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GIRIS

Saglik profesyonellerinin temel rolleri arasinda sagligin gelistirilmesi, saglik prob-
lemlerinin izlenmesi ve sagligin yeniden diizenlenmesi yer alir. Saghk oykisd,
saglk problemlerinin tanimlandigi ve fiziksel saghk durum degerlendirmesine
zemin hazirlayan énemli bir stirectir. Bunun yaninda saghk oykisu hastalik baki-
minin temelidir ve acil olarak gelisebilecek durumlarin tanimlanmasinda oldukga
onemlidir. Sagligin degerlendirilmesi siirecinde, bireyin saglik gereksinimlerinin
belirlenmesi ve saglik durumu hakkinda bir karar almak icin saghk oykisu almak
oldukga 6nemlidir. Saglk profesyonelleri bu siirecte bireyin yasam sekline ve
saglhk durumuna iliskin glgli ve sinirli yonleri 6grenebilmek icin saghk dykiistine
gereksinim duyarlar. Saghk oyklstinden alinan veriler hastada gelisebilecek sag-
lik problemlerinin incelenmesine ipucu saglar. Saglik profesyonellerinin kapsamh
saghk 6yklsu almasi, bireyin bastan ayaga fiziksel degerlendirilmesini yapmayi
ve subjektif olarak verilerin toplanmasini icerir.

Saglk oykisi bireyin durumuna iliskin subjektif verileri toplamak amaciyla bi-
rey ile karsilikli goriismeyi kapsar. Hastanin dykiisiind 6grenmek igin giinlik ya-
samda da kullandigimiz bir ¢ok kisilerarasi iletisim becerilerini kullaniriz ancak
bu beceriler 6nemli farkhliklari icerir. Sosyal iletisimde kendi ihtiyaclarimizi ve
ilgilerimizi 6zgirce ifade edebilmeniz mimkiinken, saglk profesyoneli-hasta go-
rismesinde birincil amag hastanin saglik diizeyini en Ust diizeye ¢cikarmaktir. En
temel dizeyde, bir hasta ile gorismenin amaci su ¢ 6nemli 6geyi icermelidir:
“gliven verici ve destekleyici bir iliski olusturmak, hastadan bilgi almak ve has-
taya bilgi sunmak”. Hastalarla etkili iletisim kurmak saglik bakiminin en énemli
degerlerinden birisidir. Kurulan iletisimde gliveni ve saygiyi olusturmak hastanin
oykisiniin tam ve eksiksiz alinabilmesine olanak tanir. Hastalar ancak etkili ileti-
sim kurduklarinda kendilerini daha rahat hissederler ve kendileri icin Gnemli olan
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meslegi, sosyal iliskileri ve siddet durumu sorgulanir. Gebeye, aile liyeleri veya
esi oyki alinirken eslik edebilir. Saghk profesyoneli aile yakinlari ve esiyle gliven
iliskisi kurabilir ancak gebenin buna izin vermesi gereklidir.

Yetiskin Hastalar

Yash hastalardan oyka alirken birincil farkhlik onlarin fonksiyonel durumlarina
ve yasa bagl gelisebilecek durumlara iliskin sorulari sormaktir. Cocukluk done-
mindeki asilanma durumu veya aileden genetik gecis yapabilecek hastaliklari
sormak gereksiz olabilir. Ozellikle yasli hastalardan éyki alirken hastalarda yasa
bagli gelisen gorme ve duyma kayiplarini géz éniinde bulundurmak gereklidir.
Bu hastalarin artan hastalik sikligina bagl olarak daha fazla éykileri olabilir. Yash
hastalarin uzun saglik 6ykusiine sahip olmalari, birden fazla hastaliga, ¢ok fazla
ilaca, semptomlara sahip olmalari nedeniyle saglik profesyonelinin daha fazla za-
mana ihtiyaci vardir.

SONUC

Saglik bakiminin ilk ve en énemli adimi saghk 6yklst almadir. Bu siire¢ dogru
yonetildiginde, dogru veri toplandiginda dogru klinik karara varilacak ve birey
gereksinim duydugu saglik bakimini alacaktr.
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