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BAKIM PLANI

OGRENCI ADI-SOYADI
OGRENCIi NUMARASI

(DERSIN SORUMLU AKADEMIiSYENI)
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Formun Dolduruldugu Tarih/ Saat:

Servis: ‘ Yatak No:
TANITICI OZELLIKLER
Adi Soyadi: Kiminle Yasiyor:
Cinsiyeti: Yasadigi Sehir:
Yasi: Sosyal Giivencesi: ( ) Var () Yok
Medeni Durumu: Kan Grubu:
Egitim Diizeyi: ALERJISI: ( ) Var () Yok () Bilinmiyor

BULASICI HASTALIK: ( ) Var () Yok

Meslegi: () Bilinmiyor
Veri Toplama Kaynag:
HASTALIK OYKUSU
Yatis Tarihi/ Saati: Gelis Sekli:
. . Yirliyerek Sedye
Cikis Tarihi/ Saati: Tekerlekli sandalye Diger
Geldigi Yer:
Ameliyat Tarihi: Ev. Y.Bakim
Acil () .o Klinigi
Diger...................
Yatis Nedeni (Hastanin en 6nemli sikayeti ve ifadesi):
Sorunun Basladig1 Zaman ve Siiresi: Tibbi Tam:
Adli Vaka: () Evet ( ) Hayir
GENEL SAGLIK OYKUSU
Gecirdigi hastalik/ hastahiklar:
Tiirt Zamani Sonucu
Siirekli kullandig ilaclar:
Adi Dozu (Siklik) Kullanim Nedeni Kullanim Stiresi
Surekli kullandigx: ( ) Dis protezi ()Kalppih  ()Diger................. () Yok

SOY GECMISI (HASTALIKLAR, OLUM NEDENLERI VS..)
Hastaliklar: (diabet, kanser, kalp hst, inme, akciger hst, tbc, astim, bobrek hst, epilepsi, psikiyatrik
sorunlar..vb.)

Anne: Kardes:
Baba: Yakin akraba:
ALISKANLIKLARI
() Sigara.......... adet/ ...glin () Alkol........ ml/...glin/ ... hafta/...ay

( ) Diger (Madde, ilag...vb.)

HASTADAN TESLIM ALINAN ILAC/MALZEME/OZEL ESYA:
()Yok ()Var.....ooooiiiiiiii,
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TIBBi TANISI:

Bireyin hastaneye kabul tibbi tanisim literatiir bilgileri dogrultusunda asagidaki bashklar
atinda kisaca agiklaymiz.

Hastahigin Tanimi:

Belirti-Bulgular:

Tedavisi:

Komplikasyanlar:
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BIREYIN TEMEL LABORATUAR DEGERLERI

Anormal Degerlerin

Laboratuar Testleri Normal Degerler Hastanin Degerleri .
Nedeni

WBC

RBC

Hct

Hb

Trombositler
PLATELET

BUN

Kreatin

Na

INR

PT J‘ uygunsa
APTT

DIGER TESTLER

[drar Testi

HGAlc
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ILAC TEDAVISI ALERJILERI:

Ilacin Ticari Ismi

ilacin Kullamim Dozu

Ilacin Uygulama Yolu

ilacin Kullanim Nedeni

ilacin Yan Etkileri
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YASAM AKTIiVITELERI (YASAM MODELI)
1.GUVENLI CEVRE SAGLAMA VE SURDURME AKTIiVITESI

OBJEKTIF

1. Mental Durumu: Bilinci: () Agik () Bulanik () Kapali

2. Duyu Organlari:

- GOorme:

- Isitme:

- Dokunma:

- Koklama:

- Tat Alma:

3. Enfeksiyon riski:

Enfeksiyon riski:
Hayir () Evet( ) Tanimlayimiz...........oouiiiiiiiiiiiii i

4. Agn

Agrmin yeri Agriin siddeti

ARKA

i

ON

 ~ —_— = -
5 ) ) 2\ (@ (>
\\—/ - — - — ° 2
ﬁ — J\—/\— ~—~ —
: ™~ o 2 4 6 8 10

[&\ / k) \\ AGRIM YOK  COK AZ VAR BIRAZ VAR OLDUKCA FAZLA COK FAZLA Z;;’IA:EIE;LCAK
Y\ / S%‘L Agrimin niteligi
g Sizlama () Gerilme () Keskin ()
MRS K{ Kiint () Zonklama () Sikistirma ()
< Yanma () Acma ()
Agrinin Baglangici:
Agrinin Siiresi:
Agrinin Yayilist:

