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IV. HALK SAGLIGI HEMSIRELiGi CALISTAYI

Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik Boliimii ve Halk Saglig
Hemsireligi Dernegi bilimsel isbirligi ile 22-23 Ocak 2015 tarihlerinde IV. Halk Saglig:
Hemsireligi Calistay1 yapilmistir.

Calistay acilis programina; Saglik Bakanligr Tiirkiye Halk Saglhigi Kurumu (THSK)
Kurum Baskani Prof. Dr. Sec¢il OZKAN, Aile Hekimligi Egitim ve Gelistirme Daire Baskam
Dr. Ozlem YIGITBASIOGLU, Atama Daire Baskani1 Ercan SAPMAZ ve 3 THSK c¢alisan,
iilkemizin farkli illerindeki tiniversitelerden 88 akademisyen, Ankara Halk Sagligi Miidiirii
Dr. Rahmi ACAR ve 4 Midiirliik ¢alisan1, Ankara Toplum Sagligi Merkezlerinde ¢alisan 15

hemsire olmak iizere toplam 114 kisi katilmistir.

Calistayda katilimeilar iki grup halinde, asagida belirtilen konu basliklar1 tizerinde
tartismislardir.

CALISMA GRUPLARI:
1. Cahsma Grubu
Lisans Egitiminde Halk Saghg Hemsireligi Dersi Ig¢in Cekirdek Miifredat
Gelistirilmesi

2. Cahisma Grubu
Halk Sagligit Hemsiresinin Birinci Basamak Saglik Hizmetlerindeki Yerinin

Gelistirilmesi I¢in Stratejilerin Belirlenmesi



CALISTAY PROGRAMI

22 OCAK 2015-PERSEMBE

09:00-09:30

Kayit

09:30-10:00

Acilis

Prof. Dr. Ayfer TEZEL

Hemsirelik Boliim Bagkant

Prof. Dr. Sengiil HABLEMIiTOGLU
Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dekani
Prof. Dr. Secil OZKAN

Tiirkiye Halk Sagligi Kurum Baskani

10:00-10:10

Odiil Toreni
Prof. Dr. Zuhal BAHAR’a Halk Sagligi Hemsireligine Yapti§1 Katkilar Nedeniyle Odiil Takdimi

10:10-10:30

Birinci Basamak Saghk Hizmetlerinde Halk Saghg1 Hemsireligi

Oturum Baskanlar1: Prof. Dr. Sebahat GOZUM
Prof. Dr. Semra ERDOGAN
“Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu’nun Halk Sagligi Hemsiresinden Beklentileri”
Dr. Ozlem YIGITBASIOGLU- Aile Hekimligi Egitim ve Gelistirme Daire Baskanhg

10:30-10:45

“Birinci Basamak Saglik Hizmetlerinde Hemsirelik: Ankara Ornegi”
Ebe- Hemsire Ayse DIZMAN- Ankara Halk Sagligi Midiirlagii

10:45-11:00

CAY ARASI

11:00-12:15

Birinci Basamak Saglik Kurumlarindan Uygulama Ornekleri

Oturum Bagkanlari: Prof. Dr. Zuhal BAHAR
Prof. Dr. Nursen NAHCIVAN

Hemsire Ziimriit BAYRAKTAR- Kutludiigiin Aile Saglig1 Merkezi
Hemsire Hiillya ARGUN- HAVELSAN Is Saglig1 Birimi

Hemsire Perihan GURPINAR- ACSAP Merkezi

Hemsire Ozlem YAPAR- TED Koleji Okul Saglhig1 Birimi

12:15-13:30

OGLE YEMEGI

13:30-17:30

Grup Calismalari

1. Calisma Grubu Moderatorleri
Prof. Dr. Sebahat GOZUM
Prof. Dr. Semra ERDOGAN

2. Calisma Grubu Moderatorleri
Prof. Dr. Zuhal BAHAR
Prof. Dr. Nursen NAHCIVAN

23 OCAK 2015-CUMA

09:30-10:00

1. Grup Sunumu

10:00-10:30

2. Grup Sunumu

10:30-11:00

CAY ARASI

11:00-12:00

Calistay Metninin Tamamlanmasi-Kapanis

12:00-13:30

OGLE YEMEGI



http://thsk.saglik.gov.tr/01-birimler/01-01-aile-hekimliigi-egitim-gelistirme-db.html

IV. HALK SAGLIGI HEMSIRELIGi CALISTAYI SONUC RAPORU

1. CALISMA GRUBU: Lisans Egitiminde Halk Saghg Hemsireligi Dersi I¢in Cekirdek
Miifredat Gelistirilmesi

Hemsirelik Fakiiltesi ve Hemsirelik Yiiksekokul miifredatlar: temel alinarak, okullar
arasindaki mevcut farkliliklar belirlenmistir. Ulke ¢apinda Halk Sagligi Hemsireligi Lisans
Programinin ¢ekirdek miifredatinda yer almasi gereken konu basliklarinin asagidaki tabloda

belirtildigi gibi olmasina karar verilmistir.

LISANS PROGRAMI CEKIiRDEK MUFREDATI KONU BASLIKLARI

1. Halk Sagligia Giris

Halk Sagliginin ve Halk Sagligi Hemsireliginin Tarihsel Gelisimi

Tiirkiye’de Saglik Hizmetlerinin Orgiitlenmesi

Sagligin Gelistirilmesi

Yaslt Sagligi

Cevre Sagligi

Toplumu Tanilama

X NG| W

Toplumla iletisim, Saglik Egitimi, Rehberlik ve Danigmanlik

9. Kiiltiirleraras1 Hemsirelik

10. Okul Saglig1 Hemsireligi

11. Is Sagligi Hemsireligi

12. Olagandis1 Durumlarda Hemsirelik

13. Erken Tan1 ve Tarama

14. Toplum Ruh Saglig1 Hemsireligi

15. Toplumda Enfeksiyon Kontrolii

16. Toplumda Kronik Hastaliklarin Y6netimi

17. Evde bakim

18. Toplumda Kirilgan Gruplarin Degerlendirilmesi

19. Birinci Basmakta Kullanilan Kay1t Sistemleri

20. Aile Sagligi Hemsireligi

Cekirdek miifredat i¢in belirlenen ana basliklar altinda yer alacak alt basliklar; Dog.
Dr. Hasibe KADIOGLU, Yrd. Dog. Dr. Sevil ALBAYRAK ve Marmara Universitesi Grubu
tarafindan detaylandirilacaktir. Taslak olarak asagida belirtilen konu alt basliklar1 Delfi

Yontemi ile belirlenip sonug ayrica duyurulacaktir.



HALK SAGLIGI HEMSIRELIGi DERSI OGRENIM CIKTILARI, ANA KONU
BASLIKLARI VE ALT KONU BASLIKLARI

1.a.HALK SAGLIGI /HALK SAGLIGI HEMSIRELIGI

1.b. HEKIMLIGIN EVRIMi VE HALK SAGLIGI HEMSIRELiGIiNiN TARIHCESI

1.1. Derse giris (Halk Saglig1 Hemsireligi dersinin tanimi, amaci, hedefleri, ytiriitiiliis
bicimi ve degerlendirme sekli)

1.2. Sanayilesme 6ncesi donemde koruyucu hekimlik

1.3. Sanayilesme doneminde koruyucu hekimlik

1.4. (Cagdas hekimlik

1.5. Hekimligin gelisiminde halk saglig1 felsefesinin gelisimi

1.6. Hekimligin gelisimine paralel olarak halk saglig1 hemsireliginin gelisimi

1.7. Halk sagliginin temel ilkeleri, amag¢ ve kapsami

1.8. Temel saglik hizmetleri ve alma ata bildirgesi

1.9. Toplum sagligini etkileyen fiziksel, ruhsal ve sosyal faktorler

1.10. Halk saglhiginda temel kavramlar (saglik, hastalik, saglik hakki, haklar temelli
yaklagim)

1.11. Sagligi koruma diizeyleri ve saglig1 gelistirme

1.12. Diinya’da ve Tiirkiye’de halk sagligi hemsireliginin tarihsel gelisimi, mevcut saglik
sisteminde yeri ve 6nemi

1.13. Halk saglig1, halk saglig1 hemsireligi ve toplum temelli hemsirelik

1.14. Halk sagligi hemsireliginin amaci ve temel ilkeleri

1.15. Halk sagligi hemsiresinin yeterlilikleri ve ¢calisma alanlari

1.16. Halk saglig1 hemsiresinin rol ve fonksiyonlari, degisen ve gelisen rolleri

1.17. Halk saglig1 uygulamalarinda hemsirelik siireci

1.18. Halk saglig1 hemsireliginde etik konular

1.19. Elektronik ortamda bilgiye ulasma ve yagam boyu §grenme

1.20. Multidisipliner yaklagim/sektorler arasi igbirligi

1.21. Sevk zinciri yonetimsel yap1

1.22. Malzeme ve alimlarin yonetimi ve maliyet analizi

1.23. TSM, ASM, verem savas, ACSAP gorev tanimlari

1.24. Sosyal destek, sosyal destek cesitleri, etkileri, sosyal destek degerlendirme, sosyal
destek saglama

1.25. Mesleksel becerilerin tiimii ve ilizerine antropometrik degerlendirme

1.26. Kanita dayali halk saglig1 hemsirelik uygulamalari

2.a.TURKIYE’DE SAGLIK HIiZMETLERININ ORGUTLENMESI

2.b.TURKIYE’DE VE DUNYA’DA SAGLIK HIiZMETLERININ ORGUTLENMESI

2.¢.SAGLIK HIiZMETLERININ ORGUTLENMESI

2.1. Diinya’da ve Tiirkiye’de Saglik Politikalar1 ve orgiitlenme ile iligkisi

2.2. Diinyada saglik hizmetleri ve orgiitlenme modelleri

2.3. Saglikta esitsizlikler

2.4.  Osmanli donemi saglik 6rgiitlenmesi

2.5.  Cumbhuriyet donemi saglik drgiitlenmesi ve koruyucu saglik hizmetleri
orgiitlenmesi[Refik Saydam Doénemi (1921-1937), Behget Uz Donemi (1946-1950),
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Demokrat Parti Donemi (1950-1961), Saglik Hizmetlerinin Sosyallestirmesi Donemi (1960-
1980), Saglik Hizmetlerinin Ozellestirilmesi (1980-2003), Saglikta Doniisiim (2003...)]

