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Hastanın Adı Soyadı  Hemşirelik Tanısı SIVI VOLÜM EKSİKLİĞİ RİSKİ 

Doğum Tarihi  Tanım Oral sıvı alma yasağı olmayan bireyde intrasellür, interstisyel ya 
da vasküler dehidratasyon olması ya da olma riski taşıması. Tanı  

 
Neden 

 
Tanı 
Ölçütleri 

 
Amaç 

 
Girişimler 

Tarih: Tarih: 

Saat: Saat: Saat: Saat: 
Değerlendirme Değerlendirme Değerlendirme Değerlendirme 

 
□ Kontrolsüz 
DM            
 □ Diebetus 
İnsiputus 
□ Hipertermi 
□Enfeksiyonlar 
□ Aşırı miktarda 
drenaj                     
□ Kusma 
□ Diyare 
□Postoperatif 
kayıplar 
□ Aşırı diüretik 
ve laksatif 
kullanımı 

 
□ Oral 
olarak 
yetersiz 
sıvı alımı 
□ Aldığı-
çıkardığı 
dengesizliği 
□ Kilo 
kaybı 
□ Deride 
kuruma 
pullanma 
□ İdrar 
miktarında 
azalma ya 
da aşırı 
artma 
□ Susuzluk 
hissi 
 
 
 
 
 

 
□ Sıvı 
volüm 
eksikliğinin 
giderilmesi                 
□ Sıvı 
volüm 
eksikliği 
komplikasy
onlarının 
önlenmesi 

 
1.Hastanın günlük alması gereken sıvı miktarı hesaplanır ve eksik olan 

sıvıyı alması sağlanır. 
 

 
 
□ Sorun 
giderildi. 
 
□  Sorun 
kısmen 
giderildi. 
 
□ Sorun 
giderilemedi. 
  
Not: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hemşire/ İmza 

 
 
□ Sorun 
giderildi. 
 
□  Sorun 
kısmen 
giderildi. 
 
□ Sorun 
giderilemedi. 
  
Not: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hemşire/ İmza 

 
 
□ Sorun 
giderildi. 
 
□  Sorun 
kısmen 
giderildi. 
 
□ Sorun 
giderilemedi. 
  
Not: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hemşire/ İmza 

 
 
□ Sorun 
giderildi. 
 
□  Sorun 
kısmen 
giderildi. 
 
□ Sorun 
giderilemedi. 
  
Not: 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Hemşire/ İmza 

 
2. Hasta yeterli miktarda su ve diğer sıvıları alması için desteklenir. 

 

 
3. AÇT takibi yapılır. 

 

 
4. Günlük kilo takibi yapılır. 

 

 
5. Serum elektrolitleri, BUN, idrar ve serum osmolaritesi düzeyleri izlenir. 

 

 
6. Kahve, çay ve greyfurt suyunun diüretik etkiye sahip olduğu ve sıvı 

kaybını arttırabileceği konusunda bilgi verilir. 

 
7. Kusma, diyare, ateş ve drenlerle ilgili ek sıvı kayıpları dikkate alınır. 
 

 
8. Yara drenajı varsa drenajın miktarı ve tipi kayıt edilir. Sıvı kaybını 

azaltmak için yara kapalı tutulur. 
 

 
9. Hasta GİS kanama ve hipovolemi belirti ve bulguları açısından takip 

edilir. 

 
10. Düzenli olarak CVP takibi yapılır. 

 
11. Dr istemine göre kan ve kan ürünleri ya da elektrolitli sıvılar takılır. 
 

 


