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SUNU PLANI

—L Kolera ve Hemsirelik Bakimi

—‘ Shigellozis (Basilli Dizanteri) ve Hemsirelik Bakimi
—‘ Poliomyelit (Cocuk Felci) ve Hemsirelik Bakimi

—L Rotavirlis (Rv) Enfeksiyonlari ve Hemsirelik Bakimi
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Tanim: Bol miktarda sulu diskilama sonucu  sivi ve elektrolit kaybina sebep olan bazen
oliimle sonuglanan ince bagirsagin akut enfeksiyonudur.

Etkeni: Etken Vibrio cholera (Vibrio comma) virgiil seklinde aerop, sporsuz, hareketli,
kapsiilsiiz, gram negatif bakteridir. Aside hassastir. Kuruluga giines 1sisina dayaniksizdir.
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Epidemiyolojisi: Cevre kosullarinin iyi olmadigr toplumlarda goriilmektedir. Salginlar
ozellikle yaz aylarinda gelir. Kii¢iik cocuk Vve yaslilarda agir seyreder.

Su klorlama sistemlerinin ve su aritma tesislerinin yetersiz oldugu bolgelerde kolera endemik
kalmaya devam etmektedir. Alt yap1 yetersizligi olan iilkelerde de goriilmektedir.
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Bulasma: Enfekte kisilerin kusmuk ve digkisi ile atilir.Hastalik diski ve kusmugun kontamine
ettigi su ve besin maddelerinin alinmasi ile saglamlara bulasir. Gelismis iilkelerde az pismis
deniz triinleri ile de bulasma olur. Bulasma ayrica hastalarla dogrudan temasla, esyalar ve
sineklerle de olmaktadir.

Patogenez: Agizdan giren etken mide asidinden kurtularak ince bagirsaga gecer, ¢ogalir ve
ekzotoksin salgilar. Ekzotoksin incebagirsak epitelini doker ve bagirsaktan sivi salgilanmasina
neden olur.
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Belirti ve Bulgular: Karinda dolgunluk hissi ve ani baslayan bagirsak hareketlerinin
artmasindan sonra saatte bir litreye ulasabilen sik ve sulu diskilama vardir.

Agir sekillerinde digki baslangicta renkli ve kokulu olabilir. Birka¢ diskilama sonucu diski
piring suyu gibi bulanik ve iginde piring tanelerine benzeyen goriinimler (bagirsaga dokiilen
epitel pargalari) i¢erir. Bu donemlerde digskilama agrisiz ve kokusuzdur. Karin agris1 ve yiiksek
ates sik goriilmez. Agir vakalarda diskida kan olabilir,
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Genel durum hizli bozulur.

Yiiz siyanotik, yanaklar ve gozler ¢okmiis cilt, agiz, dil kuru, deri turgoru bozuktur.
Hipotansiyon ve tasikardi vardir.

Hipoglisemi nedeni ile mental durum degisikligi goriilebilir.

Fazla tuz kaybindan dolay1 kaslarda kuvvetsizlik olusabilir.

Ileri derecede dehidratasyon kaybinda koma ve 6liim goriilebilir.

- 4
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Tami: Diskida etkenin goriilmesi ile konulur. Tani1 i¢in alman disk1 6rnegi bekletilmeden ekim
yapilmalidir.

Tedavi: Tedavi edilmemis agir kolera vakalarinin yaris1 yasamini yitirmektedir. Uygun tedavi
edilen vakalarin %1’nden azinda 6liim olusmaktadir. Tedavide amag, hastaya kaybettigi sivi
ve elektrolitleri vererek dehidratasyonu ve asidozu onlemektir. Ayrica antibiyotik tedavisi
yapilir. Regete edilen ilag doksisilin ve eritromisin’dir.

- 4
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

~

> Saglik bakanligma bildirimi zorunludur. Ayrica saglik bakanligi Diinya Saglik Orgiitii’ne
bildirimde bulunur.

Hemsirelik bakimi

» Enterik 6nlemler uygulanir.

» Tam ic¢in diski ve kusmuktan 6rnek alinir.

(Dehidratasyona bagli sok gelisebilir. Bu nedenle sok takibi yapilmalidir. /
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Hemsirelik bakimi

» Sok gelisen tablolarda sivi hizli bir sekilde verilir.

» Kisa siirede olusabilecek pisik ve tahrislerden korunmak igin sik araliklarla perine tuvaleti
verilir.

> Istah acilinca posasi az kalorisi yiiksek, su ve potasyum ihtiyacim karsilayacak yiyecekler
verilir.

