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Bu c¢alisma, hastanede yatan yasl bireylerin bakim bagimliliklart ve hemsirelik bakimi ile ilgili
degerlendirmeleri arasindaki iligkinin belirlenmesi ve bazi degiskenlerle karsilagtirilmasi amaciyla yapilmistir.
Tanimlayici, analitik bir ¢aligma olarak gerceklestirilen arastirmanin evrenini iki kamu hastanesinde (bir devlet
ve bir Universite hastanesi) yatan yash hastalar olusturmustur. Orneklem %95 giiven araliginda %35 hata payi ile
379 hasta olarak hesaplanmis, katilim saglayan 380 hastayla ¢alisma yapilmistir. Veri toplamada “Bilgi Formu”,
“Bakim Bagimligi Olgegi” ve “Hemsirelik Bakimimi Degerlendirme Envanteri” kullanilmistir. Arastirmanin
verileri; say1, siklik, yilizde, ortalama =+ standart sapma, sira ortalamasi/medyan, Cronbach’s Alpha i¢ tutarlilik
katsayisi, Kolmogorov Smirnov, Mann Whitney U, Kruskal Wallis ve post-hoc Dunnet’s testleri ile
degerlendirilmistir. Sonuglar icin anlamlilik diizeyi p<0.05 alinmustir. Grubun; %55,3"inii kadinlar, %80,0'ni
evliler, %49,2'sini ilkdgretim mezunu olanlar, %62,9'unu dahili hastaliklar1 olanlar olusturmustur. Caligmada
bakim bagimliligt 6lgegi puan ortalamast 34,01£10,43 ve Hemsirelik Bakimini Degerlendirme Envanteri-
(HBDE) puan ortalamasi 226,97+25,94 olarak bulunmustur. Dahili kliniklerde yatan yagh hastalarin, cerrahi
kliniklerde yatan hastalara gore hemsirelik bakimi degerlendirmeleri anlamli olarak daha yliksektir
(U=12947,50; p=0.002) (p<0.05). Calismada hastanede yatan yasl hastalar yiiksek diizeyde bagimli ve
hastanede aldiklar1 hemsirelik bakimu iyi/yeterli diizeyde bulunmustur.

Anahtar kelimeler: Bakim Bagimliligi, Hemsire, Hemsirelik Bakimi, Hemgirelik Bakiminin Degerlendirilmesi,
Yasli Hasta

ABSTRACT

This study has been conducted to determine the relationship between care dependency and nursing care
evaluations of elderly hospitalized individuals and to compare them with some variables. The universe of the
research, which has been conducted as a descriptive and analytical study, is constituted of elderly hospitalized
patients in two public hospitals (one state and one university). The sample has been calculated to be 379 with 5%
margin of error at 95% confidence interval, and the study has been done with 380 patients who participated. For
the data collection; "Information Form", "Care Dependency Scale" and "Nursing Care Assessment Inventory"
have been used. The data of the study have been evaluated by; number, frequency, percentage, mean * standard
deviation, rank mean / median, Cronbach's Alpha internal consistency coefficient, Kolmogorov Smirnov, Mann
Whitney U, Kruskal Wallis and post-hoc Dunnet's tests. The significance level for the results has been taken as p
<0.05. Of the group; 55.3% of the group were female, 80.0% of them were married, 49.2% were primary school
graduates and 62.9% had internal diseases. In the study, the mean score of the care addiction scale has been
found to be 34.01 + 10.43 and the Nursing Care Assessment Inventory- (SAD) mean score has been found to be
226.97 + 25.94. Nursing care assessments’ of the elderly patients hospitalized in internal clinics are significantly
higher when compared with the patients hospitalized in surgical clinics (U=12947,50; p=0.002) (p<0.05). In the
study, the hospitalized elderly patients have been found to be highly dependent and the care they received in the
hospital has been found to be good/sufficient.
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GIRIS

Yaslilik, bireyde zamanin ilerlemesiyle birlikte ortaya c¢ikan fiziksel, sosyal ve
psikolojik degisikliklerin toplamidir (Cowan vd., 2010). ilerleyen yasla birlikte, bireyler daha
fazla komorbid kronik hastalifa ve sakatliga sahip olma egilimindedir (Mattison,
Marcantonio, Schmader, Gandhi, ve Lin, 2020). Bunun sonucu olarak yaslilik donemi yatarak
tedavi hizmetinden oldukga fazla yararlanilan bir donemdir (Gemlik, Saruhan, ve Arslanoglu,
2019). 65 yas ve lstii bireylerin hastanede yatis oranlar1 16-64 yaslar1 arasindaki bireylere
gore ii¢ kat daha fazladir (Singh, 2016). Bu durum vyash bireyleri nozokomiyal
komplikasyonlar ve ila¢ reaksiyonlarina karsi savunmasiz hale getirmektedir (Mattison vd.,
2020). Biitiin bunlar yash niifusun hem saglik harcamalarinda hem de hastane hizmeti
talebinde ve kullaniminda en biiyiik paya sahip olmasina neden olmaktadir (Gemlik vd.,
2019).

Kronik hastaliklar ve fiziksel kapasitenin yasla birlikte azalmasi, yaslilarin fonksiyonel
bagimsizliklarimi kisitlamaktadir (G. Giiler, N. Giiler, Kocatas, ve Akgiil, 2009). Yasin
ilerlemesiyle giinliik yasam aktivitelerinde bagimliligin arttigin1  gosteren ¢aligmalar
bulunmaktadir (Brito ve Fernandes, 2016; Ozbek Yazic1 ve Kalayc1, 2015; Hatice Tel, Giiler,
ve Havva Tel, 2011). Bakim bagimliligi, bireylerin 6z bakim kabiliyetinin azaldigi, 6z bakim
gereksinimlerini karsilamak i¢in baskasinin yardimina ihtiya¢ duydugu siiregte, profesyonel
olarak desteklenmesidir (Ozkan Tuncay ve Kars Fertelli, 2020). Bu siiregte temel amag,
bireylerin aktif yasamima geri donmesi ve bagmmsizhigini yeniden kazanmasidir (Ozkan
Tuncay ve Kars Fertelli, 2020). Bu asamada bireylerin temel gereksinimlerinin karsilanmasi
tizerine odaklanmis olan hemsirelik bakim1 6n plana ¢ikmaktadir (Cegen, 2011).

