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Ogrencinin Taahhiidii

1) Staj siiresince, staj {niformas1 ile calisacagim, kiyafetlerimde yirtik ve sokiik
bulundurmayacagim. Uniformami sadece calisma alaninda givecegim. Uniformamimn temiz,
lekesiz ve titiilii olmasima dikkat edecegim. Rahat, diiz ve kapal ayakkabi giyecegim.

2) Yetkim, bilgim ve gorevim disinda is yapmayacagim. Verilen gorevi tam olarak uygulayip
gorev emrini veren amirimi bilgilendirecegim.

3) Her tiirlii ariza ve aksakhgi sorumluya bildirecegim.

4) Staj alammdan izinsiz ayrilmayacagim, asla izinsiz ve tek basima calismayacagim. Staj saatleri
disinda izinsiz staj alamina girip cikmayacagim.

5) Elektrik, ag kablolama, kabin ve kablo aksamina dokunmayacagim. Elektrikle calisan cihazlar
ve kablolari ile sigortalar: kurcalamayacagim, dokunmayacagim.

6) Staj esnasinda calisma ortaminin ozelligine gore Kisisel koruyucu donamim (gozliik, maske,
bone, eldiven, is gomlegi, galos vb.) ekipmanlarim kullanacagim. Asit, baz gibi maddelerle
vapilan islerde, is gozliigiinii muhakkak takacagim, asla gozliiksiiz calismaya baslamayacagim.

7) GereKkli biitiin koruyucu onlemleri almadan cihazlar1 cahstirmayacagim. Calistigim makine ve
cihazlar1 6gretilen bilgiler disinda kullanmayacagim.

8) Calisma alammma misafir veya yetkisiz Kisileri kabul etmeyecegim. Tedavi alaninda yemek,
icmek, sakalasmak, oyun oynamak gibi eylemlerde bulunmayacagim.

9) Yangin merdivenlerini amaci disinda kullanmayacagim.

10) Bilezik, yiuiziik, anahtarlik, zincir vb. sarkan ve diisebilen aksesuar bulundurmayacagim. Uzun
saclar tehlikeye yol acabileceginden gerekli giivenlik onlemlerimi alacagim, saclarimi toplayarak
staj alanina girecegim, tirnaklarim kisa ve temiz tutacagim.

1) Ekipmanlari, diger arac ve gerecleri islevine 0zgii islerde dikkatli bir sekilde, zarar vermeden
kullanacagim. Kullandiktan sonra yine aldigim yere birakacagim.

12) Is saghg ve is giivenligi ile ilgili talimatlara, ikaz levhalarma uyacagim.

13) Cihazlarla calisirken kullanim halindeki cihazin bozulmasi durumunda tamir etmeye
calismayacagim. Durumu yetKkili kisiye derhal bildirecegim. Biitiinliigii bozulmus ekipman ile is
yapmayacagim.

14) Her zaman yiiksek is disiplini ve is ahlaki ile calisacagim.

15) Ambar, malzeme, depo vb. yetkilisinin izni ve ¢ikis emri olmadan hicbir malzeme, arac, gerec
vs. almayacagim.

16) Herhangi bir tibbi isleme baslamadan once kisisel hijvene azami sekilde dikkat edecegim.
Uygulama &ncesinde mutlaka ellerimi yikayacagim ve dezenfekte edecegim.. Islem sonrasi
derhal ellerimi su ve sabunla yikayarak dezenfekte edecegim.

17) Kimyasal maddelere ciplak elle dokunmayacagim, koklamayacagim ve tatmayacagim.

18) Tibbi atiklar ve evsel atiklarm ayrimima 6zen gosterecegim. Giivenlik onlemini almadan tibbi
atiklara dokunmayacagim. Enjektor kapaklarimi kapatmadan atik kutusuna atacagim.

