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1.AMAC:Bu prosediiriin amaci; agrinin uygun olarak degerlendirilmesi ve tedavi edilmesi i¢in standart bir yéntem
belirlemektir.

2.KAPSAM:Bu prosediir agrinin tanilanmasi ve degerlendirilmesi faaliyetlerini kapsar.
3.SORUMLULAR: Bu prosediiriin uygulanmasindan hekim, hemsireler ve fizyoterapistler sorumludur.

4. TANIMLAR

Agr: Mevcut ya da olasi doku harabiyeti ile birlikte olan duyusal bir deneyim ve hos olmayan bir duygudur. Agr1 hastanin
oldugunu soyledigi seydir ve bireylere gore degisir. Agr icin kisinin sdyledikleri esas alinmalidir. Agri gogu zaman
duygusal ve ruhsal tepkilerle birliktedir ve agrinin tedavisinde bu tepkiler g6z 6niine alinarak ol¢iimler yapilmalidir.
Akut Agri: Akut agr bir doku harabiyeti ile baslayan ve doku iyilesmesiyle giderek azalan, kimyasal ya da mekanik
uyaranlara karsi gosterilen fizyolojik bir yanittir. Genel olarak belirli bir zamani kapsar ve verilen tedaviye cevap verir.
Akut agr, kronik agrisi olan hastalarda da ortaya gikabilen bir durum olabilir.

Kronik Agri: Habis ya da habis olmayan agri, tedavi edilebilen ya da edilemeyen durumlarda ortaya ¢ikan ve uzun bir
zaman dilimine yayilan agridir. Rutin agr1 kontrol tedavilerine cevap vermeyen inatgi bir agridir. Kronik agrisi olan
hastalarda tedaviye, yapilan islemlere ve hastalik seyrine gore akut agr:1 durumlar ortaya ¢ikabilir.

Agn Taramasi: Hastanin agr siddetinin belirlenmesinde hasta gruplarina uygun standardize edilmis bir takim araclar
kullanilir.

Agrn Tanilamasi:Hastanin agrisinin yeri, siddeti, siiresi, agriy1 arttiran ve azaltan sebeplerle, giinliikk yasam aktivitelerine
etkileri, uyku ile baglantisi ve mevcut stratejilerin etkileri de tanilanmalidir. Agr: tanilamasi agr: taramasindan elde edilen
sonuclar kapsar.

5.UYGULAMA

Hastalar, saglik ¢calisanlar tarafindan, agrilarinin bildirilmesi ve degerlendirilmesi igin tesvik edilirler.

Calisanlar, hastalarin agr sikayeti olmasi1 durumunda hizla miidahale ederek en iist seviyede hasta konforunu saglamayi
hedeflerler

Hasta ve yakinlar agri1 hakkinda bilgilendirilir ve egitilir. Bu siirecte hasta ve yakinlarinin kisisel ve kiiltlirel 6zellikleri ile
inanglar1 dikkate alinir.

Agrinin Degerlendirilmesi ve Tedavi Edilmesi

Hastanin agri durumu Agr Skalalar1” kullanilarak degerlendirilir. (Ek-2 ve Ek-3) Hastanin agrisi degerlendirme
formlarinin agr1 bolimiine kaydedilir.

Hastanin agr degerlendirmesi sonucunda agrisi var ise, hekim veya hemsire tarafindan gerekli tedavi hazirlanir ve
uygulanir.

ilacla tedavinin yamn sira sicak-soguk uygulama,masaj,elevasyon, gibi yéntemlerle hasta rahatlatilmaya calisilir.

Agn Tedavisinin Degerlendirilmesi

Solunum ve kalp atim sayisi ile kan basincinin normale dénmesi, viicutta gevseme olmasi, hastanin agrisinin olmadigini
ifade etmesi, tedavinin uygun ve etkin oldugunun bulgusu olarak kabul edilebilir.

Hasta veya ailesine tedaviye ragmen agrinin azalmamasi durumunda, bu durumu hemsire veya hekimine bildirmesi
gerektigi soylenir.

AGRI SKALALARI:

NUMERIK SKALA: 7 yas ve iizeri bilini acik hastalarda kullanilir.

WA SIBOETTE AR
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YUZ SKALASI : 0-7 Yas arasi ¢ocuklar ile konusamayan hastalarda kullanilir.

0 (Yok) 1-2 (Cok Az) 3-4(Biraz) 5-6 (Fazla) 7-8(Cok Fazla) 9-
10(Siddetli)
AGRI DEGERLENDIRME SIKLIGI:

Yiiz Skalasi Numaratik Skala Yeniden Degerlendirme Sikhig:

Agn Yok 0 Puan 0 Puan Giinde bir kez

Hafif Agn 1-4 Puan 1-4 Puan 4 saatte bir kez
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Orta Siddetli Agn

5-6 Puan

5-6 Puan

2 saate bir kez

Siddetli Agr

7-10 Puan

7-10 Puan

saatte bir kez