Agriya eslik eden sikayetler/yakinmalar:

Agriy1 azaltan faktorler:

Agriy1 arttiran faktorler:

Yara iyilesmesi ile ilgili herhangi bir sorunu var m1?
() Hayir () Evet, Tanimlayiniz:

5. Diisme Riski

DUSME RiSKININ DEGERLENDIRILMESI (HENDRICH II)

Konfiizyon / Dezoryantasyon/ Oryantasyon Bozuklugu L] 4 puan
Semptomatik / Depresyon L1 2 puan
Bosaltim Ihtiyacinda Sorun ] 1 puan
Bas Donmesi L] 1 puan
Cinsiyet (erkek) 1 puan
Sandalyeden kalkma testi* (tek secenek isaretlenecek)
e Kollarimi kullanmadan kalkabiliyor L] 0 puan
e Kalmak i¢in sandalye kollugunu kullaniyor ve tek denemede - 1 puan
kalkabiliyor
e Kalmak i¢in sandalye kollugunu kullaniyor ancak birden fazla — 3 puan
deneme ile kalkabiliyor
e Yardim almadan kalkamiyor L] 4 puan
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Antiepileptik Grubu Ila¢c Kullaninm , L
Karbamezepin, Tegretol, Phenytoin, Eptantoin, Vallporlk Asit, ]
epakin, Pimidon,, ,ysohn_e,Lamotrlgm ,Lamictal, Phenobarbital, 2 puan
Luminal, Exhosuximid, Petimid)
Benzodiazepin Grubu fla¢c Kullanimi (Alprazolam, Xanax,
Buspiran, Buston, Chlordiazepoxid, Librium, Clonazepam, Rivotril,
. : . . ] 1 puan
Clorazepatdipotasyum, Tranxilane, Diazepam, Diazem, Lorazepam,
Rivotril, Midazolam, Dormicum, Oxazepam, Serapax)
TOPLAM PUAN
. . e YAPILMASI GEREKEN
RISK OLCUMU PUANLAMA FAALIYETLER
Risk yok 04 Hafj[ada blrykez dqsrpe riskini
yeniden degerlendirin.
Her giin diisme riskini yeniden
. . .. Degerlendirin. Diisme olaylarini
Yiiksek Risk 5 ve lizeri N .1 )
onlemeye yonelik ebelik
girisimlerini uygulayin.

TESPIiT EDiCi GEREKSINiMi

Hastanin kendine ve ¢evresine

“Var” ise kisitlama altindaki

zarar Verme Var ()Yok (1) n ebeliilreii/ieimlerini
ithtimali var m1? uygu glrly
uygulaymn.
IZOLASYON
Gereksinim var | Var O vok “Var” ise izolasyon uygulanan bireye uygun
mi? hemsirelik girisimlerini uygulayin.

Varsa izolasyon [J Temas [] Sikitemas [ Damlacik [1 Solunum [ Diger

sekli
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TEMEL GUVENLIK ONLEMLERI
[ Hasta bilekligi takild: Oksijen sistemi [ Acik [l Kapali
(1 Hasta iinitesi tanttildi Pencereler [ Acik [ Kapali
[ vatak kenarliklar: yukarida Yatak frenleri [ Acik [l Kapali
[ vatak bas1 diizeni sagland1 Refakatci gereksinimi O var ) vok
SUBJEKTIF

Giivenli ¢evrenin saglanmasi ve siirdiiriilmesi aktivitesi ile ilgili birey tarafindan ifade edilen
soru/sorunlar ile tirnak i¢inde yazarak (*“ ’”) belirtiniz.