Bireylerin bagimlilik-bagimsizlik durumlarinin tespit edilmesi, hemsirelik bakiminin
planlanmasinda hemsireye yon verir. Bireysellestirilmis bakimin saglanmasi i¢in Onemli
bilgiler sunar. Bagimli bireylerin hemsirelik bakimina daha fazla gereksinim duydugu gercegi
g0z Oniine alindiginda, bakim bagimlilifi diizeyinin saptanmasi bakimin yonetilmesi ve
kalitesinin artirilmasinda olduk¢a dnemlidir (Firat Kilig, Cevheroglu, ve Gorgiilii, 2017).

Bagimli ve bagimsiz hastalara planlanan hemsirelik bakimlar farklilik gosterdigi gibi
hastalarin beklentilerinde de farkliliklar olmaktadir (Cevik ve Eser, 2014). Dolayisiyla
bagimlilik seviyesi hemsirelik bakiminin degerlendirilmesini de etkileyebilir (Cevik ve Eser,
2014). Literatiirde hastanede yatan yasli bireylerin hemsirelik bakimini degerlendirdigi yurtici
ve yurtdisinda yayinlanmig bir ¢caligma bulunamamis ancak hasta memnuniyetinin 6l¢iildiigii

sinirl1 sayida c¢alismaya rastlanmistir. Romero-Garcia vd. (2019)'nin calismasinda yash
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bireylerin hemsirelik bakimindan memnuniyet orani ¢ok yiiksek diizeyde bulunmustur
(Romero-Garcia vd., 2019). Ahmadabad, Bahrevar ve Zeinali (2016)'nin yaslilarin saglik
hizmetlerden memnuniyet derecelerini Olgen ¢alismalarinda, en yiiksek memnuniyet
hemsirelik hizmetlerinde saptanmistir (Dehghani Ahmadabad, Bahrevar, ve Zeinali, 2016).
Shady, Mohammed ve Meawad (2019)'in ¢aligmalarinda ise, yasli kanser hastalarinin yaklasik
dortte ti¢iiniin hemsirelik bakimindan memnun olmadig: tespit edilmistir (Shady, Mohammed,
ve Meawad, 2019). Kavuran ve Tirkoglu (2018)'nun bakim bagimliligi diizeyi ve hasta
memnuniyeti arasindaki iliskiyi arastirdiklar1 ¢aligmalarinda bagimlilik seviyesi ve
memnuniyet arasinda pozitif bir iliski saptanmistir (Kavuran ve Tiirkoglu, 2018). Cevik ve
Eser (2014)'in c¢alismalarinda, bagimlilik diizeylerinin, hemsirelik bakim kalitesinin
algilanmasini etkilemedigi saptanmistir (Cevik ve Eser, 2014).

Yaslt bireyler tarafindan yapilan degerlendirmeler hemsirelik bakim davranislarinin ve
sonuglarinin tespitine, hastalarin yararlanabilecegi yeni diizenlemelerin yapilmasina, bakim
kalitesinin artmasina, bakim hizmetinin maliyetinin azalmasina, bunlara bagl olarak sagligin
gelistirilmesine olanak saglar (Demir, Giirol, Eser, ve Khorshid, 2011; Kocak, Albayrak,
Biiyiikkayaci, ve Duman, 2014).

Literatlirde yash bireylerin bagimlilik diizeyleri, hemsirelik bakimi degerlendirmeleri
arasindaki iligkiyi inceleyen galismalara rastlanmamis olup, bu ¢aligmanin literatiire katki
saglayacag1 ve yapilacak ¢alismalara 151k tutacagi diisiiniilmektedir. Calisma hastanede yatan
yash hastalarin bakim bagimliliklarinin ve hemsirelik bakimi ile ilgili goriisleri ve arasindaki

iliskinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir.

Aragtirmanin sorulari:

1. Yasl hastalarin “Bakim Bagimlig1 Olgegi’ne gore bagimlilik diizeyleri nedir?

2. Yagh hastalarin bakim bagimlhilik diizeyine gore hemsirelik bakimi ile ilgili
degerlendirmelerinde fark var midir?

3. Yagl hastalarin "Hemsirelik Bakimini Degerlendirme Envanteri-HBDE" toplam puan
ortalamalarina gore hemsirelik bakiminin diizeyi nedir?

4. Yash hastalarin sosyodemografik ve hastanede yatis ile ilgili baz1 6zelliklerine gore
hemsirelik bakimini1 degerlendirmelerinde fark var midir?

5. Yasl hastalarin bakim bagimlilig: ile hemsirelik bakimi ile ilgili degerlendirmeleri

arasinda iliski var midir?
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GEREC VE YONTEM

Arastirmanmin Tipi: Calisma, tanimlayict ve analitik bir ¢alisma olarak bir ilin bir
devlet ve bir tniversite olmak tzere iki kamu hastanesinde Ocak 2017- Nisan 2017 tarihleri
arasinda gerceklestirilmistir.

Arastirmanin Evreni ve Orneklemi: Calismanin evreni bir ilin iki kamu hastanesinin
kliniklerinde en az ii¢ gilindiir yatan, iletisim, norolojik ve psikiyatrik yonden bozuklugu
olmayan, hareket aktivitesi kisith ya da tam bagimli yash hastalar olusturmustur.
Aragtirmanin verilerinin toplandig1r yilin ilk ii¢ ayinda ortalama yatan yashi hasta sayisi
kurumlardan birinde 4967, digerinde 3911 her iki kurumda toplam 8878 hastadir. Orneklem
evreni bilinen 6rneklem formiilii ile %95 giiven araliginda ve %35 hata pay1 ile 379 olarak
hesaplanmis, eksik veri olasiligina kars1 380 hasta ile gerceklestirilmistir.