19) Herhangi bir kaza olayinda veya olasihginda (ramak kala da dahil) ilgili cahisana ve 6gretim
elemanim bilgi verip, kurumun is Saghgi ve is giivenligi birimine basvuracagim. Batici, delici alet
yvaralanmasi1 ve hastaya ait sivilarin sicramasi durumunda hastane enfeksiyon komitesine
basvuracagim.

20) Deri yoluyla hastaliklarin bulasma riskinden dolay1 staj ortaminda cahisilirken acik yaralar:
mutlaka kapatacagim.

21) Staj alaninda giiriiltii yapmayacagim.

22) Calistigim alam her zaman temiz tutacagim.



23) Cahsmam esnasinda cikan atiklari, idare tarafindan tamimlanan kurallar dogrultusunda
uzaklastiracagim. Atik kimyasallar 6zelliklerine gore smiflandirarak uzaklastiracagim.

24) Staj esnasmda cep telefonunu kullanmayacagim.

25) Staja gelis gidis saatlerine uyacagim.

26) Staj saati sonunda hasta / islem teslimi yapmadan gorev yerinden ayrilmayacagim.

27) Mesleki bilgi ve beceri acisindan kendimi her giin gelistirmeye calisacagim. Hastalara ve
calisanlara giiler yiizlii davranacagim. Hic kimseyle kavga etmeyecegim ve miinakasaya
girmeyecegim.

28) Yaptigim her tiirlii islemin usuliine uygun sekilde kayit altina alinmasina 6zen gosterecegim.
29) Yapilan ise uygun Kisisel koruyucu ekipmanlari kontrollii ve uygun sekilde kullanacagim.

30) Boliim risk diizeyine gore temizlik kontrollerine tabi olacagim, el ve viicut hijyenime dikkat
edecegim.

31) Elektrikli ara¢ ve gerecleri olasi su (kirli-temiz) basma olaylarmdan en az diizeyde
etkilenecek sekilde muhafaza edecegim.

32) Elektrikli calisan cihazlarda arizalar oldugunda ilgili boliim sorumlusuna bildirecegim.

33) Elektrik giivenlik onlemlerine uyacagim.

34) Kesici ve delici alet yaralanmalarim onleme tedbirlerini alacagim,. Kesici ve delici alet
yaralanmasi oldugu takdirde boliim sorumluma bildirerek bulas kaynagimin durumuna gore
muayene ve tetkiklerimi yaptiracagim.

35) Kullamlmayan hasta tasima araclarm (tekerlekli sandalye, sedye vb.) boliimce belirlenmis
alanda, frenleri kilitli olarak park edecegim.

36) Islak, kaygan zemin uyari levhalarina dikkat edecegim.

Yukaridaki maddeleri tamamen okuyup anladim ve uymayi taahhiit ettim.
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Staj Yapilan Kurum ile ilgili Bilgiler

Staj vapilan kurumun tarihcesi, misyonu ve vizvonu hakkinda ayrintily bilgi veriniz.



HASTANIN ADI-SOYADI:
HASTA PROTOKOL NO:
HASTANIN TANISI:

UYGULANAN TEDAVI (ISI-ISIK, ELEKTROTERAPI-HIDROTERAPI YONTEMLERI VS):

Hastamn yasi, sikayetleri, semptomlari, degerlendirme sonuclari (agri, duyu degerlendirmesi gibi) ve
uygulanan tedavi (siire, uygulama yontemi gibi) hakkinda detayh bilgi veriniz.
ACIKLAMA:

ONAYLAYAN YETKILININ

ADI'VE SOYADI GOREVI VE UNVANI IMZA
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Stajdan Fotograflar

TEDAVI UYGULAMALARINA DAIR FOTOGRAFLAR

Fotograflar hastanin viizii goriinmeyecek sekilde ve mahremivete dikkat edilerek cekilmis olmalidir. Hasta
ve staj sorumlusu izni olmadan fotograf cekilmeyvecektir.
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