1. ILETISIM

OBJEKTIF

Hetjsim sekline gore birey: .
() Ige doniik () Disa Doniik () Iyimser ()Karamsar () Kendisi ile barigik

Kullandig dil (lisan1):

fletisim kurabilmek i¢in yardima gereksinimi var mi1?
() Hayrr
() Evet, Tanimlaymiz:

Goriisme sirasinda herhangi bir konusma sorunu fark ettiniz mi?
() Hayir
() Evet, Tanimlayiniz:

Hasta, yakinlari ile iletisim kuruyor mu?
() Hayrr
() Evet, Tanimlaymiz:

Hasta, saglik ekibi liyeleri ile iletisim kuruyor mu?
() Hayrr
() Evet, Tanimlayiniz:

Birey sorulan sorulara uygun yanitlar veriyor mu?
() Hayrr
() Evet, Tanimlaymiz:

Birey iletisim sirasinda goz temasi kuruyor mu?
() Hayrr
() Evet, Tanimlaymiz:

SUBJEKTIF

Hasta bireyin iletisim aktivitesine iliskin soru/sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak ic;inlc)ielyazarak (!
>”) belirtiniz.
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2. SOLUNUM

OBJEKTIF

Solunum hizt..../dk

Abdominal () ‘ Diyafragmatik () ‘ Eforlu () ‘ Eforsuz () ‘ Ozel Pozisyon:

Derinligi: ()Ylzeyel () Derin

Yardimci solunum kaslarinin kullanima:

Solunum ritmi:

Normal solunumunu stirdiirebiliyor mu?
() Hayir
() Evet, Tanimlayiniz:

Gegmiste solunumla ilgili herhangi bir problemi mevcut mu?
() Hayrr
()Evet, tanimlayiniz:

Oksiiriik:
() Hayrr
( )Evet, tanimlaymiz:

Balgam ¢ikariyor mu?
() Hayrr
( )Evet, tanimlaymiz:

Gogiis agrist:
() Hayrr
()Evet, tanimlayiniz:

Siyanoz:
() Hayrr
()Evet, tanimlaymiz:

Hemoptizi:
() Hayrr
( )Evet, tanimlayiniz:

Solunum tiirii:

() Apne () Bradipne () Takipne | () Hiperpne | () Hipopne () Hiperventilasyon
() Kusmual () Cheyne-Stokes | () Dispne () Hipoksi O) () Anoksi

Solunum Solunum

KARDIYOVASKULER SISTEM

Nabiz hizt: ........ /dk | () Radyal | () Apikal

Nabiz ritmi: () Diizenli () Diizensiz

Kan Basinct: .............ooee.nee. mmHg

SUBJEKTIF

Hasta bireyin solunum aktivitesine iligskin 6kstiriik, solunum sikintist vb. gibi soru/sorunlarini kendi
ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak (*‘ ”) belirtiniz:

Doldiman No: FAK-PLN-01; Ilk Yayin Tarihi: 02.09.2025; Revizyon Tarihi: - ; Revizyon No: 00, Sayfa 9/18




3. BESLENME

OBJEKTIF

Boy:........... cm Kilo:................ kg Beden Kitle Indeksi (BKI):

() Kasektik ( ) Normal ( ) Obez | ( ) Morbid Obez

Glinliik 6giin sayisi:

Son 6 ayda kilo ald1 m1?
() Evet, belirtiniz:

() Hayir

() Bilinmiyor

Istahini nasil tanimhiyor?
(O Iyt () Yetersiz () Kotii

Herhangi bir diyet sinirlamasi var mi1? (Hastanin kendisinin uyguladigi / Hekimin onerdigi):

( ) Haywr ‘ () Evet, tanimlayiniz:

Bir giinde ortalama ne kadar s1v1 aliyor?
Suiieee bardak/giin
Diger:

Asagidaki durumlarla ilgili bir sorunu var m1?

Bulanti: ( ) Hayir () Evet, Tanimlaymiz:

Kusma: ( )Hayir () Evet, Tanimlayiniz:

Yutma: ( )Hayirr () Evet, Tamimlayiniz:

Cigneme: ( ) Hayir () Evet, Tamimlayinz:

Beslenme aktivitesini etkileyebilecek herhangi bir inanct var m1?
( )Hayir () Evet, Tamimlayiniz:

Beslenme Sekli:

() Oral. () Enteral () Parenteral

Beslenmeyi Engelleyen Faktorler

( ) Oral () () Yutma () Biling ( )Fiziksel ()Diger
Lezyonlar Ameliyat | glicligi durumu giicsiizliik