Verilerin Toplanmasi: Veriler gerekli yazili ve so6zlii izinler alindiktan sonra
kurumlara gidilerek hastalarla yiiz yiize goriisme yontemiyle toplanmistir. Olceklerin
uygulanmasi yaklagik ortalama 20 dakikada tamamlanmuistir.

Veri Toplama Araglari: Verilerin toplanmasinda “Bilgi Formu”, “Bakim Bagimlig
Olgegi” ve “Hemsirelik Bakimimni Degerlendirme Envanteri” kullanilmistir.

Bilgi Formu; Yaslh hastalarin sosyodemografik ve hastaneye yatis ile ilgili 6zelliklerini
iceren 15 sorudan olusmaktadir.

Bakim Bagimlihg Olg¢egi-BBO; Henderson'n temel insan gereksinimlerinden yola
cikilarak 1998 yilinda Dijkstra tarafindan, hastalarin bagimlilik diizeylerini 6lgmek amaciyla
gelistirilmistir (Dijkstra, Tiesinga, Plantinga, Veltman, ve Dassen, 2005). Tiirkiye’de gegerlik
ve glivenirlik ¢alismasi, Yont ve arkadaslari tarafindan 2010 yilinda yapilmistir (Y6nt, Akin
Korhan, Khorshid, Eser, ve Dijkstra, 2010). Bakim Bagmliligi Olgegi, 5°li likert tipi
puanlamanin kullanildig1r ve giinliik yasam aktivitelerine yonelik 17 maddeden olusan bir
Olcektir. Ters madde bulunmamaktadir. Derecelendirme “1= tamamen bagimli, 5= Hemen
hemen/ tamamen bagimsiz” seklindedir. Olgekten almacak en diisiik puan 17 ve en yiiksek
puan ise 85°tir. Olgek puani yiiksek oldukga, hastanin bagimsizlig: artarken, 6lgek puaninin
diisiik olmas1 bagimliligin arttigin1 gdstermektedir. Olgegin Cronbach’s alfa degeri Yont vd.
(2010) tarafindan 0,91 olarak saptanmistir. Bu ¢alismada 6l¢egin Cronbach's alfa degeri 0,95
olarak bulundu. Yont'ten 6lgegin kullanimi i¢in e-posta yolu ile izin alimmistir (Yont vd.,
2010).

Hemsirelik Bakimin1 Degerlendirme Envanteri-HBDE; Envanter, Roper, Logan ve

Tierney’in yasam aktivitelerine dayali hemsirelik modelinden yola ¢ikilarak Oksay Sahin ve
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Sabuncu (2006) tarafindan hastanelerde hareket kisitlilig1 olan veya yataga bagiml yetiskin
hastalara verilen hemsirelik bakiminin hastalar tarafindan degerlendirilmesi amaciyla
gelistirilmistir (Oksay Sahin ve Sabuncu, 2006). HBDE’nin maddeleri bes basamakli likert
tipi Olcek Gzerinde, 1-5 arasinda puanlanmaktadir. HBDE diiz ve tersine ¢evrilmis ifadelerden
(5, 6, 9,11, 14, 15, 16, 17, 18, 20, 22, 23, 26, 34, 40, 43, 46, 49, 50, 51, 55) olusmaktadir.
Puanlama asamasinda, diiz ifadeler “Her zaman = 5, Cogunlukla = 4, Ara sira = 3, Nadiren =
2, Higbir zaman = 1”7 puan verilerek puanlanmaktadir. Tersine c¢evrilmis maddelerde ise,
puanlama ters yonde yapilmaktadir. Envanterde 56 madde bulunmaktadir. Degerlendirme
hem dort alt olcek hem de genel toplam puan ortalamalart ile tek boyut olarak
yapilabilmektedir. HBDE’nin bu calismada genel toplam puan ortalamalari
degerlendirilmistir. Toplam puan aralifi 56-280’dir. Envanterden alinan toplam puanlarin
yiiksek olmasi, hastalarin aldig1r hemsirelik bakiminin oldukga iyi oldugunu, puanlarin diisiik
olmasi ise verilen bakimin iyilestirilmesi gereken yonleri bulundugunu gostermektedir.
Envanterin Cronbach Alpha katsayis1 0.92°dir (Oksay Sahin ve Sabuncu, 2010). Bu ¢alismada
yash hastalarda 6l¢egin Cronbach Alpha degeri 0,88 olarak belirlenmistir.

Verilerin Degerlendirilmesi: Bu ¢alismada elde edilen verilerin degerlendirilmesinde
tanimlayict analizler icin say1, ylizde ve ortalama, standart sapma, sira ortalamasi; 6lgeklerin
i¢ tutarlilik giivenirligi Cronbach Alpha katsayisi, degiskenlerin normal dagilima uygunlugu
Kolmogorov-Smirnov testi ile degerlendirilmistir. Gruplar arasindaki farklilik incelenirken
Mann Whitney U ve Kruskal Wallis-H ve post-hoc Dunnet’s testi ve dlgek puanlar1 arasindaki
iliski Spearman korelasyon analizi ile test edilmistir. Sonuglar yorumlanirken anlamlilik
diizeyi olarak 0,05 kullanilmistir.

Arastirmanin Etik Yonii: Arastirma oncesinde bir Universite Etik Kurulu’ndan etik
kurul onay1 (26.10.2016 tarih ve sayr 03) ve iki kamu hastanesinden yazili kurum izni
alimmistir. Arastirmaya katilan hastalarin aragtirmanin amaci agiklanarak goniilliiliik ilkesine
dayali olarak bilgilendirilmis yazili onamlar1 alinmigtir.

Smirhliklar: Arastirma Ocak 2017-Nisan 2017 tarihleri arasinda bir ilin iki kamu
hastanesinde yatan yash hastalarin verdikleri cevaplar ve arastirmanin sonuglar1 kullanilan

Olcme aracinin 6l¢tiigl nitelik ile sinirhdir.

