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1. AMAC: Bu talimatin amaci, Aile Hekimligi Poliklinigi EKG aletinin kullaniimasi ve bakimi
icin bir sistem olusturmaktir.
2. KAPSAM: Talimat ilgili cihazi kullanimi ve bakimindan sorumlu olan calisanlari kapsar.
3. KISALTMALAR: - EKG: Elektrokardiyografi
- HBYS: Hastane Bilgi Y6netim Sistemi
4. TANIMLAR: -
5. SORUMLULAR: - Aile Hekimligi Poliklinigi Hemsiresi
- Saglik isleri Mudir Yardimeisi
6.FAALIYET AKISI:
6.1. EKG cekimi icin basvurular EKG isleminin resmi girisi HBYS (zerinden bolim hekimi
tarafindan yapilarak onaylanir.
6.2. Erkek hastalarda gerekiyorsa bdlge temizliginin yapilmasi saglanir. EKG’ si cekilecek hasta
muayene masasina sirt tstu yatirihr.
6.3. Ayak bilekleri, kol bilekleri ve gogls bolgesi acik kalacak sekilde hasta hazirlanir ve islem
boyunca konusmamasi saglanir.
6.4. Hastanin gogus, kol ve ayak bileklerine EKG jeli strtlir.
6.5. Hasta kablosunun alete baglanmasinin dogru olup olmadigi kontrol edilir.
6.6. RA kirmizi sag kol, LA sari sol kol, RF siyah sag bacak, LF yesil sol bacak olacak sekilde
baglanir.
6.7. GOgus puarlari iletken jel yada sivi surtildiikten sonra asagidaki sekilde yerlestirilir.
6.7.1. 1. Derivasyon (Ci - kirmizi), 4.intercostal arahi§in sag tarafina,
6.7.2. 2. Derivasyon (C; - sar1), 4. intercostal arahgin sol tarafina,
6.7.3. 3. Derivasyon (Cs - yesil), 5. intercostal aralifa (C2’ nin alt yanina),
6.7.4. 4. Derivasyon (Cs- kahverengi), 5. intercostal arahigin tam gogus altina yerlestirilir.
6.7.5. 5. Derivasyon (Cs-Siyah), sol gégiis alt yanina (5. intercostal aralik)
6.7.6. 6. Derivasyon (Cs — Eflatun), 6n koltuk alti gizgisinin hizasina (5. intercostal aralik)
yerlestirilir.
6.8. Monitor arkasindaki giris kablosu EKG cihazinin monitor girisine yerlestirilir.
6.9. EKG cihazi agma-kapama digmesinden agilarak ¢cekim yapilir.
6.10. Gorintiiyi seride dokmek icin start-stop butonuna basilir. islemi durdurmak icin yine ayni
digmeye bastlir.
6.11. Kopyalama yapilan kagit cihazdan dikkatlice koparilarak makineden otomatik olarak
cikmiyorsa lzerine hasta ismi, tarihi ve ¢ekilen EKG derivasyonlari yazilir.
6.12. EKG kablolari diizgiin bir sekilde hasta tizerinden ayrilir. Jel kullaniimissa temizlenir.
6.13. Hastaya islemin bittigi sdylenerek gerekiyorsa giyinmesine yardimci olunur.
6.14. Cekilen EKG Aile Hekimligi Poliklinigi doktoruna teslim edilir.
6.15. Cihazin ariza durumunda cekim yapan hemsire arizayr HBYS Uzerinden Biyomedikal ve
Destek Hizmetleri Mudir Yrd.na bildirerek giderilmesini saglar.
7. ILGILI DOKUMANLAR: --

HAZIRLAYAN KONTROL EDEN ONAYLAYAN

SAGLIK HiZM.MUDURU KALITE YONETiIM DIREKTORU BASHEKIM




