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1. AMAC:

Hastanemizde Agr1 degerlendirme skalalari kullanilarak hastanin agrisinin degerlendirilmesi ve
uygun hemsirelik yaklagimimin planlanmasi ve uygulanmasidir.

2. TEMEL iLKELER:

* Agri degerlendirmesinde en giivenilir gosterge, hastanin kendi ifadesidir.

* Bagimsiz/ alt diizey bagimli hastalarda giinde 2x1, orta/ iist diizey bagimli hastalarda giinde
4x1 degerlendirilir. Ayrica hastanin agrisi orta dan kalkana veya hedeflenen seviyeye diisene
kadar, yapilan tedavi g6z oniinde bulundurularak degerlendirme siklig1 ayarlanir (Bkz. Tablo

Tablo 1. Hastada Agr1 Degerlendirme Sikhgi

Tedavi/ Girisim

Oral Tedaviler

. IV Tedaviler
Tedaviler
Non-farmakolojik
Girisimler
Major cerrahilerde
Cerrahi
Girisimler

Orta olgekli
cerrahilerde

Minimal
cerrahilerde

3. SORUMLULAR:

Agn Degerlendirme Sikhigi

Uygulamadan 1- 2 saat sonra

Uygulamadan 15- 60 dakika sonra

Uygun araliklarla

ilk 6 saat icin her saat,
ikinci 6 saat icin 2 saatte bir kez,
Takip eden 12 saat icin 4 saatte bir kez,

« ilk 24 saatten sonra hastanin bagimlilik diizeyine
gore degerlendirilir.

e ilk 2 saat icin 15 dakikada 1 kez,
o Takip eden 4 saat icin saatte bir kez

e ilk 1 saat icin 15 dakikada 1 kez

Bu talimatin uygulanmasindan tiim yatakli klinikte calisanlar sorumludur.

4. TANIMLAR:

Agn: Olasi veya var olan doku hasarina eslik eden veya bu hasar ile tanimlanabilen ,
hos olmayan, duyusal ve emosyonel bir deneyimdir.

Somatik Agri: Sabit, genellikle iyi lokalize edilebilen, daha yogun 1zdi- rap verici bir
agridir. Daha ¢ok duyusal liflerle tagmirlar. Kemik metastaz agrilar1 bu tip agrilara en iyi

orneklerdir.

Visseral Agri: Derinden gelen, iyi lokalize edilemeyen, sikistiriciagrilardir. Daha gok
sempatik liflerle taginirlar. Yansiyan (safra kesesi agrilariin sirtta hissedilmesi seklindeki)

agrilar bu tip agrilardir.

Noropatik Agri: Merkezi ya da gevresel sinir sisteminin hasar gérmesi sonucunda
Ortaya ¢ikan agriya verilen isimdir. Yanici ve sok seklindeki siddetli agrilardir.
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Psikojenik Agri: Agriya neden olabilecek yapisal veya fonksiyonel bir neden
olmaksizin ortaya ¢ikan veya agri kaynaginin olusturabilecegi agrinin ¢ok Gtesinde bir
siddette hissedilen agr1 duyusudur.

Fantom Agri: Eksik viicut bilesenlerinden gelen gercek olmayan agridir.
Ampute edilen ekstremite agrilari, bu gruba 6rnektir.

Postoperatif Agri: Cerrahi travma ile baslayip, giderek azalan ve doku iyilesmesi ile
sona eren akut agridir. Etkileyen faktorler:

a. Hastanin cerrahi girisime fizyolojik, psikolojik ve farmakolojik olarak hazirlanmas,
Cerrahi girisim yeri, siiresi, zelligi, insizyon derecesi,

Intraoperatif travmanin derecesi,

Anestezi uygulamalari,

® a0 o

Postoperatif bakimin niteligi ve kalitesi,

-

. Preoperatif donemde hastanin 6liim, anestezi vb. konulardaki korkularidir.
Dikkat Edilecek Noktalar

* Kontrol altma alinamayan agri, olast acil bir durum olarak degerlendirilmeli ve hekime
bildirilmelidir.