BULGULAR

Iki ayr1 hastanede yiiriitiilen bu calismada hastalarin %55,3"inii kadin, %80,0'i evli,
%49,2's1 ise ilkogretim mezunu, %62,9’u dahili hastaliklar nedeniyle, %66,6's1 dahili

servislerde yatan, %69,5'1 kronik hastalifa sahip ve %76,6's1 refakatcisi bulunan hastalar
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olusturmustur. Yaslh hastalarin %70,8’inin siirekli olarak yaninda refakatcisi bulunmaktadir.

Hastane yatis siiresi ise ortalama 9,43+12,53 giin olarak bulunmustur (Tablo 1).

Tablo 1. Hastanede Yatan Yash Hastalarin Sosyodemografik ve Hastanede Yatis ile Ilgili Baz1 Ozellikleri

A hastanesi B hastanesi Toplaxm
N % N % N %

Cinsiyet Kadin 93 48,9 117 61.6 210 55,3

Erkek 97 51.1 73 384 170 44,7
Medeni durum Evli 156 82,1 148 77,9 304 80,0

Bekar 34 17,9 42 22,1 76 20,0
Egitim durumu Okuryazar Degil 55 28,9 107 56,3 162 42,6

[Ikogretim 113 59,5 74 38,9 187 49,2

Lise ve Ustii 22 11,6 9 4.8 31 8,2
Yattig1 klinik Dahili Servisler 144 75,8 109 57,4 253 66,6

Cerrahi Servisler 46 24,2 81 42,6 127 33,4
Hastahgi/'Yatis Dahili
nedeni Hastaliklar 126 66,3 113 59,5 239 62,9

Cerrahi

Hastaliklar 64 33,7 77 40,5 141 37,1
Kronik hastalik Evet 121 63,7 143 75,3 264 69,5
varhgi

Hayir 69 36,3 47 24,7 116 30,5
Refakatci Refakatgcim var 159 83,7 132 69,5 291 76,6
bulundurma
durumu Refakatcim yok 31 16,3 58 30,5 89 23,4
Refakatci kalig Sarekli 147 77,4 122 64,2 269 70,8
sresi -

Belirli Saatlerde 12 6,3 10 5,3 22 5,8

Yaslt hastalarin  bakim bagimliligi 6lgegi puan ortalamalart A hastanesinde

35,02+11,99, B hastanesinde 33,0+08,51, arastirmadaki hastalarin tamaminin ise 34,01+£10,43
(Min 17- Max 85) olarak bulundu. Yasl hastalarin bakim bagimlilik diizeyi yiiksek diizeyde
bagimli olarak bulunmustur (Tablo 2).

Bakim bagimlilig1 agisindan yash hastalarin sosyodemografik ve hastanede yatis ile
ilgili baz1 6zellikleri karsilastirildiginda; okuryazar olmayan grubun (x?=14,212; p=0.001),
kronik hastalig1 olanlarin (U=13265,50; p=0.038), refakat¢i bulunduranlarin (U=10870,00;
p=0.022) ve dahili servislerde yatanlarin (U=12991,50; p=0.002) bakim bagimlilig
istatistiksel anlaml1 olarak daha yiiksek bulundu. Diger degiskenler ve Iki kurum arasinda

bakim bagimlilig1 a¢isindan anlamli bir farklilik bulunmadi (p>0,05), (Tablo 2).
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Tablo 2. Hastanede Yatan Yash Hastalarin Bakim Bagimhlig Olgek Puanlar1 ve Puanlarin Sosyodemografik ve
Hastanede Yatis Ozellikleyle Karsilagtirilmasi

Bakim bagimhihg:
olcegi
ORT £ SS Sira ortalamasi-ST  Test degeri®”
P degeri
Yattigi A hastanesi 35,02+11,99 197,72-37368,50 U=15165?
Hastane p=0,688
B hastanesi 33,00+ 8,51 183,26-35021,50
Toplam ¢aligma 34,01+10,43
grubu
Cinsiyet Kadin 34,00+10,28 190,73-40052,5 U=17802,50%
p=0.964
Erkek 34,02+10,64 190,22-32337,5
Medeni durum  Evli 33,80+9,94 189,34-57558 U=11198,00%
p=0.679
Bekar 34,85+£12,25 195,16-14832
Egitim Okuryazar Degil 31,70+9,57 165,89 X?=14,212°
durumu p=0.001*
[kogretim 35,66+10,56 208,44
Lise ve Uzeri 36,10+11,89 210,89
Yattig klinik Dahili 32,89+10,31 178,35-45123 U=12991,50%
p=0.002*
Cerrahi 36,22+10,34 214,7-27268
Hastahgi/'Yatis  Dahili Hastaliklar 33,65+10,02 187,78-44878,5 U=16198,502
nedeni p=0.529
Cerrahi Hastaliklar  34,60+11,09 195,12-27511,5
Kronik Evet 33,31+10,12 182,75-48245,5 U=13265,50%
hastalik varhgi p=0.038*
Hayir 35,59+10,97 208,14-24144 .5
Refakatci Refakatci var 33,49+10,95 183,35-53356 U=10870,00?
bulundurma p=0.022*
durumu
Refakatci yok 35,7148,35 213,87-19034
Refakatci Surekli 33,43+£10,92 145,74-39204,5 U=2889,50?
kalig siiresi p=0.855
Belirli Saatlerde 34,18+11,47 149,16-3281,5

* p <0,05, @ Mann Whitney U, *Kruskall Wallis

Hemsirelik Bakimini

Degerlendirme Envanteri'nden aliman puan ortalamalari

incelendiginde; A hastanesi 228,34+28,63, B hastanesi 225,604+22,93, toplamda ise
226,97+£25,94 puan (Min 56- Max 280) ile iyi diizeyde bakim olarak bulundu. Caligma
grubunda HBDE toplam puan ortalamalar1 yatilan klinikler ile karsilastirildiginda dahili
kliniklerde yatan hastalarin toplam o6l¢ek puani cerrahi kliniklerde yatan hastalara gore
anlamli olarak daha yiiksek bulundu (U=12947,50; p=0.002) (Tablo 3). Cinsiyet, medeni
durum, egitim durumu, hastaligi/yatis nedeni, kronik hastalik, refakat¢i bulunma durumu

arasinda istatistiksel olarak anlamli fark bulunmadi (p>0.05) (Tablo 3).