2.6. Alma Ata ile Saglik Hizmetlerinde Sosyallestirme arasindaki iliski

2.7. Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu organizasyon yapisi (Merkez ve Tasra Tegkilati)

2.8. Halk saghigi /Halk saglig1 hemsireligi hizmetlerini etkileyen yasa ve yonetmelikler
(aile saghig, is sagligi, evde bakim, vb)

2.9. Saglik orgiitlenmesi icerisinde yasal mevzuata gore halk sagligi hemsiresinin yeri

2.10. Saglik politikalarinin hemsirelige yansimasi ve ¢6ziim onerileri

2.11. Saglik bakim sisteminin kapsami

2.12. Birinci basamakta malpractice

2.13. Diinya Saglik Raporlar1 (2008 raporu 6zellikle) ve temel saglik hizmetlerinin 21.
yiizyildaki degerlendirilmesi

2.14. Toplumsal karar siirecinde politik farkindalik yaratmak

3.a.SAGLIGIN GELISTIRILMESI

3.b.SAGLIGIN GELISTIiRILMESIi VE RiSK AZALTMA YAKLASIMI

3.1. Kiiresel ve ulusal saglig1 gelistirme hedefleri ve programlari

3.2.  Saglikli yasam bi¢imi davranislar (Fiziksel aktivite, beslenme, stres yonetimi, zararli
aligkanliklarin 6nlenmesi vb)

3.3. Davranig degigim siireci

3.4.  Saglhgi gelistirme modelleri

3.5.  Halk saglig1 hemsireligi uygulama alanlarina gére 6rnek sagligi gelistirme
programlari

3.6. Tiirkiye’de saglik bakanliginin saglig1 gelistirme programlari

3.7.  Saghgi gelistirmede halk saglig1 hemsiresinin rolii

3.8. Saglig gelistirme eyleminde araclar

3.9.  Yasam kalitesi-Kaliteli yasam

3.10. Saglig: gelistirmede multidisipliner yaklagimlar

3.11. Saglik ve risk algisi

3.12. Yas donemlerine gore sagligin gelistirilmesi

4.a.ERKEN TANI VE TARAMALAR

4.b.RiSK BELIRLEME, ERKEN TANI VE TARAMALAR

4.1. Hastaligin dogal seyri ve erken taninin 6nemi

4.2.  Erken tani uygulamalari (bireysel saglik uygulamalari, periyodik saglik kontrolleri,
taramalar)

4.3. Tarama programlarinda temel ilkeler

4.4. Yas dénemlerine ve toplum gruplarma 6zgii Diinya Saglik Orgiitii ve Saglik
Bakanliginin 6nerdigi taramalar

4.5. Tarama testlerinin amaglar1 ve 6zellikleri

4.6. Tarama siireci (Planlama, uygulama, sevk etme, izleme, degerlendirme)

4.7. Saglhigin tibbilestirilmesi

4.8. Erken tani ve taramalarda halk saglig1 hemsiresinin sorumluluklari, rolleri, becerileri

4.9. Erken tani uygulamalarinda halk sagligi hemsireliginin dnemini vurgulayan 6rnek
caligmalar

4.10. Erken tani uygulamalarini engelleyen durumlar ve ¢éziim 6nerileri

5.a.TOPLUMU TANILAMA




5.b.TOPLUMU TANIMA VE TOPLUMUN SAGLIK SORUNLARINI TANILAMA

5.1. Toplumu tanimanin amaglari

5.2.  Toplumun 6zellikleri

5.3. Toplumun saglik hizmetlerine katki/katilimi ve 6nemi

5.4. Toplumu tanima siireci

5.5.  Toplumu tanima yontemleri (tarihsel serit, kroki, niifus piramidi, egilim grafikleri,
epidemiyolojik 6l¢iitler, mevsimsel harita, goriisme, katilimli gézlem, araba ile
dolasarak gozlemvb)

5.6. Toplumu tanimada birinci basamak saglik kuruluglarindaki mevcut kayitlar ve
incelenmesi

5.7.  Toplumu tanimada halk saglig1 hemsiresinin igbirligi yapmasi1 gereken kisi, kurum ve
kuruluslar

5.8. Toplum saglik hizmetlerinin planlanmasinda epidemiyolojik dl¢iitler

5.9. Saglikla ilgili bilgi tutum ve davranis bigimleri

5.10. Toplumda saglikla ilgili risk durumlari

5.11. Toplumu tanimada elde edilen verilerin degerlendirilmesi

5.12. Toplumun saglik sorunlarinin/6nceliklerinin belirlenmesi ve ¢6zlim yollar1

5.13. Topluma yonelik hemsirelik tanilar

6. TOPLUMLA iLETiSiM, SAGLIK EGITiMi, REHBERLIK VE DANISMANLIK

6.1. Toplumla iletisim, Saglik Egitimi, rehberlik ve danigmanlik kavramlari

6.2. Toplumla iletisim siireci (engeller, kaynaklar, kolayliklar)

6.3. Toplumla igbirligi

6.4. Saglik egitimi tanimi ve siireci

6.5. Topluma yonelik saglik egitiminin 6zellikleri

6.6. Yas donemi ozelliklerine gore saglik egitimi ilkeleri

6.7. Saglik egitiminde kullanilan arag, gere¢ ve yontemler

6.8. Birey ya da gruba yonelik saglik egitiminin 6zellikleri

6.9. Rehberlik ve danigsmanlikta temel ilkeler

6.10. Ornek rehberlik uygulamalar

6.11. Danmigsmanlik tiirleri

6.12. Halk saglig1 hemsiresinin iletisim ve egitim becerileri

6.13. Saglik egitim modelleri

6.14. Saglik egitim programi gelistirme

7. CEVRE SAGLIGI

\ 7.1.  Cevre saglig1 ve insan sagligi




7.2. Cevre (Fiziksel, psikososyal, biyolojik) 6zellikleri ve saglik tizerindeki etkileri

7.3. Konut ve insan saglig1 agisindan énemi

7.4. Temiz su saglama

7.5. Hava kirliliginin 6nlenmesi

7.6. Insan diskis1 ve idrarinimn kontrol altina alinmasi

7.7. Kati atiklarin zararsiz hale getirilmesi

7.8. Vektorlerle bulasan hastaliklar ve vektorlerle savas

7.9. Ulusal ve uluslararasi ¢evre sorunlari (su, hava, toprak, atik yonetimi, giirtilti,
sicaklik, kiiresel 1sinma, radyasyon, politikalar, anlagmalar, s6zlesmeler vb)

7.10. Kirsal ve kentsel yasamin insan saglig1 lizerine etkileri

7.11. Kiiresel ve ulusal ¢evre sorunlarina yonelik bireysel ve toplumsal 6nlemler.

7.12. Cevre sagligimi gelistirme

7.13. Cevre sagligina yonelik kiiresel egilimler ve Tiirkiye nin bu konudaki yeri/tutumu

7.14. Cevre saglig1 hizmeti veren kurumlar ve isbirligi

7.15. Cevre saglhigi ile ilgili mevzuat

7.16. Cevre sagligin1 koruma ve gelistirmede halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

8. KULTURLERARASI HEMSIRELIK

8.1. Kiiltiirleraras1 hemsirelik ve amaci

8.2. Kiiltlirleraras1 hemsirelikle ilgili temel kavramlar/tanimlar (normlar, degerler, 1k,
etnik, kiiltiir, kiiltiirel cesitlilik, kiiltiirlenme, kiiltiirlesme, kiiltiirel yozlasma, kiiltiirel
duyarlilik, kiiltiirel yeterlilik, kiiltiirel glivenlik)