» Hasta odas1 ugucu sinek ve boceklerden korunur.

» Hastanin odasi ve esyalar1 hastalik siiresince hastalik bittikten sonra dezenfekte edilir.

- 4
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KOLERA VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

~

Korunma

> Yiyecek ve i¢eceklerin digki ile bulasmasi onlenmeli

> Icme ve kullanma sular1 temiz ve mikropsuz olmal

» Sular dezenfekte edilmeli.

» Kisisel temizlik ve el yikamaya 6zen gosterilmeli

> Hastalar ve topluma koleradan korunma ile ilgili egitim verilmelidir. Ozellikle tuvaletten
sonra el yitkamanin onemi anlatilmalidir.

- 4
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SHIGELLOZIS (BASILLI DiZANTERI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 R

Tanim: Kanli, miikiislii ishal, ates, kolik tarzinda siddetli karin agris1 tenezm (siirekli ikinma
istegi) ile karakterize bagirsaklarin akut enfeksiyon hastaligidir.

Etyoloji: Etken Shigella tiirii bakterilerdir. Gram negatif, hareketsiz basillerdir.

Epidemiyoloji: Hastalik bebek ve ¢ocuklarda olduk¢a yaygindir. Ozellikle sosyo ekonomik
durumu diisiik, hijyenik kurallarin yeterli uygulanmadig: toplumlarda, kalabalik yerlerde (baki
evleri yurtlar, hapishaneler gibi) ve saglik kurallarina uyulmayan yerlerde goriilme sikligi
fazladir.

- 4
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SHIGELLOZIS (BASILLI DiZANTERI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Bulasma: Etken hasta kisilerin ve portorlerin digki ve idrarlari ile
Bulagmis yiyecek ve i¢eceklerle agizdan viicuda girer.

~

Patogenez: Infekte kisilerin ve portdrlerin diski ve idrarlar ile bulasmus yiyecek ve iceceklerle
etken viicuda girer ve bagirsak mukozasina yerleserek ¢ogalir. Cogaldigi bolgede lokal iltihap,
6dem hiicre fonksiyonlarinda azalma ve iilserasyonlara neden olur. Ulserasyonlar genis ise
iyilestikten sonra iyilesme yerlerinde darliklar meydana gelebilir.
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SHIGELLOZIS (BASILLI DiZANTERI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Belirti ve Bulgular: Baslangicta sulu diyare vardir. Sulu diyare kramp seklinde karin agrisina
neden olur. Ates, bitkinlik, bas agrisi, tasikardi belirtileri goriiliir. Etken kolon mukozasinda
salgiladig: toksin ile epitel hiicrelerde 6liim ve mukozada dokiilme goriiliir.

Hastaligin bu fazinda ikinma vardir. Agr1 alt abdominal kadrandadir. Disk1 kan mukus igerir.
Sik ve az miktarda diskilama s6z konusudur. Kilo ve sivi kaybi olabilir. Hafif vakalarda
belirtiler ortalama bir hafta devam eder. Agir vakalarda 1-6 hafta siirebilir.

- 4
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\  SHIGELLOZIS (BASILLI DiZANTERI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

\$

Tani: Diski kiiltiirti ile konur. Kiiltiir ekimi diski bekletilmeden yapilmalidir.

~

Tedavi: Sivi ve elektrolitler yerine konularak dehidratasyon diizeltilmelidir. Antibiyotik tedavi
yapilmalidir (ampisilin, siprofloksin gibi motiliteyi azaltan ilaglar). Cogu antibiyotikler
shigellara kars1 direng kazanmistir. Bu nedenle antibiyogram yapilarak antibiyotik verilmesi en
uygun olanidir,
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SHIGELLOZIS (BASILLI DiZANTERI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Hemsirelik Bakimi

Enterik 6nlemler alinmalidir.

Alian digki 6rnegi bekletilmeden laboratuvara gotiiriilmelidir.
Dehidratasyonu onlemek i¢in recete edilen sivilar verilir.
Karinda siddetli agr1 varsa kuru 1lik uygulama yapilir.

Aldig1 ¢ikardigi sivi takibi yapilir.

Diski ile kan kaybi oldugu icin hasta anemik halsiz goriilebilir.
Hastalara kisisel hijyenin 6nemi konusunda egitim yapilir. /
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% POLIOMYELIT (COCUK FELCI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

=y

\ '\
Tanmim: Poliomyelit virlisiiniin omurilige gecerek, orada kaslarin hareketlerini saglayan sinir
hiicrelerini tahrip ederek biiyiik kaslarda kalici felglere hatta 6lime neden olan o6zellikle

cocuklarda sik goriilen bulasici hastaliktur.