313



ISSN: 2147-7892, Cilt 9 Say1 1 (2021) 307-322

doi: 10.33715/inonusaglik.835942

Hastanede Yatan Yasl Bireylerin Bakim Bagimliliklari, Hemsirelik Bakimi Ile flgili Degerlendirmeleri ve Bu Durumlar Arasindaki iliski
Esra OZBUDAK, Aysegiill OKSAY SAHIN

Tablo 3. Yash

Hastalarin Hemsirelik Bakimini

Degerlendirme Envanteri

Sosyodemografik ve Hastanede Yatis Ozellikleri ile Karsilagtiriimasi

Puanlan

ve Puanlarin

Hemsirelik Bakimim
Degerlendirme
Envanteri
ORT £ SS Sira ortalamasi-ST Test degeri®”
P degeri
Yattif A hastanesi 228,34+28,63 198,77-37767 U=164782
Hastane p=0.142
B hastanesi 225,6+22,93 182,23-34623
Toplam c¢alisma 226,97+25,94 -
grubu
Cinsiyet Kadin 229,29+24,59 200,14-42029 U=15826,502
P=0,057
Erkek 224,10+27,32 178,6-30362
Medeni Evli 228,03+25,49 194,92-59257 U=10207,002
durum P=0,116
Bekar 222,70+27,42 172,8-13133
Egitim Okuryazar Degil 229,18+25 205,27 X2=6,416°
durumu p=0.192
Ikogretim 224,14+25,4 176,06
Lise ve Uzeri 228,16+35,7 200,45
Yattig klinik ~ Dahili 229,79+24,88 202,82-51314,5 U=12947,502
p=0.002*
Cerrahi 221,34+27,16 165,95-21075,5
Hastaligi/Yatis  Dahili 228,44+23,86 194,68-46527,5 U=15851,50?
nedeni Hastaliklar p=0.335
Cerrahi 224,47+29,04 183,42-25862,5
Hastaliklar
Kronik Evet 228,71+22,94 193,87-51182,5 U=14421,502
hastahk p=0.366
varhg
Hayir 223,00+31,48 182,82-21207,5
Refakatci Refakatci var 225,7+27,31 185,94-54108,5 U=11622,502
bulundurma p=0.143
durumu
Refakatci yok 231,1+20,41 205,41-18281,5
Refakatci Sirekli 226,18+26,89 147,52-39682 U=2551,002
kalis siiresi p=0.282

Belirli Saatlerde

219,74+32,12

* p <0,05, @ Mann Whitney U, °Kruskall Wallis

127,45-2804

Tablo 4. Bakim Bagimlilig1 Olgegi ile Hemsirelik Bakimini Degerlendirme Envanteri Arasindaki Korelasyon

Bakim Bagimhligi Olcegi

Hemsirelik Bakimini r
Degerlendirme p-degeri
Envanteri

-214
,000

Bakim Bagimliligi Olgegi ile Hemsirelik Bakimmi Degerlendirme Envanteri arasinda

negatif yonlii, zayif iliski ve istatistiksel olarak anlamli bir iliski vardir (p<0.05).
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TARTISMA VE SONUC

Calisma hastanede yatan yasli hastalarin bakim bagimliliklarinin ve hemsirelik bakimi
ile 1ilgili goriislerinin belirlenmesi amaciyla yapilmistir. Calisma grubunu olusturan
hastanelerde yatan yasli hastalarin cogunlugunun kadin, ilkégretim diizeyinde egitime sahip,
dahili ve kronik hastaliklar1 ve yaninda siirekli refakatcisi bulunan bireyler olmasi hastalarin
bagimliligin1 ve hemsirelik bakim gereksinimini artiran onemli Ozelliklerinin gostergesi
olarak degerlendirilebilir.

Bakim bagmmliligin artmasi, hastanin genel durumu, gereksinimlerini yardimla-
yardimsiz karsilamasi, yapilan islemler, tedavi sekli, sliresi ve hastaligin seyriyle iligkilidir.
Bagimliligin artmasiyla birey, bakiminda hemsirenin ya da yakininin yardimina daha fazla
gereksinim duyar. Yapilan ¢aligmalarda yasli bireylerin giinlilk yasam aktivitelerinin bir veya
daha fazlasinda bagimli oldugu belirtilmektedir (Goger ve Giinay, 2018; Ozbek Yazici ve
Kalayci, 2015; Tel vd., 2011). Hastanede yatan yashi bireylerle yapilan bu c¢alismada
hastalarin yiiksek diizeyde bagimli olduklari tespit edilmistir (Tablo 2). Sahin vd. (2016)'nin
calismalarinda yashlar giinliik yasam aktivitelerinde Barthel Indeksine gore orta derecede
bagimli olarak bulunmustur (Sahin vd., 2016). Tabali Ostermann, Jeschke, Dassen ve Heinze
(2013)'nin ¢alismalarinda bakimevinde yasayan yash hastalarin bagimlilik diizeylerine
bakilmis ve yaslilarin %92,5'inde Bakim Bagimlihig Olgegi puan ortalamasi 53.9+11,9 puan
ile orta diizeyde bagimli olarak belirlenmistir (Tabali Ostermann, Jeschke, Dassen, ve Heinze,
2013). Brito ve Fernandes (2016)'in hastanede yatan 112 yashh hasta ile yaptiklari
caligmalarinda ise bagimlilik diizeyi yiiksek ¢ikmistir (Brito ve Fernandes, 2016).

