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Yogun Bakim Hastasi Olan Hasta Yakinlarimin Hemsirelerden Beklentilerinin Belirlenmesi
Determining the Expectations of the Relatives of Intensive Care Patients from Nurses

Reva GUNDOGAN™, Adile NESE®

OZET Amac: Bu calisma yogun bakimda hastasi olan hasta yakinlarmin, hemsireden beklentilerini belirlemek
maksadiyla tanimlayici olarak yapilmistir. Gere¢ ve Yontem: Arastirma Ocak-Mart 2019 tarihlerinde bir {iniversitesi
hastanesinin yogun bakim {initelerinde hastasi olan ve katilmaya goniillii olan 290 hasta yakini ile yapilmistir. Verilerin
toplanmasinda arastirmaci tarafindan hazirlanan bilgi anketi ve “Ailelerin Hemsirenin Roliinii Algilamas: 6lgegi”
kullanilmigtir. Bulgularin degerlendirilmesinde SPSS 24.0 istatistik paket programi kullanilmugtir. Bulgular:
Calismaya katilan hasta yakini yas ortalamasi 37,63413/y1l bulunmustur. Hastalarin %43,1’inin yogun bakimda kalma
stiresinin 2-4 giin oldugu, % 63,4’niin hastasin1 her giin ziyaret ettigini, % 70,3 niin hemsire destegine inancinin
oldugunu,  %91,7’sinin hasta bakimindan memnun oldugunu, %69,7’sinin hastasinin sagligina kavusacagina
inandigini, %85,5’nin bilgiyi doktordan aldigini ifade etmistir. Hasta yakinlarinin hemsirelerden beklentileri 6lgegi
puan ortalamasi 45,51£7,10 bulunmustur. Sonu¢: Yogun bakimda hastast bulunan hasta yakinlarinin hemsirelerden
beklentileri yiiksek bulunmustur.

Anahtar Kelimeler: hasta; hasta yakini; hemsire beklentisi; yogun bakim

ABSTRACT Aim: The research was conducted as a descriptive study in order to determine the expectations of the
family members who have patients in the intensive care unit from the nurse. Materials and Methods: The study was
conducted with 290 relatives of patients who were patients in the intensive care units and volunteered to participate in
one University Hospital January and March 2019. The information form prepared by the researcher and the "Family
Perception of the Role of the Nurse Scale" were used to collect the data. SPSS 24.0 statistical package program was
used in the analysis of the data. Results: The mean age of the relatives participating in the study was 37.63+13.59
years. 43.1% of the patients stated that the duration of stay in the intensive care unit was 2-4 days, 63.4% visited their
patients every day, 70.3% believed in nurse support, 91.7% were satisfied with the patient care, 69.7% of them believed
that their patients would regain their health, and 85.5% of them got the information from the doctor. The average score
of the scale of expectations of patient relatives from nurses was 45.51+7.10.Conclusion: The expectations of the

relatives of the patients who have patients in the intensive care unit about the nurse were found to be high.

Keywords: patient; patient relatives; expectation from nurse; intensive care

GIRIS

Yogun bakim iiniteleri (YBU), insan
yasaminin sinirda oldugu yogun dikkat ve
bakim gerektiren hastalarin kabul edildigi! ve
hayati risk olan hastalarin, hayatlarimi saglikli
bir hale getirmek i¢in calisan, saglik
profesyonellerinin yirmi dort saat araliksiz
hizmet sundugu klinik birimlerdir.? Yogun
bakim Ttnitesindeki hastalar, karmasik bir¢ok
sistem hastaligi olan, yogun bakima yatisi
beklenmedik bir sekilde meydana gelen kritik
hastalardir.® Yogun bakima {initeleri hasta
yakinlar1 ve hastalar i¢in oldukga stresli ve
olumsuz bir deneyimdir.*® Yogun bakimda
kalan hastanin kritik ve genellikle belirsiz
durumu, aile iiyelerinde caresizlik, kaygi ve
endiseye yol agmaktadir.®! Yogun tibbi
miidahalenin yapildig ve yeterince
tanmimadiklar1 bircok teknolojik aletlerle kapl
olan yogun bakim ortamu; aileleri korkutmakta,
anksiyeteye yol agmakta, hastalarindan ayrilmis
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ve bilgiden yoksun hissetmelerine sebep
olmaktadir.**?

Saglik profesyonelleri yogun bakim
tinitesinde, hastada fizyolojik ve ruhsal yonden
gelisebilecek sorunlara odaklandigi i¢in hasta
yakinlarinin gereksinimlerini thmal
edebilmekte'®* ve hasta yakinlarinin ihtiyaglari
diisiik ©6ncelikli olarak goriilebilmektedir.'®
Hastanin yakinlarinin hastasi ile iletisiminin
hastane sartlarinda siirdiiriilmesi ve hastane
kaynakli olusabilecek problemlerle miicadele
etmelerine yardimct olmak holistik bakimin
vazgegilmez ogeleridir.!® Bu agidan YBU
hemsireleri, ailelerin gilivenlik duygusunun
saglanmasi ve olumsuz deneyimlerle basa
cikabilmeleri i¢in kilit rol oynamaktadir.!’