8.3. Kiiltiirlin saglik iizerine etkileri

8.4. Kiiltiirleraras1 hemsirelik ilkeleri

8.5.  Farkli kiiltiire sahip bireylerle calisma, iletisim kurma yontemleri

8.6. Kiiltiirel yeterli bakim

8.7. Hemsirelik bakiminda kiiltiirel 6zellikleri tanilama

8.8.  Farkli kiiltiirlerden gelen bireylere sagli hizmet sunum planlamasi

8.9.  Farkli kiiltiirlerden gelen bireylerin saglik hizmetine ulagmasinin saglanmasi

8.10. Kiiltiirleraras1 hemsirelik modellerinin halk sagligi hemsireliginde kullanilmasi

8.11. Kiiltiirleraras1 hemsirelik bakim standartlari

8.12. Geleneksel saglik uygulamalari ve toplum sagligi {izerine etkisi

8.13. Tamamlayici saglik uygulamalari

8.14. Kiiltiir ve beslenme

8.15. Kiiltiir ve egitim

8.16. Farkl: iilke 6rnekleri

8.17. Maneviyata dayali bakim uygulamalari

8.18. Integratif bakim

9.a. AILE SAGLIGI HEMSIRELIGI

9.b. TURKIYE'DE AILE YAPISI KULTUR VE GOCLER

9.c. AILE SAGLIGI

9.1. Ailenin tanimi, 6zellikleri, tipleri, fonksiyonlar1 ve ailenin kiiltiirel degerleri

9.2. Aile ve saglik, aile 6zelliklerinin saglik iizerinde etkisi
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9.3. Ailede tanimlanan roller, rol dagilimindayasanan degisimlerin aile saglig1 tizerine
etkisi

9.4. Aile saghigim etkileyen faktorler (Gog, yoksulluk, egitim, sosyal ¢cevre vb)

9.5. Yeni kurulan ailenin bakimi

9.6. Aile sagliginin degerlendirilmesi (veri toplama ve tanilama)

9.7.  Aile Sagligimi degerlendirme yaklagimlari (Aile teorisi, Sistem teorisi, Gelisimsel
teori vb.)

9.8. Addlesan ve okul ¢ag1 ¢ocugu olan ailenin bakimi

9.9. Yaslis1 olan ailenin bakimi

9.10. Engelli bireyi olan ailenin bakimi1

9.11. Kronik hastalikl1 bireyi olan ailenin bakimi1

9.12. Halk Sagligi Hemsiresinin aile sagligin1 korumada ve gelistirmede rol ve
sorumluluklar

9.13. Aile ici siddet ve hemsirelik girisimleri

9.14. Ev kazalan

9.15. Aile hemsireligi siireci

9.16. Aile saglig1 ve aile sagligi hemsireligi

9.17. Aile saglig1 hemsiresinin rol ve sorumluluklar1 (mevzuat ve literatiire gore)

9.18. Ailede saglig1 koruma diizeylerine gore hemsirelik girisimleri (Koruma, gelistirme,
bakim ve tedavi)

9.19. Ailede bagisiklama

10.EV ZIYARETLERI

10.1. Ev ziyaretinin amac1

10.2. Ev ziyaretinin yararlari

10.3. Ev ziyareti siireci

10.4. Ev ziyareti plani

10.5. Ziyaret gantasi

11.EVDE GEBE-LOHUSA VE COCUK iZLEMi

Konular

11.1. Tiirkiye’de anne ve ¢ocuk sagliginin durumu

11.2. Tiirkiye’de bebek ve ¢ocuk 6liim nedenleri

11.3. Dogum o6ncesi bakimin amaclari
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11.4. Gebenin izlenmesi

11.5. Izlemde saptanan risk faktorleri ve riskli gebelikleri izleme

11.6. Dogum ve dogum sonu izlemi

11.7. 0-1 yas bebek izlemi

11.8. 1-3 yas cocuk izlemi

11.9. 3-6 yas ¢ocuk izlemi

11.10. Addlesan donemi saglik izlemi

11.11. Cocuk sagligiin korunmasi ve gelistirilmesinde halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

12.1. Erigkinlik déneminin 6zellikleri

12.2. Eriskinlerin saglik riskleri

12.3. Erigkinlik doneminde sik goriilen saglik sorunlari

12.4. Eriskin sagliginin korunmasi ve gelistirilmesinde halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

13.

a. YASLI SAGLIGI

13.

b. YASLILIK DONEMINDE HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROL VE

FONKSiYONLARI

13.1. Ulkemizdeki yasl niifusa iliskin epidemiyolojik veriler

13.2. Yaslilik donemleri ve ozellikleri

13.3. Saglikli yaglanma

13.4. Yasli saghgini gelistirme

13.5. Yasl bireyin sagliginin degerlendirilmesi

13.6. Yasli bireyin akut ve kronik saglik sorunlar1 ve yonetimi

13.7. Yaslh Sagligi Hemsiresinin rol ve sorumluluklari (mevzuat ve literatiire gore)

13.8. Yasli saghiginda halk saglig1 hemsiresinin rol ve sorumluluklari (mevzuat ve
literatiire gore)

13.9. Saglig1 koruma diizeylerine gore hemsirelik girisimleri

13.10. Ulkemizde ve diinyada yasl bakim hizmetleri

13.11. Yasliya bakim veren bireylerin bakimi, egitimi ve tiikenme durumlari

13.12. Yaglilikta olusan kazalar ve korunma

13.13. Yagslilikta ergonomi

13.14. Yaslilikta beslenme, 6nemli beslenme sorunlari ve besin sanitasyonu

13.15. Yaslt ayrimciligi, thmali ve istismari

13.16. Yaslilikta bagisiklama

13.17. Yaslida akilci ilag kullanimi

13.18. Geriatri hemsiresinin egitimi, yeterlilikleri ve bakim standartlari

13.19. Yasli saghigini etkileyen yasal diizenlemeler

14.

EVDE BAKIM

14.1. Evde bakim kavrami ve hizmetleri

14.2. Diinyada ve iilkemizdeki evde bakim hizmetleri ve evde bakim hemsireliginin
tarihsel geligimi

14.3. Evde bakim hizmeti veren iilke ornekleri

14.4. Tirkiye’de Evde Bakim Hizmetleri: mevzuat, mevcut durumda hizmet sunucular

14.5. Evde bakim hizmetlerinin kapsamu,

14.6. Evde bakimda ekip yaklagimi, roller ve sorumluluklar

14.7. Evde bakim hizmetlerinin avantaj ve dezavantajlari

14.8. Evde bakim sureci
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14.9. Evde Bakim Hemsireligi Standartlari

14.10. Evde bakim modelleri

14.11. Evde bakim gereksinimi olan gruplarin egitimi

14.12. Evde bakim Hemsiresinin rol ve sorumluluklari (mevzuat ve literatlire gore)

14.13. TSH Iginde evde bakimin yeri ve dnemi

14.14. Evde bakimda kalite standartlar1

14.15. Fiziksel ve sosyal rehabilitasyon

14.16. Evde bakimda gereksinim duyulan hemsirelik bilgi ve becerileri

14.17. Evde semptom yonetimi

14.18. Bulasici hastaliklarda evde bakim

14.19. Kronik hastalikli bireyin evde bakimi

14.20. Engelli Hastanin Evde Bakimi

14.21. Yataga Bagimli Hastanin Evde Bakimi

14.22. Yeni dogan ve Lohusalik doneminde Evde Bakim Hizmetleri

14.23. Yasam sonu bakim

14.24. Evde bakimda ihmal ve istismar

14.25. Evde Hasta Bakimi1 Konusunda Ailenin Egitimi

14.26. Evde bakimi destekleyen sosyal hizmetler

14.27. Aile bakim vericilerinin gii¢lendirilmesi

14.28. Evde Bakimda Teknoloji, Ekip ve Ekipman Kullanim1

14.29. Evde bakimda kayit sistemi

15. a.0KUL SAGLIGI HEMSIRELIGi

15.b.0KUL SAGLIGINDA HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROLU VE
FONKSIYONLARI

15.1. Okul saglig1 hizmetleri ve 6nemi

15.2. Okul saglig1 hemsireliginin tarihgesi

15.3. Okul saglig1 ekibi

15.4. Okul ¢cocugu ve addlesanin 6zellikleri

15.5. Okul ¢cocugu ve addlesanin sagligini degerlendirme ve saglik sorunlarini tanilama

15.6. Okul ¢ocugu ve addlesanin saglik izlemi ve taramalar

15.7. Okul ¢alisanlarinin sagligi

15.8. Okul ¢ocugu ve adolesanda akut saglik sorunlarina yaklagim

15.9. Okul ¢cocugu ve addlesanda kronik saglik sorunlarina yaklagim

15.10. Ozel saglik sorunlarina yaklasim

15.11. Okul saglig1 hemsiresinin rol ve sorumluluklari (mevzuat ve literatiire gore)

15.12. Okulda saglig1 koruma diizeylerine gore hemsirelik girisimleri

15.13. Okul ¢ocuklarinin saglhigini koruma ve gelistirmede halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

15.14. Okul ¢ocugu ve addlesanda saglig1 gelistirmeye yonelik hemsirelik girisimleri

15.15. Okul ¢ocugu ve addlesan donemde beslenme ve fiziksel aktivite

15.16. Okul ¢ocugu ve addlesan donemde dnemli beslenme sorunlart (anoreksia nevroza,
bulimia...)

15.17. Okulda cevre saghigi, saglikli ve giivenli okul ¢evresi

15.18. Okul sagligi hizmetlerinde iilke deneyimleri

15.19. Okulda afet plani

15.20. Okulda kaza ve siddetin 6nlenmesi

15.21. Okulda bagisiklama ve bulagici hastaliklarin kontrolii

15.22. Birinci basamakta okul ve addlesan sagligi
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15.23. Okul ruh sagligi