Bu ¢alismada bagimlilik diizeyinin ileri derecede ¢ikmasinin, yash bireylerde goriilen
coklu problemlerin bagimlilig1 artirmast ve ¢aligmanin hastane ortaminda saglik problemi
yasayan bireylerle yapilmasindan kaynaklandig diistiniilmektedir. Ayrica bu durum
hastanelerde yatan yash hastalarin olduk¢a yogun hemsirelik bakimi ihtiyaci oldugunun ve
hemsirelerin is saatlerinin biiyiikk bir boliimiinii yashh hastalara ayirmasi gerekliligi
olusturabilmesi agisindan incelenmesi gereken bir durumdur.

Yapilan caligmada bakim bagimlilig1 6l¢egi puanlart ile cinsiyet, medeni durum,
hastaligi/yatis nedeni arasinda istatistiksel olarak anlamli farklilik bulunmazken (p>0.05),
okuryazar olmayanlarin, kronik hastaligi olanlarin, dahili kliniklerde yatan hastalarin,
refakatcisi olanlarin daha bagimli oldugu bulunmustur (Tablo 2). Tabali vd. (2013), Akin
Korhan vd. (2013) ile Firat Kili¢ vd. (2017) 'nin ¢aligmalari, bu ¢aligmayla ayn1 dogrultuda

olup, cinsiyetle bakim bagimlilig1 arasinda iliski saptanmamistir (Akin Korhan vd., 2013;
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Firat Kili¢ vd., 2017; Tabali vd., 2013) Bunun nedeni, bakim bagimliligin1 6ncelikle bireysel
saglik problemlerinin etkilemesi olabilir (Firat Kilig, 2017). Ayrica kadin ve erkek hastalarin
bakim ihtiyaglarinin saglik profesyonelleri tarafindan esit olarak giderilmesi de olabilir (Akin
Korhan vd., 2013).

Calismaya paralel olarak, Ozbek Yazic1 ve Kalaycr (2015) ile Brito ve Fernandes'in
(2016) 65 yas ve lstii hastalarla yaptiklar1 ¢alismalarinda medeni durum ile giinliik yagam
aktiviteleri arasinda istatistiksel anlamda farklilik bulunmadiginmi belirtmislerdir (Brito ve
Fernandes, 2016; Ozbek Yazici ve Kalayci, 2015). Calismada hastanede yatis nedeni ve
bakim bagimliligi arasinda da anlamli bir iligki bulunmamistir (p>0.05). Anlamli bir fark
olmamakla birlikte cerrahi hastaligi olan bireylerin bakim bagimlilig1 puan ortalamasi, dahili
hastaliklar1 olan bireylere gore daha yiiksektir (Tablo 2). Firat Kilig vd. (2017)'nin
caligmalarinda cerrahi operasyon geciren hastalarin, cerrahi operasyon gecirmeyen hastalara
gore bagimliliklarinin yiiksek oldugunu saptamiglardir. Calismada bu durumun nedenlerini ise
ameliyat nedeniyle kisisel kontroliin kaybolmasi, mahremiyetin korunamayacagi korkusu,
ameliyatin sonuglarindan endiselenme ve korkma seklinde belirtmislerdir (Firat Kili¢ vd.,
2017).

Caligmada bakim bagimliliginin, egitim diizeyi yiiksek olan yash bireylerde daha diigiik
oldugu belirlenmistir. Literatiirde yliksek egitim diizeyinin giinliik yasam aktivitelerinde
bagimlilik diizeyini azalttigini belirten c¢aligmalar bulunmaktadir (Cingil ve Bodur, 2008;
Kayrak¢i ve Ozsaker, 2014; Sabanciogullari, Tel ve Tel, 2007). Egitim diizeyinin
yiikselmesiyle, hastalarin bakimla ilgili bilgilerinin arttig1, kendi bakimlarinin sorumlulugunu
alir duruma geldikleri ve bdylelikle kendi bakimlarina katilma oranlarinin arttifi ve
bagimsizlik diizeylerinin yiikseldigi diisiiniilmektedir (Cingil ve Bodur, 2008). Bu sonug
hastalara hastaliklar1 ve bakimlariyla ilgili yeterli bilgi verilerek, kendi bakimlarina
katilmalarinin ~ saglanmasinin =~ bagimliliklariyla  bas  etmeyi  kolaylastirabilecegini
distindiirmektedir.

Calismada kronik hastalig1 olan bireylerin bakim bagimliligi, kronik hastaligir olmayan
bireylere gore daha yiiksek cikmustir. Yapilan caligmalarda da kronik hastalik varhiginda
giinlik yasam aktivitelerinde bagimlilik oraninin arttig1 saptanmistir (Cingil ve Bodur, 2008;
Janssen, Franssen, Wouters, Schols, ve Spruit, 2011; Ozbek Yazic1 ve Kalayci, 2015). Yasin
ilerlemesiyle birlikte ortaya ¢ikan kronik hastaliklar ve bunlara bagli ortaya c¢ikan
komplikasyonlar bireylerde fiziksel yetersizliklere yol acabilmektedir. Fiziksel yetersizlige
bagli olarak giinlik yasam aktivitelerini karsilayamayan bireylerde bagimlilik oraninin

yiikseldigi diisiiniilmektedir (Ozmete ve Varli, 2018).
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Caligmada dahili kliniklerde yatan hastalarin bakim bagimliliklar1 daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Akin Korhan vd. (2013)nin ¢alismalarinda da belirtigi gibi, benzer sekilde bu
hastalarin kronik hastaliklara sahip olmalar1 ve cerrahi kliniklerinde ameliyattan sonra
hastanin en kisa siirede ayaga kaldirilmasi hedefi nedeniyle bagimli kaldiklar1 dénemin
kisalmast 6nemli bir neden olarak goriilmektedir (Akin Korhan vd., 2013).

