kapsaminda-2

Bakima yénelik uygulamalarin ev ortamina
gore diizenlenmesi, uygun arag ve geregler

Bakim verirken dikkat edilecek noktalar

Saglikli yasam bigimi davraniglar: ve 6z-
bakim

Stresle bas etme ve problem ¢6zme yetisi

Mevcut saglik sorunlari/hastalik ve
prognozu

Hastalik ya da saglik sorununun giinliik
yasam aktiviteleri izerindeki etkisi
Tedaviler, ilag uygulamalar: ve yan
etkileri

Gelisebilecek komplikasyonlar ve acil
durumlar
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Egitim kapsaminda-3

Sosyal destek saglanabilecek kuruluslar
Acil ve kriz durumunda yararlanilabilecek
merkezler, kuruluglar

Rehabilitasyon ve hastanin kendi olanaklar:
iginde yapabilecegi bos zaman aktiviteleri
Siirecin tim uygulama agsamalari ile ilgili
KAYITLAR futulmalidir.

TESEKKURLER

Anirrtigi§ actory
MEMBERS ONLY

Yrd. Doc. Dr. Umran Dal 45