15.24. Okul saglik kayit sistemleri

15.25. Okul saglig1 hemsireliginde bakim siireci

16.a.iS SAGLIGI HEMSIRELIGi

16.b. iISCi SAGLIGI HEMSIRELIGI

16.c. iS SAGLIGI VE iS GUVENLIGINDE HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROLU VE
FONKSIYONLARI

16.d. ISCi SAGLIGI VE iS GUVENLIGINDE HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROLU
VE FONKSiYONLARI

16.1. Is/isci sagligmin tanimi

16.2. Calisan Saglig1 ve Calisma Giivenliginin Amaci ve Onemi (Calisan, isveren ve iilke
ekonomisi agilarindan)

16.3. ls/Isci saghigma iliskin temel dgeler ve etmenler

16.4. Is/isci sagligi hemsireliginin tarihsel gelisimi

16.5. Is /Isci sagligr hizmetlerinin drgiitlenmesi

16.6. Is saglik iliskisi

16.7. Isin isci saglig1 lizerine etkisi

16.8. Is /Isci saghg uygulama ilkeleri ve is /Isci sagligi hemsirenin gorevleri

16.9. Is yeri ve calisanlarin sagligmin degerlendirilmesi ve izlemi

16.10. Is/Isci saglhiginda 6zel risk gruplar1 ve dnemi

16.11. Is yerinde saglig1 koruma diizeylerine gore hemsirelik girisimleri

16.12. Is /Isci saghigm gelistirme

16.13. Is kazalari

16.14. Meslek hastaliklart ve korunma ilkeleri

16.15. Ise bagl hastaliklar

16.16. Is /Is¢i saglig1 hemsiresinin rol ve sorumluluklar (mevzuat ve literatiire gore)

16.17. Is/Isci sagligi ve giivenligi hizmetlerinin yiiriitiilmesinde halk sagligi hemsiresinin
rolii ve fonksiyonlari

16.18. Is yeri ortam faktorleri, is ¢evresinin degerlendirilmesi ve risk analizi

16.19. Calisan saglig1 ve ¢aligsma giivenliginin saglanmasi i¢in alinmas1 gereken dnlemler

16.20. Kisisel koruyucu donanim kullanimi

16.21. Giivenlik ve saglik isaretleri

16.22. Caligma mevzuati, ¢aliganlarin yasal hak ve sorumluluklari, ilgili kuruluslar

16.23. Is /Iscisagligi hizmetlerinde kayitlar

16.24. Is/Isci sagligi ve is/Isci saglhig1 hemsireliginde taraflar

16.25. Is/Isci saglig1 hemsireligi temel bilgi alanlari: Endiistriyel hijyen, is giivenligi,
ergonomi, toksikoloji vb.

17.a.TOPLUM RUH SAGLIGI HEMSIRELIGi

17.b. TOPLUM RUH SAGLIGI

Konular

17.1. Toplum ruh sagliginin tanimi ve 6nemi

17.2. Diinyada ve iilkemizde toplum ruh sagligini etkileyen psikosoyal etkenler

17.3. Ruh saglig1 bozukluklarinin nedenleri
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17.4. Ulkemizdeki yas gruplarmna ve cinsiyete gore ruh sagligi sorunlarinin
epidemiyolojisi, risk gruplar

17.5. Ulkemizdeki ruh sagligi merkezleri isleyisi ve sorumluluk alanlar1 (CIM, AMATEM,
TRSM)

17.6. Birinci basamakta toplum ruh sagligi hizmetleri

17.7. Toplum ruh saglig1 hemsiresinin rol ve sorumluluklar1 (mevzuat ve literatiire gore)

17.8. Toplum ruh saglig1 hizmetlerinin sunulmasinda halk saglig1 hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

17.9. Toplum ruh sagligina yonelik koruma diizeylerine gore hemsirelik girigsimleri.

18.a.TOPLUMDA INFEKSiYON KONTROLU

18.b. BULASICI HASTALIKLARDA HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROLU VE
FONKSIYONLARI

18.1. Bulasici hastaliklarin toplum sagligi agisindan 6nemi

18.2. Bulasict hastaliklar ile ilgili temel kavramlar (enfeksiyon, enfeksiyon hastaligi,
enfeksiyon zinciri, endemi, pandemi, epidemi, insidans, prevalans, hiz vb.)

18.3. Bulasici hastaliklarin epidemiyolojisi ve etkileyen faktorler

18.4. Bulasici hastaliklarin genel 6zellikleri

18.5. Siirveyans sistemi

18.6. Ulusal hastalik bildirim sistemi

18.7. Ulkemizdeki bagisiklama hizmetleri

18.8. Diinyada ve iilkemizde yeni goriilen ve yeniden goriilen bulasici hastaliklar
( HIV, hepatitler, ebola, MERS, TBC, sitma, influenza vb.)

18.9. Bulasici hastaliklarin 6nlenmesi ve kontroliinde halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari (mevzuat ve literatiire gore)

18.10. Bulasic1 hastaliklardan korunmaya yonelik alinmasi gereken dnlemler

18.11. Bulasici hastaliklara yonelik koruma diizeylerine gore hemsirelik girisimleri

18.12. Bulasic1 hastaliklarin 6nlenmesinde halk saglig1 hemsiresinin rol ve sorumluluklari

18.13. Sosyal hastalik tanimi

18.14. Sosyal hastaliklar (sitma, TBC, AIDS..)

18.15. Sosyal hastaliklarin nedenleri

18.16. Sosyal hastaliklarda epidemiyoloji

19. TOPLUMDA KRONIK HASTALIKLARIN YONETIiMi

19. KRONIK HASTALIKLARIN YONETIMINDE HALK SAGLIGI HEMSIRESININ
ROL VE SORUMLULUKARI

19.1. Diinyada ve Tiirkiye’de 6nemli kronik hastaliklarin epidemiyolojisi

19.2. Kronik hastaliklarda hastalik yiikii ve yeti yitimi

19.3. Kronik hastalik yonetiminin kapsami

19.4. Kronik hastaliklarda koruma diizeylerine gore halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

19.5. Kronik hastaliklara yonelik koruma diizeylerine gore hemsirelik girigsimleri

19.6. Kronik hastalik bakim modelleri

19.7. Kronik hastaliklarin 6nlenmesi ve yonetimi ile iligkili ulusal ve uluslararasi eylem
planlari, politika ve programlar.

19.8. Kronik hastaliklarda beslenme, egzersiz ve 6z bakim

15




20.a.TOPLUMDA KIRILGAN GRUPLAR

20.b. TOPLUMDA HASSASGRUPLAR

20.c. TOPLUMDA RiSKLi GRUPLARDA HALK SAGLIGI HEMSIRESININ ROL VE
FONKSIYONLARI

20.1. Kirilgan/hassas gruplar ve saglik riskleri

20.2. Sokakta yasayan ¢ocuklar

20.3. Calisan ¢ocuklar

20.4. Tutuklu ve hitkkiimliiler

20.5. Gogmenlerve miilteciler

20.6. Yoksullar ve evsizler

20.7. Siddet ve istismar magdurlar1

20.8. Engelliler

20.9. Bagimlilik tiirleri ve bagimli gruplar

20.10. Seks is¢ileri

20.11. Adolesan evlilik ve gebelikler

20.12. issizler

20.13. Trafik kazalar1

20.14. Kimsesizler

20.15. Turist saglig

20.16. Kurumlarda yasayanlar (Yuva-yurtlarda kalan ¢ocuklar/ huzurevi-bakimevinde kalan
yaslilar)

20.17. Kurillgan/hassas gruplarin bakimini planlama ve uygulama

20.18. Kirilgan/hassas gruplara yonelik koruma diizeylerine gore hemsirelik girisimleri

20.19. Kirilgan/hasssas gruplar i¢in var olan sosyal hizmet kurumlarmin tanitimi

20.20. Adli hemsirelik

20.21. Kadina yonelik siddet ve esitsizlikler

20.22. Riskli gruplarda halk sagligi hemsiresinin rol ve sorumluluklari

21.0LAGAN DISI DURUMLARDA HEMSIRELIK

21.1. Afetler/ODD tanimi, tiirleri, epidemiyolojisi

21.2. Ulkemizde yaygingériilen olagan dis1 durumlar (deprem, sel, terdrizm, savas vb.)

21.3. Olagan dis1 durumlarin yonetimi (6nleme, hazirlik, cevap, iyilesme)

21.4. Olagandisi durumlarda sik goriilen saglik sorunlar1 ve yonetimi (¢evre sagligi,
beslenme, su dezenfeksiyonu, ruh sagligi, bulasici hastaliklar, hijyen vb.)