Calismada refakatcisi bulunan grubun bagimlilik ortalamalar1 anlamli olarak daha
yiiksektir. Bagimlilik diizeyi yiiksek olan hastalarin daha fazla destege gereksinimleri oldugu
icin, refakatci sisteminin, Tiirkiye'de hastanelerde zorunlu olarak kullanildigi (Kizile,
Akpmar Soylemez, Ugur, Sezgin, ve Kiiclikgii¢lii, 2013) yasli bireylerin hastalanmasi
durumunda aile ve/veya bir yakinin sosyal desteginin ¢ok dnemli rol oynadig1 gériilmektedir.

Bu calismada, yasl hastalar hemsirelik bakimini her iki hastanede ve tiim calisma
grubunda “iyi diizeyde bakim” olarak degerlendirilmistir (Tablo 3). Hastanede yatan
hastalarla yapilan ¢aligmalarda; hastalarin hemsirelik bakimiyla ilgili degerlendirmeleri ve
memnuniyet diizeylerinin diisiik (Akgiin Sahin ve Ozdemir Kardas, 2014; Arslan ve Kelleci,
2011), orta (Kayrakc1 ve Ozsaker, 2014), iyi (Tugut ve Gélbas1, 2013), ¢ok iyi (Sendir vd.,
2012), ortalamanin iizerinde (Cerit, 2016) ve ¢ogunlugunun miikemmel derecede (Olowe ve
Odeyemi, 2019) olmak iizere olduk¢a farkli degerlendirdigini belirten c¢aligmalar
bulunmaktadir. Hastanede yatan yash bireylerde yapilan sinirli sayida ¢alismada; hemsirelik
bakimindan memnuniyetin ¢ok yiiksek diizeyde (Ahmadabad vd., 2016; Romero-Garcia vd.,
2019) oldugunu gosteren calismalar mevcuttur. Shady vd. (2019)'nin kanser tanisi alan yash
hastalarla yaptiklar1 ¢alismalarinda, hastalarin yaklasik dortte li¢iiniin hemsirelik bakimindan
memnun olmadig tespit edilmistir (Shady vd., 2019).

Bu ¢alismanin sonucuna gore ise, yasl hastalarin aldiklart hemsirelik bakimini yeterli
ama mikemmel bulmadiklarini  sdylemek miimkiindiir. Bakimin iyi diizeyde
degerlendirilmesinin nedeni yash hastalarin hemsirelik bakim islevleriyle ilgili yeteri kadar
bilgi sahibi olmamalar1 nedeniyle beklentilerinin diisiik olmasi1 olabilir. Bagka bir yonden ise
calisma grubunda bagimlilik diizeyi daha yiiksek olan bireylerin refakatcileri bulunmaktadir.
Bu nedenle hemsireler hastalarla daha fazla zaman gecirmeseler bile, hastalarin
gereksinimlerinin  karsilanmis oldugunu ve bu etki ile olumlu diisiinme egiliminde
olabileceklerini de diisiindiirmektedir.

Calismada Hemsirelik Bakimin1 Degerlendirme Envanteri toplam puan ortalamalar ile
cinsiyet, medeni durum, egitim durumu, hastaligi/yatis nedeni, kronik hastalik bulundurma
durumu, refakat¢i bulundurma durumlart ve refakatci kalis siiresi arasinda anlamli farklilik

bulunmamis olup dahili kliniklerinde yatan yashi hastalarin, bakimi anlamli olarak daha
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olumlu degerlendirdikleri saptanmistir (Tablo 3). Akin ve Erdogan (2007)in ¢alismalari, bu
calismay1 destekler nitelikte olup, ilgili ¢alismada dahili kliniklerinde yatan hastalarin daha
memnun oldugu saptanmistir (Akin ve Erdogan, 2007). Cerrahi servislerinde yatan hastalarin,
dahiliye servisinde yatan hastalara gore daha kisa siire hastanede kalmalari ve gegirilen
cerrahi islem vb. girisimler nedeniyle izlem ve bakim beklentisinin daha yiiksek olmasi
olabilir. Ayrica dahiliye servislerinde yatan hastalarin kronik hastalik bulundurma oranmi ve
daha Once hastanede yatma orani yliksek hastalar oldugu diisiiniildiigiinde hemsirelere ve
hemsirelerin ¢alisma kosullarina yabanci olmadiklarindan, beklentileri cerrahi hastalarina
gore biraz daha diisiik olabilir.

Calismada Hemsirelik Bakimin1 Degerlendirme Envanteri toplam puan ortalamalar ile
cinsiyet ve medeni durum arasinda anlamli farklilik bulunmamistir (Tablo 3). Kayrakei ve
Ozsaker (2014) ¢alismalarinda da cinsiyet ve medeni durumun hemsirelik hizmetlerinden
memnun olma oranini etkilemedigi saptanmustir Kayrake1r ve Ozsaker, 2014). Calismada
egitim durumu da hemsirelik bakiminin degerlendirilmesini etkilememektedir. Bu sonug
Sendir vd. (2012) ile Merkouris, Andreadou, Athini, Hatzimbalasi, Rovithis, ve Papastavrou
(2013)'nin ¢aligmalart ile benzerdir (Merkouris vd., 2013). Literatiirde egitim seviyesi arttikca
hemsirelik bakimi memnuniyet seviyesinin azaldigini gosteren calismalarda mevcuttur (Cerit,
2016; Kayrakc1 ve Ozsaker, 2014; Milutinovic, Simin, N. Brkic, ve S. Brkic, 2012).
Calismada kronik hastalik bulundurma durumu ile hemsirelik bakiminin degerlendirilmesi
arasinda fark olmamasinin nedeni ise hastalarin biiyiik bir kisminda (%69,5) kronik hastalik
bulunmasindan kaynaklanabilir. Son olarak c¢alismada refakat¢i bulundurma durumu ve
refakatci kalis siiresinin hemsirelik bakiminin degerlendirilmesini etkilemedigi saptanmuistir.
Golbast ve Tugut (2013) ve Kayrakce1 ve Ozsaker (2014)'in ¢alismalar1 da bu sonucu destekler
niteliktedir.

