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JINEKOLOJIK ACILLER ve HEMSIRELIK YAKLASIMI

M. Aybiike BERBER!
Nevin HOTUN SAHIN?

GIRIS

Kadin sagligi, kadinin i¢inde bulundugu yasam donemine gore etkilenmekte-
dir. Kadinlar, yasamlarinin 6nemli bir boliimiinii dogurganlik ¢ag: olarak adlan-
dirillan 15-49 yas doneminde gegirmektedir. Bu donemde en sik karsilagilan ve

acile servise bagvurmaya neden olan jinekolojik problemlerin basinda pelvik agr1
ve kanama gelmektedir.

Dogurganlik ¢aginda kargsilasilan jinekolojik sorunlar tedavi edilmediginde,
teshis ve tedavisinde gecikme yasandiginda tireme saglig1 ve kapasitesinin olum-
suz yonde etkilendigi bilinmektedir. Bu nedenle 6zellikle acil servise basvuran
jinekolojik hastalar dikkatle degerlendirilerek jinekolojik problem belirlenmeli ve
uygun miidahalede bulunulmalidir. Miimkiin olan en kisa siirede sorunun tedavi
edilmesi, gerekli 6nlemlerin alinmasi ve uygun hemsirelik bakiminin saglanmasi
mortalite ve morbidite oranlarini azaltirken kadinlarin yagam kalitesinin arttiril-
masina onemli katk: saglayacaktir (Aktas, Sahin & Goneng, 2012).

Tim bunlardan yola ¢ikarak bu calismada, jinekolojik aciller ve hemsirelik
yaklasimini gézden gegirmek amaglanmistir. Bu kapsamda, ektopik gebelik, pel-
vik inflamatuvar hastalik, adneksiyal torsiyon, anormal uterin kanamalari disme-
nore ve toksik sok sendromu ile uygun hemsirelik yaklagimlar: ele alinmigtir.

EKTOPIK GEBELIK

Ektopik gebelik, gestasyonel kesenin uterin kavite disinda bir bolgeye loka-
lize olmasiyla karakterize olan ve hayat: tehdit eden 6nemli jinekolojik acil bir
tablodur (Ozel ve ark., 2016). Ektopik gebeligin insidansini belirlemek oldukga
zordur. Clinkii kurumlar ve tilkeler arasinda teshis olanaklar1 oldukea farklilik
gostermektedir. Giiniimiizde PID, sezaryen dogum oranlarindaki artis ve yardim-
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Gtincel Jinekoloji Hemsgireligi

HEMSIRELIK YAKLASIMI

Toksik sok sendromunda hemsirelik yaklasimi destekleyici nitelikte olup
komplikasyonlar1 6nlemeye ve kontrol altina almaya odaklanur.

Enfeksiyon odag: belirlenip tampon derhal ¢ikarilmalidir.

Toksik sok sendromu morbidite ve mortalite neden ile hemsirelerin yakindan
takip ve bakim sagladig1 yogunbakim iinitelerinde tedavi edilmektedir.
Hekim istemine gore hizla IV infizyona baslanilmalidir.

Hasta hipovolemi yoniinden degerlendirilmelidir.

Vazodilataston ve kapiller gegirgenlikteki artis nedeniyle doku perfiizyonu ya-
kindan degerlendirilmelidir.

Renal fonksiyonlar takip edilmelidir.

Serebral perfiizyon ve faaliyetler yakindan izlenmelidir.

Hastaya psikolojik destek saglanmali ve anksiyetesi giderilmelidir (Mitchell
ve ark., 2015).

SONUC VE ONERILER

Jinekolojik nedenlerle acil servise bagvuran hastalara hizli ve dogru tani ko-

nulmasi morbidite ve mortalite oranlarini azaltmak acisindan olduk¢a 6nemlidir.

Hemygireler hastadan detayli anamnez alarak ve kapsamli fiziksel muayene yapa-

rak dogru taniya ulasmaya yardimci olmalidir. Hastaya uygulanacak girisimler-

de fiziksel ve psikolojik destek saglamali, tedavi siirecine katilmali ve hastalar:

yakindan takip ederek olas1 komplikasyonlarin erken dénemde fark edilmesine

yardimci olmalidir. Ayrica hemsireligin egitici ve danigmanlik roliinii yerine geti-

rerek hastalarin yasam kalitelerinin ytikseltilmesinde aktif rol almalidir.
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