21.5. Olagan dis1 durumlarda halk sagligi hemsiresinin rol ve sorumluluklar1 (mevzuat ve
literatiire gore)

21.6. Olagan dis1 durumlarda gorevli kurum ve kuruluslar ve gorevleri

21.7. Gegici yerlesim (¢adir kent vb.) alanlarinda halk saglig1 sorunlarinin yonetimi

21.8. Olagandisi durumlarda yardimlarin organizasyonu

22.BiRINCi BASAMAKTA KULLANILAN KAYIT SISTEMLERI

22.1. Birinci basamakta kullanilan saglik kayitlar1 ve formlar: AHBS, TSM, HSM,
KETEM e-kayitlar

22.2. Elektronik saglik kayitlar

22.3. Kayitlar ve etik

22.4. Halk sagligi hemsireliginde kullanilan siniflandirma sistemleri (OMAHA, NANDA,
NIC, NOC)
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23. NUFUS VE SAGLIK

23.1. Niifus yapisi, biiyiikligl, yogunlugu
23.2. Demografi, demografik doniisiim siireci
23.3. Diinyada demografik doniisiim ve niifus politikalari
23.4. Tiirkiye’nin demografik doniisiimii ve niifus politikalar
23.5. Tiirkiye niifus ve saglik aragtirmalari
23.6. Niifus yapisi ve politikalarin sagliga olan etkileri
24. TOPLUMUN GUCLENDIRILMESI
24.1. Gii¢ kavrami
24.2. Birey ve ailenin gii¢clendirilmesi
24.3. Toplumun gii¢ kaynaklari
24.4. Oz bakim giiciiniin gelistirilmesi
24.5. Oz sorumlulugun gelistirilmesi
24.6. Toplumun giiclenmesinde halk sagligi hemsiresinin gorevleri

25. a. UREME SAGLIGI

25.b. 15-49 YAS KADIN SAGLIGI/UREME SAGLIGI VE SORUNLARINDA HALK

SAGLIGI HEMSIRESINIiN ROL VE FONKSiYONLARI

25.1. Kadin saghiginin etkileyen faktorler

25.2. Diinyada ve lilkemizde kadin saglig1 ve sorunlari

25.3. Diinyada ve lilkemizde iireme saglig1 sorunlari

25.4. Ureme sagligi tanimi, kapsami

25.5. Ureme saghgi ile ilgili yasal mevzuatlar toplantilar, sozlesmeler

25.6. Ureme sagliginda danismanlik,

25.7. Ureme sagligma erkek katilimi

25.8. CYBH/enfeksiyonlar epidemiyolojisi, korunma ve DSO sendrom yaklagimi

25.9. Ureme sagligi hizmetlerinin verilmesinde halk saglig1 hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

25.10. Giivenli annelik-danismanlik/kogluk

25.11. Cinsel saglik

25.12. Giivenli diisiik

25.13. Aile planlamasi ve yenilikler

26. MADDE BAGIMLILIGI

26.1. Madde bagimliliginin tanimi, tarihgesi

26.2. Madde bagimliliginin nedenleri

26.3. Madde bagimliliginin cesitleri

26.4. Titiin tipi bagimhilik

26.5. Diinyada ve Tiirkiye’de tiitiin bagimliligi-prevalansi

26.6. Diinyada ve Tiirkiye’de tiitiin kontrolii politikalar1 ve uygulamalari
26.7. Madde bagimliliginda halk sagligi hemsireligi yaklagimi

27.ULKEMIZDE SOSYAL HiZMETLER

27.1. Sosyal hizmet ve halk saglig:

27.2. Sosyal hizmetlerin tanimi

27.3. Sosyal hizmetlerin amagclar1 ve etkinlik alanlar
27.4. Diinyada sosyal hizmet ve yardim uygulamalari
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27.5. Tirkiye’de sosyal hizmet ve yardim uygulamalari

27.6. Tirkiye’de sosyal yardimlar ve sosyal hizmetler alanindaki yasal ve kurumsal
yapinin incelenmesi

27.7. Sosyal hizmet sunan kurumlar ve faaliyetleri

28.a. TOPLUM BESLENMESI VE HALK SAGLIGI HEMSIRELIGI

28.b. TOPLUMDA BESLENME SORUNLARI OBEZITE VE HALK SAGLIGI
HEMSIRESININ ROL VE FONKSIYONLARI

28.1. Toplum beslenmesine genel bakis

28.2. Toplum sagliginin korunmasinda beslenmenin 6nemi

28.3. Beslenmeye bagli saglik sorunlari

28.4. Obezite

28.5. Gebelikte beslenme

28.6. Bebek beslenmesi ve anne siiti

28.7. Ek besine gecis

28.8. Okul ¢ocuklarinda beslenme

28.9. Ergenlikte beslenme

28.10. Kronik hastaliklarda beslenme

28.11. Gida giivenligi ve politikalar

28.12. Toplumda beslenme sorunlarinin 6nlenmesinde halk sagligi hemsiresinin rol ve
sorumluluklari

28.13. Besin epidemiyolojisi

28.14. Bireyler ve toplumlarin besin durumlarini degerlendirme

28.15. Ekolojik ve bireysel seviyedeki girisimler i¢in halk saglig1 besin stratejileri

28.16. Besin se¢imi ve zehirlenmeler

28.17. Asir1 beslenmenin halk sagligi yonii

28.18. Hastaliklar1 6nlemeye yonelik beslenmede halk sagligi hemsireligi girisimleri

28.19. Beslenme yetersizliginin halk sagligi yonii
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2. CALISMA GRUBU: Halk Sagh@g Hemsiresinin Birinci Basamak Saghk

Hizmetlerindeki Yerinin Gelistirilmesi i¢in Stratejilerin Belirlenmesi

CALISMA SORULARI

a) Lisans programinda yer alan halk saghgi hemsireligi dersinin 6grenme ciktilar ile
Tiirkiye Halk Saghgi Kurumu’nun birinci basamak saghk kurumlarinda c¢ahsan
hemsirelerden beklenen gorev tamimlari ortiisiiyor mu? Bu kapsamda 6grenme

ciktilarindan revize edilmesi gerekenler hangileridir?

Bu kapsamda halk sagligi hemsireligi dersinin 6grenme ¢iktilar1 yalnizca 25/05/2010
tarihli ve 27591 sayili Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi’nde belirtilen Aile Sagligi
Elemaninin Gorev Yetki ve Sorumluluklart kapsaminda degerlendirilmis olup Ortiismedigine
karar verildi. Ortiisen maddeler Ek-1’de sar1 alanlarla isaretlenmistir. Yonetmelikte Aile

saglig1 elemant olarak tanimlanan hemsirenin gorevleri;

o Vital fonksiyonlar1 6lgmek ve kaydetmek,
e Hekim denetiminde ilaglar1 vermek,
e Yara bakim hizmetlerini yiirtitmek,

e Tibbi malzemeleri hazir bulundurmak, gibi bazi islevleri sinirli olarak yer almistir.

Asagida Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi’nde belirtilen Aile Saghgi Elemaninin

Gorev Yetki ve Sorumluluklari, 6grenme ciktilarinda yer almamaktadir:

e Poliklinik hizmetlerinde ¢alismak,
e Laboratuvar hizmetlerinde ¢alismak,
e Aile hekiminin yardimcisi olmasi,
e Tibbi sekreterin gorevlerini yapmasi,

e Verilen diger gorevleri yapmak.

25/05/2010 tarithli ve 27591 sayili Aile Hekimligi Uygulama Yonetmeligi’nde
belirtilen Aile Sagligi Elemaninin Gorev Yetki ve Sorumluluklart kapsaminda tartigilan

Madde 5-g ve Madde 5-h bendinde belirtilen diger gorevlerin icerigi acik degildir. Bu

nedenle hemsirelik lisans egitim miifredatinda bu tiir bir ¢iktinin yer almast miimkiin degildir.
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Bununla birlikte laboratuvar hizmetleri ve tibbi sekreterin gorevleri, ilgili saglik

calisaninin (laboratuvar teknisyeni, tibbi sekreter) sorumlulugundadir.

b) Lisans programi mezunlariin birinci basamak saghk kurumlarinda ¢alismalarinin

ozendirilmesi i¢in stratejiler neler olabilir?

10.

11.

12.