Calismada, Bakim Bagimlilig1 Olgegi ile Hemsirelik Bakimini Degerlendirme Envanteri
Olgegi arasinda negatif yonlii, olduk¢a zayif ve istatistiksel olarak anlaml1 bir iliski vardir
(p<0.05) (Tablo 4). Hastalarin bakim bagimlilig1 6l¢eginden aldiklar1 puanin diisiik olmasi
bagimliliklarinin arttigi géstermekte idi. Bu nedenle zayif diizeyde olsa da, bu sonuca gore
Oleek puani diistikge bagimliliklart yiliksek olarak degerlendirilen bireylerin, hemsirelik
bakim1 degerlendirme puanlar1 artmakta yani aldiklar1 bakimi daha iyi diizeyde
degerlendirdikleri sonucuna ulasilmaktadir. Kavuran ve Tiirkoglu (2018)nun bakim
bagimlilig1 diizeyi ve hasta memnuniyeti arasindaki iligkiyi arastirdiklar1 c¢aligmalarinda
benzer sekilde yliksek bagimlilik seviyesi ile yiiksek memnuniyet arasinda pozitif bir iliski

saptanmistir (Kavuran ve Tiirkoglu, 2018) Kog, Biiker, Savkin, Kiter (2012) ile Cevik ve Eser
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(2014)'in  calismalarinda ise bagimlilik diizeylerinin, hemsirelik bakim kalitesinin
algilanmasin1 etkilemedigi saptanmis ve hastalarin yaninda refakatcilerin olmasi ve
yakinlarinin bakimlarinda aktif rol oynamalari nedeniyle hemsirelik bakimina olan
gereksinimin azalmasi seklinde aciklanmistir (Cevik ve Eser, 2014; Kog, Biiker, Savkin, ve
Kiter, 2012).

Bakim bagimliligi ile hemsirelik bakiminin degerlendirilmesi arasindaki iliskinin
hemsirelerin bakim ihtiyacina gore yash hastalara sunduklar1 desteklerini gdstermesi
acisindan 6nemli oldugu goriilmektedir. Nitekim g¢alismamizda da ileri diizeyde bagimli
oldugu belirlenen tiim ¢aligma grubunu olusturan yasl hastalar hemsirelerden aldiklar1 bakimi
iyl olarak degerlendirmislerdir. Ancak calismamizda bakim bagimlili§i acisindan farkl
diizeyde olan grup bulunmadigindan hemsirelik bakimi ile ilgili degerlendirmelerinde bir
farklilik bulunup bulunmadig1 incelenememistir.

Sonu¢ olarak; hastanelerde yatan yasli hastalarin ¢ogunlugunun kadin, ilkogretim
diizeyinde egitime sahip, kronik dahili hastaliklar1 ve yaninda stirekli refakatgisi bulunan
bireylerden olustugu tespit edilmistir. Hastane hizmeti talebinde ve kullaniminda en buyuk
paya sahip yasli hastalarin olusturdugu tim ¢alisma grubunda bakim bagimliliginin “yiiksek
diizeyde bagimli” oldugu tespit edilmis ve iki kurum arasinda bakim bagimlilig1 agisindan bir
farklilik bulunamamistir. Bakim bagimliliginin okuryazar olmayan, kronik hastalig1 olan,
refakatci bulunduran ve dahili servislerde yatan yaslilarda daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
Calisma sonucunda hastanede yatan yasli bireylerin hemsirelik bakimia daha iist diizeyde
gereksinimi  oldugu ayrica aile ve/veya sosyal destek ihtiyacinin da yogun olarak
karsilanmakta oldugu goriilmektedir. Ayrica hastanede yatan yasli hastalar aldiklar1 bakima,
hemsirelik bakimini1 degerlendirme Olgegine gore “iyi diizeyde bakim” yani yeterli olarak
degerlendirmislerdir. Dahili kliniklerde yatan yasl hastalar cerrahi kliniklerde yatanlara gére

anlamli olarak daha olumlu degerlendirmede bulunmuslardir.

Oneriler

Yaslt hastalarin hastanede aldiklar1 hemsirelik bakimin degerlendirilmesine yonelik
smirli sayida c¢alisma bulunmakta dolayisiyla yashi bireylerin gereksinimlerine uygun
hemsirelik bakimi alip almadiklari konusunda degerlendirme yapmak gii¢lesmektedir.
Hemgsirelik hizmetlerinin diizenli olarak Olciilmesi her hizmet grubu agisindan saglik
hizmetlerinin giiclenmesine katkida bulunur. Yash bireylerin bakima katilimi, katiliminin
desteklenmesi ve bunun igin yeterince bilgilendirilmesi/egitimi onemli bir unsur oldugu

gorilmektedir. Yasli hastalar 6zelinde hastanede alinan hemsirelik bakimin1 degerlendiren ve
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baska degiskenleri de goz Oniline alarak etkileyen faktdrleri saptayan yeni g¢alismalarin
yapilmasi, hemgsirelerin farkindaligin1 artirmas1 agisindan da oOnerilmektedir. Bakimin
degerlendirilmesinin miikemmel diizeye ¢ikarilabilmesi igin eksiklikler yashi bireyler
acisindan daha detayl olarak incelenmelidir. Ozellikle yash hasta grubunda gittikge artan

bakim ihtiyaci tiim yonleriyle 6nemle saptanmali ve bu konuda literatiir genisletilmelidir.

Not 1: Calisma Karabiik Universitesi Bilimsel Arastirma ve Proje Destek Ofisi tarafindan

desteklenmistir. Proje Numarasi: KBUBAP-17-YL-197.
Not 2: Bu ¢alisma 2018 yilinda tamamlanan yiiksek lisans tez ¢alismasi kaynaklidir.

Tesekkiir: Arastirmacilar calismaya katilmayr kabul eden tiim katilimcilara tesekkiir

etmektedirler.
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