SUBJEKTIF

Hasta bireyin beslenme aktivitesini etkileyen/aliskanligini/tercihlerini etkileyen faktorleri kendi ifadeleri
ile tirnak i¢inde yazarak (*“ *”)
DEIITTINIZ . ...t ettt et s et et e s h e e ehb e et esat e et enae e e b e naees

4. BOSALTIM
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OBJEKTIF

Bagirsak Bosaltimi
Bosaltim gereksinimini fark etme: () Hayir () Evet
Bosaltim aciliyetinde degisim: ()Hayir () Evet

Miktarda herhangi bir degisim: ()Hayir () Evet

Disgkilama aligkanliginda degisim oldu mu? () Hayir () Evet

Diskinin ozelligi

Siklik (Kez/giin):

Icerik: () Kati () Yumusak () Siv1

Renk: ()Kahverengi ()Siyah ()Sarnn ()Yesil ()Beyaz/kil. () Kirmizi

Kivami: () Sekilli ()Sulu. () Sert

Kokusu: () Keskin. () Diger

Bagirsak bosaltimina iligkin hasta bireyin yasadigi sorunlar: ()Kan () Parazit () Agr1 () Mukus

Normal bosaltimi stirdiirmek i¢in yaptiginiz uygulamalar: ( )Ilik suicme ( )Egzersiz = (

)DIZer. ..t

Bagirsak bosaltimi i¢in kullanilan bosaltim yardimcilari:

() Yok () Kolostomi () Siirgli. () Laksatif kullanma () Lavman uygulama

() Konstipasyon () Diyare () Distansiyon

Idrar Bosaltim:

Bosaltim gereksinimini fark etme: () Hayir () Evet

Miktarda herhangi bir degisim: () Artma () Azalma

Idrarin Ozelligi

Siklik (Kez/giin):

Goriiniimii: () Berrak ~ ()Bulanik

() Aniiri | () () ( () ) () 0) () Uriner
Diziiri | Noktiiri | )Hematiiri | Poliiiri Oligiiri | Pollakiiri | Inkontinans | retansiyon

Idrar bosaltimimi gerceklestirmek icin kullandig1 yardimeilar:

() () Idrar () Kondom () () Ditiretik ()Mesane | ()TAK

Urostomi | sondasi kateter Siirgii/ordek | ilaglar irigasyonu

SUBJEKTIF

Bagirsak Bosaltimi:

Hasta bireyin bagirsak bosaltim aligkanligindaki degisimi, karsilagtig1 sorunlari kendi ifadeleri ile tirnak

icinde yazarak (*“ *’) belirtiniz...

Idrar Bosaltimi:

Bireyin idrar bosaltimi1 aliskanligindaki degisimi, karsilasti1 sorunlar1 kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde (*

) gbsteriniz
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5. KISISEL TEMIiZLiK VE GIYINME

OBJEKTIF

Hijyen Aliskanhklar:

Banyo:

Siklik: .

Kullanilan Uriin:

Sorun: ()Hayir....()Evet, Tanimlayiniz:

Ag1z Temizligi:
Siklik: .
Kullanilan Uriin:

Sorun: ()Hayir....( )Evet, Tanimlayimiz:

Giyinme/Soyunmada zorluk ¢ekiyor mu?
()Hayir....( )Evet, Tanimlayiniz:

