P.A.Ü.TIP FAKÜLTESİ 
DÖNEM 1 
MESLEKSEL BECERi UYGULAMA KILAVUZU

Uygulamanın adı: Üretral yoldan kateter yerleştirme                        
Uygulamanın amacı: Kadında üretral yoldan kateter yerleştirme becerisinin kazandırmak.
	MALZEME: Delikli örtü, eldiven, antiseptik solüsyon, böbrek küvet, 14F Foley kateter, enjektör, flaster, idrar torbası, steril eldiven, steril gazlı tampon, lidokain jel ve steril kayganlaştırıcı, 10 cc distile su.



	DEĞERLENDİRME KRİTERLERİ:
1-Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması.
2-Basamağın doğru şekilde ve sırada uygulanması fakat basamaktan basamağa rahat geçilememesi.
3-Basamağın doğru şekilde ve sırada uygulanması, basamaktan basamağa rahat geçilmesi.



İŞLEM BASAMAKLARI:
	Basamak
No
	Basamaklar
	Gözlemler
1     2     3

	1
	Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verilmesi.
	
	
	

	2
	Hastanın sırt üstü yatar pozisyona alınıp topukların birleştirilerek dizlerin birbirinden uzaklaştırılması.
	
	
	

	3
	Steril olmayan eldivenlerin giyilmesi.
	
	
	

	4
	Vulvanın yukarıdan aşağıya doğru antiseptik solüsyonlu gazlı bezle temizlenmesi.
	
	
	

	5
	Böbrek küvetinin hastanın bacaklarının arasına yerleştirilmesi
	
	
	

	6
	Eldivenlerin çıkartılması.
	
	
	

	7
	Steril eldivenlerin giyilmesi.
	
	
	

	8
	Delikli örtünün üretra deliği görülecek şekilde yerleştirilmesi.
	
	
	

	9
	Sol el ile labia majorlerin açılması.
	
	
	

	10
	Labia minorların ve eksternal meanın antiseptik solüsyonlu gazlı bezle dezenfekte edilmesi.
	
	
	

	11
	Steril sondanın ucuna steril kayganlaştırıcının sürülmesi.
	
	
	

	12
	Sondanın son ucunun sağ elin küçük ve yüzük parmakları arasında sıkıştırılması.
	
	
	

	13
	Sondanın ucunun baş, işaret ve orta parmakla tutulması.
	
	
	

	14
	Sondanın başka hiçbir yere değmeden üretraya itilmesi.
	
	
	

	15
	Sondanın 4-7 cm kadar ilerletilmesi.
	
	
	

	16
	Gelen idrarın böbrek küvet içinde toplanması.
	
	
	

	17
	Sondanın balonunun 10 ml distile su veya serum fizyolojik ile şişirilmesi.
	
	
	

	18
	Sondanın dikkatlice esnek bir direnç hissedene kadar geri çekilmesi.
	
	
	

	19
	Sondanın son ucu tutulurken örtünün kaldırılması.
	
	
	

	20
	İdrar torbasının sondaya takılması.
	
	
	

	21
	Kateterin flasterle hastanın bacağına tespit edilmesi.
	
	
	

	22
	Hastanın kaldırılarak giyinmesinin sağlanması.
	
	
	






P.A.Ü.TIP FAKÜLTESİ 
DÖNEM 1 
MESLEKSEL BECERi UYGULAMA KILAVUZU

Uygulamanın adı: Üretral yoldan kateter yerleştirme                        
Uygulamanın amacı: Erkekte üretral yoldan kateter yerleştirme becerisinin kazandırılması.

	MALZEME: Delikli örtü, eldiven, antiseptik solüsyon, böbrek küvet, 14F Foley kateter, enjektör, flaster, idrar torbası, steril eldiven, steril gazlı tampon, lidokain jel ve steril kayganlaştırıcı, 10 cc distile su.



	DEĞERLENDİRME KRİTERLERİ:
1-Basamağın yanlış uygulanması veya atlanması.
2-Basamağın doğru şekilde ve sırada uygulanması fakat basamaktan basamağa rahat geçilememesi.
3-Basamağın doğru şekilde ve sırada uygulanması, basamaktan basamağa rahat geçilmesi.



İŞLEM BASAMAKLARI:
	Basamak
No
	Basamaklar
	Gözlemler
1     2     3

	1
	Hastaya yapılacak işlem hakkında bilgi verilmesi.
	
	
	

	2
	Hastanın sırt üstü yatar pozisyona alınması.
	
	
	

	3
	Steril olmayan eldivenlerin giyilmesi.
	
	
	

	4
	Dış genital organların antiseptik solüsyonlu gazlı bezle temizlenmesi.
	
	
	

	5
	Böbrek küvetinin hastanın bacaklarının arasına yerleştirilmesi.
	
	
	

	6
	Eldivenlerin çıkartılması.
	
	
	

	7
	Steril eldivenlerin giyilmesi.
	
	
	

	8
	Delikli örtünün üretra deliği görülecek şekilde yerleştirilmesi.
	
	
	

	9
	Penisin sol el ile tutulması (solaklar için sağ el).
	
	
	

	10
	Sağ el ile glans penis ve eksternal meatusun yeniden antiseptik solüsyonla temizlenmesi.
	
	
	

	11
	Penis sol el ile tutulurken lidokain jel’in sağ el ile üretra içine verilmesi.
	
	
	

	12
	Steril sondanın ucuna steril kayganlaştırıcının sürülmesi.
	
	
	

	13
	Sondanın son ucunun sağ elin küçük ve yüzük parmakları arasında sıkıştırılması.
	
	
	

	14
	Sondanın ucunun baş, işaret ve orta parmakla tutulması.
	
	
	

	15
	Penisin sol el ile kavranıp yukarı doğru çekilmesi.
	
	
	

	16
	Sondanın başka hiçbir yere değmeden üretraya itilmesi.
	
	
	

	17
	Sondanın çatallı kısmına gelene kadar sondanın ilerletilmesi.
	
	
	

	18
	Gelen idrarın böbrek küvet içine toplanması.
	
	
	

	19
	Sondanın balonunun 10 ml distile su veya serum fizyolojik ile şişirilmesi.
	
	
	

	20
	Sondanın dikkatlice esnek bir direnç hissedene kadar geri çekilmesi.
	
	
	

	21
	Sondanın son ucu  tutulurken örtünün kaldırılması.
	
	
	

	22
	İdrar torbasının sondaya takılması.
	
	
	

	23
	Kateterin flasterle hastanın bacağına tespit edilmesi.
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	Hastanın kaldırılarak giyinmesinin sağlanması.
	
	
	