“Aile Sagligi Elemani1” ifadesinin yerine “Aile Sagligi Hemsiresi” ifadesinin
kullanilmasi, aile sagligi hemsiresinin gorev ve yetkilerinin lisans 6grenme ¢iktilar
(Ek-1) ile paralel olmast,

Aile saglig1 hemsiresinin s6zlesmesi yenilenirken s6z hakki taninmasi,

Aile sagligi hemsiresinin aldigi ticretler yetersiz olup ticretlerinin iyilestirilmesi,
Birinci basamakta gorev alacak aile sagligi hemsirelerinin sézlesmeli degil, kadrolu
caligmasi,

Aile sagligi hemsirelerinin amirinin, miidiriiniin toplum sagligt merkezinde ¢aligan
lisansiistii egitim almis halk sagligi hemsiresi olmasi

ASM’de calisan hemsirelerin dogumdan 6liime kadar sagligi koruyucu ve gelistirici
hizmetlerde yer almasi; hemsirenin gorevi disinda olan poliklinik, sekreterlik ve
laboratuvar iglerinde yer almamasi,

Birinci basamakta istihdam edilebilmeleri i¢in lisans mezunu hemsirelere kadro
verilmesi,

Halk sagligi hemsireligi alaninda lisansiistii egitim almis hemsirelerin birinci basamak
hizmetlerde hemsirelik hizmetlerinin yonetimi ve denetimini saglamak amaciyla
Tiirkiye Halk Saglhig Kurumu, Halk Saghgi Midirligi ve Toplum Saghig:
Merkezleri’nde istihndam edilmesi /kadro verilmesi,

Birinci basamaktaki hemsirelik hizmetlerinin belgelenmesi ve degerlendirmesi igin
bilgi sisteminin olusturulmasi,

ASM’de caligsan hemsireler ile TSM’de calisan hemsirelerin {icretlerindeki esitsizligin
giderilmesi, 6zliik haklarinin iyilestirilmesi, korunmasi,

Birinci basamak saglik hizmetlerinde calisan hemsirelerin; hizmet i¢i egitimler,
bilimsel toplantilar ve lisansiistii egitime katiliminin desteklenmesi,

Saglik Bakanligi, akademisyenler ve sahada calisan klinisyenlerin birlikte karar
vererek halk sagligi hemsiresinin gorev tanmiminin net bir sekilde agiklanmasi

onerilmektedir.
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c) Uzmanhik alanlarina gore istihdamin yapilabilmesi i¢cin hangi stratejiler izlenmelidir?

1. 19 Nisan 2011 Hemsirelik Yonetmeliginde Degisiklik Yapilmasina Dair
Yonetmelik’te belirtildigi iizere, Halk Sagligi Hemsireligi kapsaminda tanimlanan
“evde bakim hemsiresi, igyeri hemsiresi, okul hemsiresi, toplum ruh saglig1 hemsiresi
vb.gibi” hemsirelik alanlar1 i¢in kadrolar olusturulmasi;istindamda halk sagligi

hemgireligi alaninda lisansiistii egitim almig olanlara dncelik verilmesi,
2. Mevzuatin tekrar gbzden gegirilerek kadrolarin 6zliikk haklarinin verilmesi,
3. Birinci basamakta hemsgire isgiicli planlamasinin yapilmasi,

4. Belirtilen stratejilerin hayata gecirilebilmesi i¢in Saglik Bakanlig1 ve Universitelerin
isbirligi ile yiiriitiilecegi hizmet projelerinin yapilmasi ve sonuglariin iilke genelinde

paylagilmasi Snerilir.

d) Halk saghg hemsireligi 6zel ¢calisma alanlarinda hangi sertifika programlarinin

diizenlenmesine gereksinim duyulmaktadir?

Halk sagligi hemsireligine 6zel ¢alisma alanlarindan Aile Sagligi Merkezi ve Toplum
Sagligt Merkezi hemsiresi igin “genel sertifika programlar’” gereksiz oldugu
distiniilmektedir. Ancak Toplum Saghgi Merkezlerinde calisan hemsireler i¢in yeni
tanimlanan alanlara yonelik (T tipi evde saglik hizmetleri biriminde gorev alacak hemsireler
gibi) sertifika programlar1 uygulanabilir. Bunlarin disindaki gorevler i¢in hizmet i¢i egitimler
ve uyum egitimleri uygulanabilir. Lisans mezunlarinin egitimleri ilgili alandaki gereksinimleri

karsilayabilir.

Aile Sagligi Merkezlerinde ¢alisan farkli meslek gruplarmin “Aile Sagligi Eleman1”

olarak tanimlanmas1 hemsirelerin sertifikasyon programlarinda sorunlar yaratmaktadir.

Hemgsirelik lisans programlarinda egitim yontemi farkliliklart var. Halk saglig
hemsireligi dersinde 6zel alanlara yonelik verilen igerigin ders saatleri smirli diizeydedir.
Dolayis1 ile bu alanlara yonelik smirli siirede verilen egitim igerikleri ile egitim alan
lisansiyerlerin Evde Bakim Hemsiresi, Ana Cocuk Sagligive Aile Planlamasi Merkezi
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Hemsiresi, Toplum Ruh Sagligi Merkezi Hemsiresi, Is Sagligi Hemsiresi, Okul
Sagligi Hemsiresi, Ceza ve Tutukevi Hemsiresi olarak bu 6zel alanlarda istenen yetkinlikte
caligmalart miimkiin degildir. Hemsirelik YoOnetmeligi’'nde tanimlanan halk saghig
hemsireligine 6zel ¢alisma alanlarinda (Evde Bakim Hemsiresi, Ana Cocuk Sagligi ve Aile
Planlamas1 Merkezi Hemsiresi, Toplum Ruh Saghig1 Merkezi Hemsiresi, Is Saglig1 Hemsiresi,
Okul Sagligi Hemsiresi, Ceza ve Tutukevi Hemsiresi) c¢alisacak hemsirelerin yetkinlik
kazanabilmeleri i¢in lisansiistli programlara katilimlar1 desteklenmelidir. Lisansiistii
programlarin hazirliklar1 tamamlanincaya kadar bu 6zel alanlarda hemsirelerin mesleki

yetkinlikleri i¢in sertifika programlari diizenlenebilir.
Coziim onerileri:

e Lisans egitimi almis ancak Evde Bakim Hemsiresi, Ana Cocuk Sagligive Aile
Planlamas1 Merkezi Hemsiresi, Toplum Ruh  Saglhigi Merkezi  Hemsiresi,
Is Sagligi Hemsiresi, Okul Sagligi Hemsiresi, Ceza ve Tutukevi Hemsiresi olarak 6zel
alanlarda ¢alisacak olan hemsireler, ilgili konu alanlarinda sertifika programindan
gecirilmelidir.

e Birinci basamakta calisacak hemsirelerin sertifikasyonu konusunda Saglik
Bakanhigi/Halk Saghg  Kurumu, Universitelerin  Halk Saghgi Hemsireligi
Akademisyenleri ile Halk Sagligi Hemsireligi Dernegi isbirligi icinde ¢alismalidir.

Yukarida tanimlanan halk sagligi hemsireligi alanma 06zel sertifika programlarmna {ilke

ihtiyaclari dahilinde yenileri eklenebilir.

e) Birinci basamak saghk kurumlarinda ¢alisan hemsirelerin o6zliik haklar: ile ilgili

sorunlari ve ¢oziim onerileri nelerdir?
Sorunlar:

- Aile Sagligi Merkezlerinde gorev yapan hemsirelerin, s6zlesmeli statiide calismasi nedeniyle

is glivencelerinin olmamasi,
-Nobet, tlicretler, izin kullanma, is yiikii konusunda sorunlarin bulunmasi,

-Aile Sagligi Merkezinde calisan hemsireler, Toplum Sagligi Merkezine gore daha ¢ok sorun

yagsadiklarini belirtmektedirler.
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-TSM’de c¢alisan hemsirelerin 6zliik haklari, haklarini arama konusunda farkindaliklar1 ve

bilgileri yetersizdir.

-Birinci basamakta c¢alisan hemsirelerin hizmet i¢i egitimler disinda bilimsel ve mesleki

toplantilara katilimlarinda izin alma konusunda sorunlarinin olmasi,

-ASM’de gorev yapan hemsirelerin yaptigi islemlerin diisiik iicretlendirilmesi, yapilan

uygulamalarin performans olarak hekime yansitilmasi.
Coziim onerileri:

-Birinci basamakta c¢alisan hemsirelerin 6zlilk haklar1 konusunda farkindaliklart ve

bilgilendirilmeleri saglanmalidir.

-Ozliik haklari ile ilgili sorunlarinin ¢dziimlenebilmesi i¢in birinci basamak kurumlarda gorev
yapan hemsirelerin mesleki orgiitlenmeleri giiclendirilmeli ve katilimlar1 saglanmalidir. lgili

meslek orgiitleri hemsirelerin 6zliik haklarint savunucu faaliyetler yapmalidir.

-Ozliik haklar1 konusunda ulusal ve uluslararas1 mevzuatlar incelenmelidir ve 6zliik haklarmin

gelistirilmesine yonelik kanit temelli 6neriler sunulmalidir.

-Hemgirelerin bilimsel ve mesleki toplantilara katilimlar1 kurumsal diizeyde desteklenmeli,

performans puani olarak {icretlerine yansitilmalidir.

f) Birinci basamak saghk kurumlarinda calisan hemsirelerin gorev, yetki ve

sorumluluklar ile ilgili sorunlar ve ¢oziim onerileri nelerdir?