.
it
!
i

Etken: Uc tip poliovirusten birinin enfeksiyonu sonucu ortaya c¢ikar. Her iic tipide paralize
sebep olabilir.

Epidemiyoloji: Polioviriisiin bir tipi ile enfekte olmus kisi 0 tipe karsi hayat boyu bagisiklik
kazanir. Ancak diger tiplere karsi bagisiklik olusmaz. Poliyomyelitte dogal ve kazanilmis
ngkhgl olmayan ¢ocuklar fazla olmak iizere tiim yas gruplarinda rastlanir, /
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“%  POLIOMYELIT (COCUK FELCI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Epidemiyoloji: Diinyada toplam 125 iilkede 350.000 Poliomyelit vakasi bildirilmigsken, 2002
yilinda vaka goriilen iilke sayisi 7’ye ve vaka sayis1 1918’e diigmiistiir.

Bulasma: Yayilimi sadece insandan insana olur ve uzun siireli tastyicilik yoktur. Hijyen
kosullarinin kotii oldugu yerlerde oral-fekal yolla, sanitasyonun iyi oldugu iilkelerde ise
solunum yolu bulagmaktadir.

- 4
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% POLIOMYELIT (COCUK FELCI) VE HEMSIRELIK BAKIMI

ey
\ B
/Belirti ve Bulgular: \

] jﬁ:
Abortif Poliomyelit: hastalik bulgularinin hafif seyrettigi formdur. Ates, bas agrisi , kusma,
karin agrisi, istah kaybi , halsizlik gibi hastaliga spesifik olmayan bulgular vardir. Paralizi
gelismez ve kisa stirede 1yilesme gortiliir.

Paralitik Poliomyelit: Minoér ve major bulgularin gozlendigi ve iki donem arasinda
semptomlarin hi¢ goriilmedigi birka¢ giin bulunmaktadir. Minor bulgular; ates, iist solunum
yolu ve sindirim sistemine iliskin bulgular goriiliir. Major bulgular; kas agrilar1 sapzm, yiiksek
ates, paralizler olusur. Paralizler genellikle bacakari tutar. Siddetli vakalrada gévde, abdominal

\vetorasik kaslarin tutulumu s6z konusudur. /
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POLIOMYELIT (COCUK FELCi) VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Belirti ve Bulgular:

~

Bulber Paralitik: beyin kokiinde kranial sinir motor néronlar tutulur. Nadir goriiliir. Solunum
yetmezligi, yutma, yemek yeme ve konusmada zorluk vardir. Solunum yetmezligi nedeniyle
Oliim oran1 yiiksektir.

Tam: Diski kiiltiirti ile konulur. Serumda antikor varligini gosteren serolojik testlerin tanida
yardimci oldugu bildirilmektedir.

- 4
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“%  POLIOMYELIT (COCUK FELCi) VE HEMSIRELIK BAKIMI

édavi: Tedavi semptomatiktir. Pralitik olmayan enfeksiyonu gecirdigi diisiiniilen kisilg
semptomatik tedavi uygulanmakta , bir siire egzersiz yapmasi yasaklanmaktadir.

Yutma giicliigii olan ve/veya bas boyun kaslar1 zayif olan hastalar solunum yetmezligi riski
nedeniyle solunum destegi saglayacak bir hastaneye yatirilmaktadirlar.

Akut paralitik polio vakalarinda agrili kas spazmlari igin yatak istirahiti verilmekte analjezik
ve sicak pansuman uygulanmakta ve akut agr1 azaldiktan sonra fizik tedavi uygulanmaktadir.

Paralitik poliyomyelitli hastalar uzun donemde rehabilitasyon programina alinmalidirlar.

- 4

Www.gelisim.ed u.tr w f gelisimedu @ igugelisim




POLIOMYELIT (COCUK FELCi) VE HEMSIRELIK BAKIMI

Gemsirelik Bakim

Bulagma fekal-oral yol ve solunum yolu ile oldugundan gerekli izolasyon 6nlemleri alinur.

~

Hastanede yatirilan paralitik poliyomyelit vakalar1 yatak istirahatine alinir. Vertebralarin sekil
degisikligini onlemek i¢in varsa 6zel sert yatakta yatirilir.

Adele agris1 fazla oldugundan miimkiin oldugu kadar az dokunulur.

Stirekli yatmaya bagl olusabilecek yatak yaralar1 engellenmelidir.
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POLIOMYELIT (COCUK FELCi) VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Hemsirelik Bakimi

~

Agr ve spazmi azaltmak icin agr1 kesici ve sakinlestiricilerin yan1 sira 21 giin 2-3 saatte bir,
15-20 dakika siireyle SISTER KENNY uygulamas1 yapalir.