Deri Muayenesi

() Sicak () Soguk () Nemli | () Kuru

() Turgor normal () Dehidrate () Diger

() Basing iilseri () Odem () Kizariklik | () Diger

Mukoz Mebran

Agiz

() Nemli () Kuru () Beyaz () Soluk @) () Kirmiz1 | () Siyanoze
Pembe

() Dis ¢iirtigii () Dis dolgusu () Dis protezi

BASINC YARASI RiSK FAKTORLERI

Obezite Odem Steroid kullanimi Iravma
% Beslenme bozuklugu |E|| Anemi % Hipertermi % Anoreksia
Diyabet ] Hipotansiyon ] Hipotermi ] Sefg?,bro Vaskiiler
] Yaslilik [ Tipilebeslenme [ ] Yataga bagimlihk [ Eggeflrﬁk vaskiiler
[_] Zayiflik [ ] Hareket kisithgt [ 1 Biiyiik ameliyat
BASINC YARASI RiSKINi DEGERLENDIRME (NORTON SKALASI)
Fiziksel Puan Mental Puan | Aktivite | Puan | Mobilite | Puan .I.nlfontlnans Puan TOPLA
durum durum Uriner/Fekal M
Iyi 4 Acik/ 4 Yiiriiyor 4 Tam 4 Yok 4
Y Uyanik Y
Orta 3 Apatik- 3 | Yardmla |} g Sinirlt 3 Bazen 3
ligisiz yiiriiyor
Kotii 2 Konfiize 2 Sandvalyeye 2 |Coksmirl| 2 Gepelhkle 2
bagiml idrar
Cokkéti | 1 | Stpor | 1 | Y¥8 | yoeketsiz| 1 | dr@rve |
bagiml gaita
RiSK OLCUMU PUANLAMA YAPILMASI GEREKEN FAALIYETLER
Haftada bir kez basing yarasi riskini yeniden
Risk yok 12 ve iizeri . degerlendirin. Basing
yarasini 6nlemeye yonelik girisimlere devam
edin.
Hergiin basing yarasi riskini yeniden
Yiiksek Risk 1-11 degerlendirin. . Basing yarasini
Onlemeye yonelik girisimlere devam edin.
SUBJEKTIF

Dokiiman No: FAK-PLN-01; Ilk Yaymn Tarihi: 02.09.2025;

Revizyon Tarihi: - ; Revizyon No: 00; Sayfa 12/ 18




Hasta bireyin kigisel temizlik ve giyinme aktivitesine iliskin aligkanliklarindaki degisimi, soru/
sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak icinde yazarak (¢ )
[ 1S U1 451220

6. BEDEN SICAKLIGININ KONTROLU

OBJEKTIF

Ortam sicakligi tercihi: () tercihi: () Normal () Soguk

Sicaklik:.......... C; ()Oral ()Rektal () Aksiller () Timpanik. () Temporal
SUBJEKTIF

Hasta bireyin beden sicakligini kontrolii aktivitesine iligkin, bireysel tercihlerini, soru/ sorunlarini kendi
ifadeleri ile tirnak i¢inde yazarak (*‘ ’”) belirtiniz.

7. HAREKET
OBJEKTIF
Genel yasam tarziniz: () Aktif () Sedanter (Sakin)
Harekette zorlanma: () Hayir () Evet, tanimlayiniz (zaman, yeri):
Hareket etmesini engelleyen herhangi bir fiziksel engeli var mi1?
() Hayir () Evet, tanimlaymniz:
Hareketine yardimci arag/gere¢ kullaniyor mu?
() Yiirtyts () () Kaldirag () Kum () Walker
kemeri Kaydirma torbalar1
tahtasi

() Trapez () Cengel () Trokanter () Koltuk

rulolar degnegi
Ekstremite Kaybi: () Hayir () Evet, yeri:
Denge: () Normal () Ayakta duramama () Sendeleme
Postiir: () Normal () Kifoz. () Lordoz () Diger
Hareket sirasinda giivenlik 6nlemlerinin (yatak kenarlig, tespit ediciler vb.) alinmasina gereksinim var
mi1? () Hayir () Evet, tanimlayiniz:

Dinlenme sirasinda basing, bolgelerinin desteklenmesi gerekir mi?
()Hayir () Evet, tanimlayiniz:

Tremor: () Hayir () Evet, tanimlayimiz:

Paralizi varlifi: () Hayr () Evet, yeri:

Fizik tedavi aliyor mu? () Hayir () Evet, yeri:

SUBJEKTIF
Hasta bireyin hareket aktivitesine iligkin, degisimi, soru/ sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak yazarak (*°
’*) iginde belirtiniz.

8. CALISMA VE EGLENCE
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OBJEKTIF

Gelir gider durumu: () Gelir giderden az () Gelir gidere esit () Geliri giderinden
fazla
Calisma durumu: ......................... saat/giin

Bos zamanlarini degerlendirme bigimi:

Son bir aydir saglik sorununa bagli olarak giinliik isleri aksadi m1? (Ev, is, Calisma hayat1):
() Hayir () Biraz () Evet

Son bir aydir fiziksel saglig1 ve ruhsal sorunlar1 sosyal aktivitelerini/hobilerini engelledi mi?
() Hayir () Evet, Tanimlaymiz:

SUBJEKTIF

Hasta bireyin ¢alisma ve eglenme aktivitesine iliskin, ¢alisma durumu, gelir durumu, bos zamanlarini
degerlendirme durumu vb.gibi degisimi, soru/ sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak yazarak iginde
yazarak (‘‘ *”) belirtiniz.