Sorunlar:

e Hemsirelik Kanununda tanimlanan “hemsire”, Hemsirelik Y6netmeliginde tanimlanan
“Halk Sagligi Hemsireligi” gorev, yetki ve sorumluluklar1 Saglik Bakanligi’nin ilgili
yonetmelikleri ve istihdam politikas1 ile uyumlu degildir. Baz1 6rnekler;

o Is saghg hemsiresinin gorev, yetki ve sorumluluklari Hemsirelik
Yonetmeligi’'nde agikg¢a tanimlanmigken 6331 Sayili Kanun ile is saghigi

hemsireligi tanimi1 mevzuattan ¢ikarilmistir.
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o Hemsirelik Kanunu’nda “hemsire” acik¢a tamimlanmus olmakla birlikte,
Bakanlik mevzuatinda ve uygulamada da hemsireler hala “yardimci saglik
personeli” ya da “diger personel” ad1 altinda tanimlanmaktadir.

o Hemsirelik Yonetmeliginde “Evde bakim hemsireligi” acik¢a tanimlanmis
olmakla birlikte Saglik Bakanligi ve Bagli Kuruluslar1 Tarafindan Evde Saglik
Hizmetlerinin Sunulmasina Dair Yonetmelik’te hemsirelik tanimlanmamustir,
yardimci saglik personeli ifadesi kullanilmaktadir..

e TSM’lerde yiriitilen hemsirelik hizmetlerinin yoOnetimine iligkin  sorunlar
bulunmaktadir.

e TSM’ye bagli birimlerin aralarinda iletisim ve isbirligi yetersizdir.

e Toplum Ruh Sagligi Merkezleri Hakkinda Yonerge'nin Personel Gorevlendirilmesi,
Asgari Personel Standardi, Gorev Tanmmlart ve Sorumluluklar (Ugiincii Boliim)
kisminda Madde 10 (1-a)’ya gore hemsire, sosyal calismaci ve psikolog gibi farkli
meslek gruplarina ayni sorumluluklarin olmasi goérev yetki ve sorumluluklarinda

karmasa yaratmaktadir.

Coziim onerileri:

-Lise, lisans ve lisansiistii egitim diizeyinde olan hemsirelerin mevzuatlardaki gorev tanimlari,

yetki ve sorumluluklari gézden gegirilip giincellenmelidir.

-TSM’ lerde en az yiiksek lisans diizeyinde yetigmis bir “halk sagligi hemsiresi” istihdam
edilmelidir. Bu konuda birinci basamakta c¢alisan hemsirelere lisansiistii egitim firsatlar
yaratilmalidir, kurumsal diizeyde (6rnegin, tezli ya da tezsiz lisansiistii programlara

katilimlar1) desteklenmelidir.

-Halk saglig1 hemsireligine 6zel alanlara yonelik sorunlar1 belirlemek ve ¢oziim onerileri
gelistirmek icin Tiirkiye Halk Sagligi Kurumu ve Halk Sagligi Hemsireligi Dernegi’nin

isbirligi ile yiiriitiilen arastirma projeleri gelistirilmelidir.

Ek-1: lll.Halk Saghg Hemsireligi Calistayr Sonuglarma Gére; Erciyes Universitesi Saglik
Bilimleri Fakiiltesi Hemsgirelik Boliimii’niin hemsirelik egitimi veren okullardan toparladig:

ogrenme ciktilar
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EK-1

CALISMA LiSTESINE ALINAN UNIiVERSITELERIN OGRENME CIKTILARI

OGRENME CIKTILAR

Halk Saglgi ve Hemsirelik Biliminin temel kavram ve kuramlarini kavramasi

Halk saghgi hemsireliginin tarihsel sirec icindeki gelisimini bilmesi.

Birey, aile ve topluma, koruyucu, iyilestirici ve gelistirici saglik bakimi vererek 6nemli saglik sorunlari igin
risk gruplarini taniyabilme, saglik sorunlarini gozmek igin toplumun katilimi ile sistematik bir yaklagim
olan hemsirelik stirecini kullanabilme

Bulundugu bolgedeki toplumu taniyarak, degisen saglk bakim gereksinimlerini fark edebilme ve
oncelikli saglik sorunlarini belirleyebilme

Birey, aile ve toplum gruplarinin saglik gereksinimlerini karsilamada saglik disiplinleri, meslektaslari ve
toplum liderleri ile ishirligi yapabilme.

Halk sagligi hemsireliginin temel felsefesini, gorev, yetki ve sorumluluklarini ve ¢alisma alanlarini bilme

Toplumsal sorumluluk bilinci ile saghk ekibi ve diger disiplinlerle isbirligi icinde arastirma, proje ve
etkinliklerde yer alabilme

Koruyucu, tedavi ve rehabilitasyon hizmeti veren kurumlarda halk sagligi hemsiresi olarak hizmet
sunabilme.

Birey, aile ve toplum diizeyinde sagligin kazandirilmasi, korunmasi ve gelistiriimesinde hemsirelik
bakiminin 6nemini kavrayabilme,

10.

Galistigr alani belli basli 6zellikleriyle(fiziksel biyolojik, sosyal ve ekonomik gevre) tanima ve olumlu hale
getirebilme.

11.

Ev, isyeri, okul ve toplumun yasadigi cevrenin saglik ve glivenlik agisindan degerlendirebilme.

12.

Ana ve ¢ocuk saghg, okul saghgi, is saghgi ve toplum ruh sagligi ve evde bakim hizmetleri gibi segilmis
uygulamalari bilmesi

13.

Aile Saghgi Hemsireligi Stirecini kullanarak amaca uygun ev ziyaretleri planlamayi ve gergeklestirmeyi
bilir.

14,

Saglik politikalari, saglik mevzuati ve yonetim sirecini hemsirelik hizmetlerinde nasil kullanacagini,
gorev, yetki ve sorumluluklarini bilmesi

15.

Halk saghgi hizmeti sunan ulusal ve uluslararasi kurum ve kuruluslari bilmesi

16.

Halk saghginda 6zel bir 6nemi olan ev ziyaretlerini planlayip diizenli bir sekilde yapabilmesi

17.

Evde hemsirelik bakimi vermek (zere plan yapabilme ve yiritebilme

18.

Aile Sagligi Hemsireligi Strecini kullanarak amaca uygun ev ziyaretleri planlamayi ve gerceklestirmeyi
bilir.

19.

Toplumun sagligini koruma ve gelistirmeye yénelik egitim programlari diizenler

20.

Cahstigi alan ile ilgili kayitlari tutar ve istatistiksel degerlendirmeyi yapar

21.

Afet 6ncesi engelleme, afete hazirlik, afet sonrasi, iyilestirme ¢alismalari yapacagini bilir

22.

Evde hemsirelik bakimi vermek tizere plan yapabilme ve yiritebilme (yara bakimi ile sinirlanmis)

23.

Hastane disi kurumlarda verilen saglik bakimi hizmetlerine katilabilme

24,

Sunulan saglik hizmetlerine bireylerin, ailelerin ve toplumun aktif katimini saglayabilme

25.

Bakim verirken ekip ¢alismasinin 6nemini anlayabilme

26.

Calistigr alan ile ilgili kayitlar: tutabilme ve istatistiksel degerlendirmeyi yapabilme

27.

Yash saghgini degerlendirir ve yaslilarin saghgini koruma ve gelistirme icin gerekli dnlemleri agiklar, yash
bakim sistemlerinin isleyisini 6zetler.

28.

Saglikli ve hasta bireyin yapisini, fizyolojik fonksiyonlarini agiklar, sagliktan sapma durumlarini tanimlar,
uygun hemsirelik girisimlerini planlar.

29.

Halk saghig ile ilgili bilimsel ve teknolojik gelismeleri takip eder. (Sinirh)

30.

Yasam boyu 6grenme, sorun ¢ozme ve elestirel diisinme becerilerini kullanir

31.

Mesleki gelisiminin yani sira, ilgi yetenekleri dogrultusunda bilimsel, sosyal, kiiltiirel ve sanatsal
alanlarda 6grenme gereksinimlerini belirleyerek kendini stirekli gelistirebilmesi

32.

Saglikh ve hasta bireyin saglik bakim ihtiyaclarini karsilamada kanita dayali uygulamalardan yararlanma
yollarini bilir.
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CALISMA GRUPLARI KATILIMCI LiSTESI

1. CALISMA GRUBU ‘
Lisans Egitiminde Halk Sagligi Hemsireligi Dersi I¢in Cekirdek Miifredat
Gelistirilmesi

Moderatorler: Prof. Dr. Sebahat GOZUM

Prof. Dr. Semra ERDOGAN

! |ADISOYADI | KURUMU UNVANI
. Pamukkale Universitesi Denizli Saglik Yrd. Dog.