5. UYGULAMALAR:

1. Hastanmin sosyo- demografik bilgilerini, hastaliklarini ve kullandigi ilaglar igeren ayrintili 0yKu
alimir. Agriileilgili 6ykude, agrinin yeri, siddeti, niteligi (keskin, kiint, batici, yanici, ezici,
zonklayic1vb.), baslangig suresi, agriy1 arttiran/ azaltan durumlar ve hastanin agriya yanitina ait
bilgiler alinir.

2. Vital bulgularla birlikte degerlendirilir, 5. vital bulgu olarak kaydedilir.

3. Hastanin yasina ve genel durumuna uygun agri degerlendirme skalasi Sekil 1 kullanilir ve agri
degerlendirilir. 0-12 ay ¢ocuklarda NIPS Agr1 Olgegi Sekil 2. kullanilir.

4. Hastanin soziine itimat edilir, hasta “agrim var” diyorsa mutlaka degerlendirilir. Ve Agr1
Degerlendirme Formu doldurulur.

5. Hastanin agrisi sirasinda aldig1 pozisyon gozlemlenir ve agrisina uygun rahat edebilecegi

pozisyon verilir. Pozisyon bazi durumlarda tibbi tamya iligkin ipucu verebilir.

6. Hasta uyaranlardan uzak tutulur.

7. Agrinin 6zellikleri degerlendirilir (keskin, kiint, batici, yanici, ezici, zonklayici vb.).

8. Agri etkenine (cerrahi, kanser vb.) uygun degerlendirme Tablo 1 dikkate alinarak yapilir.

9. Agriy1 dindirmek/azaltmak i¢in non-farmakolojik girisimler (gevseme, masaj, mizah, miizik,
dikkati baska yone cekme vb.) uygulanir.

10. Order edilen farmakolojik ajanlar uygulanir.

11. PCA (hasta kontrollii analjezi) uygulaniyor ise; uygulama sekli, bolus dozu, lock- out suresi, total dozu
kaydedilir.

12. Tlag uygulamalari sirasinda ilacin tiiriine ve verilis sekline iliskin olarak olas1 yan etkiler (sedasyon,
solunum depresyonu, bulanti/ kusma, dis- pepsi vb.) gozlenir ve kaydedilir.

13. Sicak ya da soguk uygulama, agrimin nedenine ve lokalizasyonuna gore sicak ya da soguk uygulama
standardina gore yapilir.
14. Hemsire/ hekim hasta ve ailesini agr1 degerlendirmede kullanilan teknikler , tedavi alternatifleri ve tedavi

plan1 hakkinda bilgilendirilmelidir. Uygun agr1 skalasini kullanarak kendi agr1 seviyesini nasil 6lgecegi ve ne
zaman haber verecegi, agr1 tedavi plant ve hedeflenen agr1 seviyesi hakkinda egitim vermelidir.
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Sekil 1. Yiiz Skalas1
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Sekil 2. 0- 12 Ay Cocuklarda NIPS Agn Olcegi

Kategoriler 0

Yiiz ifadesi Sakin Yiiz, Dogal ifade

Aglama Sessiz, Aglamiyor
Solunum Her Zamanki Alisilmis Solunum
Sekli
Kas Rijiditesi Yok, Siklikla
Kollar Gelisigiizel Kol Hareketleri
Kas Rijjiditesi Yok, Siklikla
Bacaklar Gelisigiizel Bacak
Hareketleri

Uyaniklik Hali Sessiz, Huzurlu, Uyuyor

1 2
Gergin Yiiz Kaslari, Kirist Alin ve <
Cene

Cighk, Feryat,Yiiksek Sesli
Siirekli Aglama

Hafif Inilti, Aralikli Aglama

Degisken, Diizensiz, Her )
Zamankinden Hizli Solunum, I¢
Cekme

Gergin, Diiz Kollar, Sert ve/ veya Hizh
Ekstansiyon/ Fleksiyon

Gergin, Diiz Bacaklar, Sert ve /
veya Hizli Ekstansiyon/
Fleksiyon

Canli, Huzurlu ve

ve/veya Sakin Sakinlestirilemeyen
6. UYYGULAMALAR:
Agr1 Degerlendirme Formu
HAZIRLAYAN KONTROL EDEN ONAY
Birim Kalite Sorumlusu Kalite Yonetim Direktori Bashekim
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