9. CINSELLIiGI iFADE ETME

OBJEKTIF
Goriismede sorulari cevaplama durumu:

. . @)
() Girigken () Cekingen () Utangag Saldirean
Dogurganhg: planlama yontemi:
() () Kombine oral kontraseptif .
Kullanmiyorum (Dogum kontrol hapi) () Kondom () Diger
gr)al:ahlm 161 () Tiplerin baglanmasi () Vazektomi

KADIN ERKEK

Kendi kendinize testis muayenesi

Menstruasyon sikliisii: 2
yapiyor musunuz?

@) () Diizensiz Siklig: () () Evet, siklig1:

Diizenli Hayir

Kullandig iiriiniin (ped, bez vb.) giin i¢indeki sayisti: _

Menstruasyon sirasinda yasanilan sorunlar: Uriner bosaltim ile ilgili
sorununuz var mi?

0) 0) () () () Evet,

Dismenore Amenore Hipermenore Hayir tanimlayimiz:

() () ()

Metroraji Menoraji Hipomenore

Menopoza Girdi mi?

() Hayir () Evet, yilt:

SUBJEKTIF

Hasta bireyin cinselligi ifade etme aktivitesine iliskin soru/ sorunlarini kendi ifadeleri ile tirnak i¢inde
yazarak (“‘ %)

10.UYKU VE DINLENME
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OBJEKTIF

Genel Uyku ahskanhklar:

Gece:............ st/giin \ Glindiiz.............. st/giin

Uykuyu saglamak icin kullandig1 metodlar:

() st () miizik () kitap () sessiz () TV
icme dinleme okuma ortam seyretme

Hastanede kahsi siiresince uyku hijyeni

ile ilgili bir degisiklik oldu mu?

() Uykuya dalmada giigliik () Sabah ¢ok erken uyanma

() Uyku saatinde gecikme () Sik sik uyanma

() Uykusuzluk () Dinlenememe

Bireyin uykusunu etkileyen faktorler var m?

() Agn () Hareket giicliigii () Sik idrara ¢ikma

() Korku () Stres () Kaygi

() Giiriilti () Isik () Ist

() Hastanede kahvalti () Tedavi Saatleri () Tedavi i¢in kullanilan arag-
saatleri gerecler

SUBJEKTIF

Hasta bireyin uyku ve dinlenme aktivitesine iligskin soru/ sorunlarini, etkileyen faktorleri kendi ifadeleri
ile tirnak i¢inde yazarak (*‘ ) belirtiniz
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GUNLUK YASAM AKTIVITELERI [BAGIMLIY YARI BAGIMLI®* BAGIMSIZ***

1.GUVENLI CEVRE SAGLAMA VE
SURDURME

2. ILETISIM

3. SOLUNUM

4. BESLENME

5. BOSALTIM

6. KISISEL TEMIZLIK VE GIYINME

7. BEDEN SICAKLIGININ
KONTROLU

8. HAREKET

9. CALISMA VE EGLENCE

10. CINSELLIiGi IFADE ETME

11. UYKU VE DINLENME

*Bagimli: hasta birey yasam aktivitesinin gerceklestirilmesinde, tamaminda yardim gereksinimi
duymaktadir.

**Yar1 bagimli: hasta birey yasam aktivitesini bagka birinin destegi ve yardimci ara¢ gereg kullanarak
yerine getirir.

“Bagimsiz: hasta birey yasam aktivitesinin tamamin1 bagimsiz olarak kendi basina yerine getirir.

EBELIK TANILARI
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EBE GOZLEM RAPORU (5P)
(Yapilan iglemler kaydedilir)

Hastanin Adi-Soyada:

Tarih Saat Notlar Paraf
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EBELIK BAKIM PLANI

TARIH

EBELIK TANISI PLANLAMA
EtlyOI(.).Jlk Tammlayic1 Ozellikleri AMAC Ebelik Girisimleri
Faktor Tam Adi .
(Se) (Belirti ve Bulgular) (-mek, -mak) (-ecek, -acak)

UYGULAMA
(-d1, -di)

DEGERLENDIRME
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