1| Asiye KARTAL Yiiksekokulu Dr.
2 |Ashhan OZTURK | Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ars. Gor.
3 | Ayse Nur GUREL | Calismiyor Hemsire
4 | Aysegiil OZCAN  |Nevsehir Haci Bektas Veli Universitesi Yrd[.)]r)oc;.
5 | Birsen ALTAY Ondokuz May1s Universitesi Yrd[')?"@'
g |Canan Gazi Universitesi Saglk Bilimleri Fakilltesi Ars. Gor
BIRIMOGLU az versitesi Sag eri Fakiiltes s. Gor.
7 | Duygu OZTAS Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ars. Gor.
8 |Ebru SARI Bozok Universtesi Saglik Hizmetleri MYO Ogr. Gor.
9 |Emine SARI Selguk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ars. Gor.
10 |Emine Umit SEVIG |Erciyes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Prof. Dr.
11 |Fatma AVSAR Gazi Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ars. Gor.
12 |Fatma Betiil OZ Mersin Universitesi Ars. Gor.
13 |Filiz NERGizZ ODTU Kurum Hemsiresi Hemsire
14 | Funda TUNCER Nuh Naci Yazgan Universitesi Ars. Gor.
15 Gizem Tugge Ankara Universitesi Ibni Sina Hastanesi Hemsire

TUNC
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Gilbahar Pamukkale Universitesi Denizli Saglik Yrd. Dog.
16 |KORKMAZ Yiiksekokul Dr
ASLAN tiksekokulu :
. s e . Yrd. Dog.
17 |Gililcan KAR Karabiik Universitesi Saglik Yiiksekokulu Dr
18 |Hacer GOK UGUR |Ordu Universitesi Saglik Yiiksekokulu OgErGor.
19 |Hacer SUTCU Karapmar Devlet Hastanesi Hemsire
Hasibe Marmara Universitesi Saglik Bilimleri
20 | KADIOGLU Fakiiltesi Dog. Dr.
Hasret YALCINOZ g o e - . e Yrd. Dog.
21 BAYSAL Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dr.
29 | Kamer GUR Marfnare} Universitesi Saglik Bilimleri Yrd. Dog.
Fakiiltesi Dr.
23 | Kezban KARA Gazi Universitesi Hastanesi Hemsire
24 | Leyla OZKARA Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ars. Gor.
25 | Nuran GULER Curr}hurl‘yet Universitesi Saglik Bilimleri Doc. Dr.
Fakiiltesi
o |Nurcan AKGUL Cumbhuriyet Universitesi Saglik Bilimleri Ars. Gor
GUNDOGDU Fakiiltesi 3. JOr.
Oya Nuran o . s
27 EMIROGLU Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Prof. Dr.
28 |Ozlem OZDEMIR |GATA Ogr. Gor.
29 | Saime EROL Marfnarg Universitesi Saglik Bilimleri Yrd. Dog.
Fakiiltesi Dr.
30 |Seher YURT Maltepe Universitesi Hemsirelik Yiiksekokulu Yrdl:.)lr)og.
31 |Semra ERDOGAN |FloranceNighingale Hemsirelik Fakiiltesi Prof.Dr.
32 |Serpil OZDEMIR |GATA Ogr. Gor.
33 | Sevil ALBAYRAK | Kirikkale Universitesi Yrdb?"@'
P 1 T T - . e Yrd. Dog.
34 | Sonay BILGIN Atatilirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Dr
35 |Siimbiile KOKSOY |Mersin Universitesi Saglik Yiiksekokulu Ogr. Gér.
36 |Seyda OZBICAKCI Dokuz Eyliil Universitesi Saglik Hizmetleri Yrd. Dog.
MYO Dr.
37 |Tugba BILGEHAN |Ulus Devlet Hastanesi Hemsire
Not: Calisma gruplarinda katilimcr isimleri alfabetik olarak diizenlenmistir.
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2. CALISMA GRUBU:

Halk Sagligt Hemsiresinin Birinci Basamak Saglik Hizmetlerindeki Yerinin
Gelistirilmesi I¢in Stratejilerin Belirlenmesi
Moderatorler: Prof. Dr. Zuhal BAHAR
Prof. Dr. Nursen NAHCIVAN
SII\IF\(;A ADI SOYADI KURUMU UNVANI
1 |Ayfer KARAKOC Cankaya Toplum Saglig1 Merkezi Hemsiresi Hemsire
2 | Ayfer TEZEL Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Prof. Dr.
3 |Ayse CALOGLU Dokuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Ars. GOr.
- Marmara Universitesi Saglik Bilimleri
4 | Ayse ERGUN Fakiiltesi Dog. Dr.
5 |Ayse TIRAS Eskisehir Osmangazi Universitesi Hemsire
6 |Betiil ISIK Golbas1 Hasvak Devlet Hastanesi Uzm. Hems.
7 |Betiil OZEN Erciyes Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi | Ogr. Gér. Dr.
8 |Bilge KALANLAR |Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Ars. Gor. Dr.
9 |Biisra ALTINEL Selcuk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi Ars. Gor.
10 |cansu ULU Zekai Tahir Burak Kadln Dogum Egitim ve Hemsire
Arastirma Hastanesi
11 |Deniz KOCOGLU Selcuk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi | Yrd. Dog. Dr.
12 |Derya DAGDELEN |Erciyes Universitesi T1p Fakiiltesi Hemgire
13 | Dilek CINGIL Nggmett}n ErPakap Universitesi Saglik Yrd. Dog. Dr.
Bilimleri Fakiiltesi
14 | Dilek KILIC Atatiirk Universitesi Dog. Dr.
15 |Dilek YILDIRIM Bozok Universtesi Saglik Hizmetleri MYO Ogr. Gor.
16 |ELf ATES TSK Rehabilitasyon ve Bakim Merkezi Uzm. Hems.
17 |EsraYILDIZ Atatiirk Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi | Yrd. Dog.
18 |F.Ozlem OZTURK | Ankara Universitesi Saglik Bilimleri Fakiiltesi | Ogr. Gor.
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Gizem Deniz

19 BOYUKSOY Ahi Evran Universitesi Saglik Yiiksekokulu Ars. GOr.
20 |Gokee DEMIR Ahi Evran Universitesi Yrd. Dog.
Gililendam . .
21 KARADAG Gaziantep Universitesi Yrd. Dog.
22 | Giiliimser KUBILAY |Hacettepe Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Prof. Dr.
23 |Handan TERZI Kastamonu Universitesi Ars. GOr.
24 | Kader MERT Kocaeli Universitesi Yrd. Dog. Dr.
. Nevsehir Hac1 Bektas Veli Universitesi wl
25 |Kamuran OZDIL Semra ve Vefa Kiigik SYO Ogr. Gor.
Makbule TOKUR Abant Izzet Baysal Universitesi Bolu Saglik
26 | KESGIN Yiikseokulu Yrd. Dog.
27 |Nalan BOSTAN Eskisehir Osmangazi Universitesi Ars. Gor.
28 |Nihal CIL Adana Numune Egitim ve Arastirma Hastanesi | Uzm. Hems.
Nihal Gordes g - . e
29 AYDOGDU Dokuz Eyliil Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi |  Yrd. Dog.
30 |Nuriye YILDIRIM Diizce Universitesi Saglik Yiiksekokulu Yrd. Dog.
31 |Nursen NAHCIVAN |FloranceNighingale Hemsirelik Fakiiltesi Prof.Dr.
32 |Ozlem ORSAL Eskisehir Osmangazi Universitesi Dog. Dr.
33 | Pmar DURU Es"klsehlr Osmangazi Universitesi Saglik Ars. Gor.
Yiiksekokulu
Rabia
34 |HACIHASANOGLU |Erzincan Universitesi Saghk Yiiksekokulu Dog. Dr.
ASILAR
35 Rabia Saglam Erzi Universitesi Saghk Yiiksekokul Ars. GBS
AKSUT rzincan Universitesi Saglik Yiiksekokulu rs. Gor.
36 |Sebahat GOZUM Akdeniz Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Prof. Dr.
37 |Selma ONCEL Akdeniz Universitesi Hemsirelik Fakiiltesi Dog. Dr.
. Necmettin Erbakan Universitesi Meram Tip .
38 | Selma SAHIN Fakiiltesi Hastanesi Hemsire
39 |Semra KOCATAS Cun}hurl‘yet Universitesi Saglik Bilimleri Yrd. Dog. Dr.
Fakiiltesi
40 Senay SERMET Nevsehir Hac1 Bektas Veli Universitesi Ars. Gir
KAYA Semra ve Vefa Kiiciik SYO 3. oL
41 |Tuba DEMIREL Selcuk Universitesi Ars. Gor.
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42 |Tugba AYDIN Karabiik Universitesi Saglik Yiiksekokulu OgUr Z rCn}or.
43 |Tugba PALAZ Dokuz Eyliil Universitesi Saglik Hizmetleri Ogr. Gor.
MYO
44 Tugba Bozok Universitesi Saglik Yiiksekokulu Ars. Gor
UZUNCAKMAK ' '
45 | Zuhal BAHAR Kog Universitesi Prof.Dr.

Not: Calisma gruplarinda katilimci isimleri alfabetik olarak diizenlenmistir.
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CALISTAY HATIRASI
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BASINDA IV. HALK SAGLIGI HEMSIRELiGi CALISTAYI

IV. Halk Saghgi Hemsireligi Calstay!

Universitesi Saalik Bilimleri Fakiiltesi Hemsirelik B niin Halk Saalics Hemsireliai Derneai ile bi

duzeniediai "Halk Saalicit Hemsirelia o u cahistavin dordianciusa Ankara

kanimiz Prof. Dr. Secil OZKAN halk saghginin yirttilmesine ve gelistirilmesine
layacagini ve her zaman destekledigini ifade etti. Fakilte Dekanliginca Sayin
il

r/manset/21012015/halk_saglili_hemsireligi{/g

arindan dolayi Prof. Dr. Zuhal BAHAR 'z da plaket

akdiminden sonra, hemsirelik meslegine k

{
Igesit
e

3 ”E!“-,"f

Erisim: http://www.thsk.gov.tr/haberler/iv-halk-sagligi-hemsireligi-calistayi.html
Erisim Tarihi: 25/01/2015
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