SISTER KENNY: nemli sicak kompreslerle kas spazmlarini gidermeye yoénelik, bir cocuk felci
tedavi yontemi.

Solunum kaslarinin felcine bagl olarak solunum yetmezligi olabilir. Bu nedenle trekeostomi
ve yapay solunum aletleri hazir bulundurulmalidir.

- 4

Www.gelisim.ed u.tr w f gelisimedu @ igugelisim




POLIOMYELIT (COCUK FELCi) VE HEMSIRELIK BAKIMI

-~

Hemsirelik Bakimi

~

Diisiik ayag1 onlemek i¢in hastanin ayagi anatomik pozisyonlara uygun olarak kum torbalari
ile desteklenir.

Akut donemde s1v1 gidalar verilir. Yutma giicliigii varsa NGS ile beslenir.

Konstipasyon olabileceginden bol posa igeren yiyecekler verilir.
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POLIOMYELIT (COCUK FELCi) VE HEMSIRELIK BAKIMI

@

orunma

Saglikli kisiler asilanmali

Hastaligin ortaya ¢iktig1 ailede asilanmasi gerekenler asilanmali
Vektorlerle savasiimali

Siitler pastorize edilmeli

Kullanma sular1 klorlanmali

Pisirilmeden yenen besinler 1yice yikanmalidir.

Cevre kosullar, alt yap1 saglikli sekilde diizeltilmeli

- 4
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ROTAVIRUS (RV) ENFEKSIYONLARI VE HEMSIRELIK BAKIMI

4 N

Tanim: Enfeksiyoz ishaller ¢cocukluk yas grubunda onemli bir hastalik ve 6lim nedenidir.
Sanitasyon, giivenilir su kaynaklar1 ve oral rehidratasyon tedavisi ile son yillarda ishalli
hastaliklarin morbidite ve mortalitesi 6nemli oranda azalma saglanmasina ragmen rotaviriis
(RV) gastroenteritine bagli morbidite ve mortalitede azalma olmamustir,

Etkeni: Rotavirus’diir

- 4
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ROTAVIRUS (RV) ENFEKSIYONLARI VE HEMSIRELIK BAKIMI

@

pidemiyolojisi: Bes yas altindaki g¢ocuklarda onemli bir hastalik ve olim SebebiD
Hastalarin siklikla ishale bagli agir dehidratasyon bulgular1i ile hastaneye yattigi
bildirilmektedir.

Oliimlerin %80’i Giiney Asya ve Afrika gibi az gelismis iilkelerde goriilmektedir.

Bulasma: Fekal oral yolla bulasmalar olur. Kisiden kisiye yayilma kontamine eller araciligiyla

gergeklesir. Solunum yoluyla bulasma da goriilebilir. Viriis kuru yiizeylerde 6-60 giin canli
kalabilir,
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ROTAVIRUS (RV) ENFEKSIYONLARI VE HEMSIRELIK BAKIMI

- o

atogenez: RV sindirim ve emilimde rol oynayan ince bagirsak villuslarin1 kapsayan enterosit
hiicrelerde ¢ogalmaya baslar. Villuslarda kisalma ve kiintlesme gortiliir.

Kulucka donemi: 1-3 giindiir.

Belirti ve Bulgular: Cocuklarda hafif ates ve kusma ile baslar. Kusmayi sulu diyare izler. Sulu
diyare 5-8 giin siirer ve genellikle giinde 10-20 kez diskilama goriilir. Bu durum ciddi
dehidratasyona sebep olur. Abdominal agrida goriilebilir. Diski kan, mukus ve 16kosit i¢ermez.
Az sayida hastada diskida 16kosit saptanmustir.
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ROTAVIRUS (RV) ENFEKSIYONLARI VE HEMSIRELIK BAKIMI

~

Tam: Diskida rotaviriis antijeni arastirilir.
Tedavi: Tedavi de amag kaybedilen sivinin yerine konulmasidir.

~

Hemsirelik Bakima:

Viicut sicakliginin normal diizeylerde olmasini saglamak
Onerilen IV siv1 verilerek sivi1 elektrolit dengesi saglanir.
Aldig1 ¢ikardig takibi yapilir.

Dehidratasyon belirtileri izlenir.

Eneterik izolasyon 6nlemleri alinir.

Odaya girerken eldiven onliik giyilir.

Hastaya yapilan islem sonrasi eller yikanir
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