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‘\Q’- 36. Oral Ila¢ Uygulamasi

MYAYDER

Tanimlar
Kullanilacak ilaglarin agiz yoluyla alinmasidir. Bu ilaglar; yutulan, emilen ve g¢ignenen ilaglar olarak

smiflandirilmaktadir.

Amag

Oral yol ile alinmas1 gereken ilaglarin giivenli ve dogru bir sekilde alinmasini saglamaktadir.
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Uygulama Basamaklar

[lacin verilecegi hasta kimligi ve ilag saati kontrol edilir

flag dolabinin yania gelinir ve ilag tepsisi masanin {izerine konur
Eller yikanarak eldiven giyilir

[lag kartlarindan oda ve yatak numarast sirasina gore ilk hastaninki alinir
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Tepsi ile hasta yanma gidildikten sonra hastanin kimligi, ismi ile hitap edilerek, isim bilekligine
bakilarak ya da hasta tabelasindan kontrol edilir

IIk kart iizerinde yazili ilacin ad1, dozu kontrol edilir

Ilag, ilag dolabindan ya da ila¢ kutusunda hastaya ayrilmis gdzden almir

Tla¢ kutusunun iizeri ve kart iyice okunarak tekrar kontrol edilir

Verilecek dozda ilag alinir ve ilag kadehinin i¢ine konur

[lag tekrar iizeri okunarak yerine kaldirilir

Kadeh tepsi i¢ine ilag kartinin iizerine konur

Ikinci kart okunur

Biitiin ilaglar hazirlanincaya kadar ayni1 sekilde devam edilir
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Ilacin yutulmasini kolaylastirmak ve aspirasyon riskini énlemek amaciyla hastaya, uygun pozisyon
verilir.

v" Eger hastaya uygulanacak ilag siispansiyon ise sise iyice ¢alkalanir. Kapag: agilir. Tlag sisesinin etiketsiz
olan kismindan, ilag sisesinin igindeki 6l¢ek ya da 6l¢iilii kaba istemdeki kadar dokiiliir. Sigenin agzi
sikica kapatilir. Sigenin disina sizan ilag artiklarinin ilacin etiketini kirletmesine izin verilmeden sisenin

agz1 silinir.

Dikkat Edilmesi Gereken Hususlar

v Bilinci kapali olan hastalara, yutkunma giicliigii olan hastalara, yutkunma refleksi olmayan
hastalara, bulanti ve kusmasi olan hastalara, agir ishali olan hastalara, kasilma ndbeti gegiren
hastalara oral yolla ilag verilmemelidir.

Ilacin yere diismesi halinde, ilag imha edilmeli ve hastaya yeni ilag verilmelidir

Doktor istemi olmadikga ilaglar hastanin yaninda birakilmamalidir

Bulasic1 hastalig1 olanlara kars1 6zel giivenlik 6nlemleri alinmalidir
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ilag verildikten sonra 30 dk i¢inde hastada meydana gelen degisiklikler kontrol edilmelidir

Kullanilan Arag¢ ve Gerecler
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Tepsi i¢inde, temiz ve kuru bir sekilde ila¢ kadehleri
Su bardagi veya emzikli bardak
I¢inde su bulunan kadehte damlalik

Ilag kartlar
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Olgiilii kasik
Gerektiginde siseyi silmek i¢in 1slak bir bez veya gazli bez
Bobrek kiivet
isin Riskleri
Hastada Olusabilecek Riskler Calisanda Olusabilecek Riskler
v" 1lacin hava yoluna kagma riski v' Hastalik bulasma riski

v' Alerji gelisme riski
v' Yanls ilag igme riski
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