Literatlir incelendiginde hasta yakin
gereksinmeleri; hasta yakinlarinin hastasina en
iyi bakim uygulamasimin yapildigindan emin
olmak, bilgi gereksinimi'®-? ve hastasina yakin
olma® 6n plana ¢ikmaktadir. Ayrica bireysel
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olarak desteklenmek, iletisim kurmak, kararlara
ve bakima katilmak? gizlilik, bilgi ve destek®
konular1  hasta  yakinlari  icin  Onem
kazanmaktadir. Hasta yakinlar1 smirli sayida
ziyaretcinin  hasta ile gOriismesine izin
verilmesi, klinigin esnek ziyaret saatlerinin
olmamasi ve yeterli diizeyde bilgilendirme
yapilmamasi nedeniyle sikinti
yagamaktadirlar.! Hasta yakinlarinm, hastanin
en Onemli destek kaynagi oldugu ve tedavi
stirecine pozitif yonde katki sagladigir saglik
profesyonelleri tarafindan kabul edilmesine
ragmen bazi kurumsal politikalar nedeniyle
hasta ziyaretleri smirlandirilmaktadir ve bu
durum hasta yakinlarini olumsuz
etkilemektedir.*®

Ulkemizde yogun bakim  hasta
yakinlarinin  beklentileri ile ilgili yapilan
calismalarin smirli sayida olmasi nedeniyle,
yogun bakim {initelerinde hastasi olan hasta
yakinlarinin ~ hemsirelerden  beklentilerini
aragtirmak maksadiyla yapilmistir.

GEREC VE YONTEM

Arastirmanmin  Tiirii: Arastirma  kesitsel,
tanmimlayici 6zelliktedir.

Arastirmanin Yeri ve Zamani: Bu calisma,
Ocak 2019- Mart 2019 tarihlerinde bir
iiniversite hastanesinin tim yogun bakim
unitelerinde hastasi olan ve hastasini ziyarete
gelen hasta yakinlari ile yapilmustir.

Arastirmanin ~ Evren ve  Orneklemi:
Calismanin Evrenini; belirtilen tarihlerde yogun
bakim {initelerinde yatan hastasini1 ziyarete
gelen biitlin hasta yakinlari, drneklemini ise;
yogun bakim iinitelerinde en az 48 saat yatan
hastas1 olan, iletisime acgik, 18 yas istii ve
calismaya katilmaya goniillii 290 hasta yakini
olugturmustur. Her hastanin bir yakini ¢aligma
kapsamina alinmistir. Birden fazla hasta yakini
olan durumlarda hastaya en yakin olan ve
stirekli olarak hasta bakimina katki saglayan
hasta yakini ¢aligma kapsamina alinmustir.

Verileri Degerlendirme Araclari: Verilerin
elde edilme siirecinde; aragtirmacinin literatiir
taramas1 yaparak hazirladigi 16 soruluk bilgi
anketi ve Ailelerin Hemsirenin Roliinii
Algilamasi 6lgegi kullanilmigtir.

Bilgi Anketi: Arastirmaci tarafindan hazirlanan
anket formu hasta yakinlarinin bireysel
Ozelliklerini, glinlik ziyaret siiresini, hastanin
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yogun bakimda kalma siiresini, hastanin saglik
durumu, hasta ile ilgili bilgiyi kimden aldig1 ve
hasta yakininin hasta bakimina yonelik
memnuniyet durumunu ve iyilesme siireci ile
ilgili diisiincelerini kapsamaktadir. Veriler
toplanmadan Once c¢alismanin amaci hasta
yakinlarina agiklanmis, yazili ve s6zlii onamlart
alinarak ziyaretgi bekleme salonunda ve yiiz
yiize goriisme yontemiyle 10-15 dakika siireyle
veriler toplanmustir.

Ailelerin Hemsirenin Roliinii Algilamasi
Olcegi (AHRA): Ailelerin Hemsirenin Roliinii
Algilama Olgegi (Familiy Members’Perception
of the Nurses’ Role with Families of Critically
llI) Fox ve ark.® tarafindan gelistirilmistir.
Olgekte hasta yakinlarinin  hemsirelerden
beklentilerini ve hasta yakinlari tarafindan
hemsire uygulamalarinin nasil algilandigini
degerlendiren birbirine paralel 12 ifade igeren
iki boliim bulunmaktadir. Olgekte her bir ifade
1=Hig¢bir zaman, 2=Nadiren, 3=Bazen, 4=Cogu
zaman, 5=Her zaman seklinde
derecelendirilmistir. ~ Olgegin  genelinden
minimum 24, maksimum 120 puan
almabilmektedir. Calismada  olgegin 12
ifadeden olusan ve hasta yakinlarimin
hemsirelerden beklentilerini  6l¢en  birinci
bolimi  kullanilmistir. Her bir ifadeye ait
puanlar toplanarak toplam puan elde edilir. Bu
boliimden minimum puan 12 maksimum puan
ise 60 alinabilmektedir. Puan yiikseldikge
beklenti diizeyi de artmaktadir. Olgegin Kaya
ve ark.?® tarafindan Tiirkce gegerlilik ve
giivenilirlik calismas1 yapilmistir.  Orijinal
Olcegin Cronbach alfa degeri 0.79, Tiirkge
formunun Cronbach alfa degeri 0.78 olup,
mevcut ¢calismamizda ise Cronbach alfa degeri
0.80 olarak bulunmustur.

Etik Konular

Calismamiz Helsinki Deklerasyonu
prensiplerine  uygun olarak  yapilmistir.
Arastirmanin yapilabilmesi i¢in Gaziantep
Universitesi ~ Etik  Kurulundan  (Karar
N0:2018/324), arastirmanin yapildigi
kurumdan ve 6l¢egi gelistiren aragtirmacilardan
izin alimmistir. Hasta yakinlarina arastirmanin
amac1 agiklanarak hem s6zel hem de yazih
onamlar1 alinmigtir.

istatitiksel Analiz

Arastirmada elde edilen bulgularmn
degerlendirilmesinde istatistik paket programi
olan SPSS 24.0 kullamilmistir. Arastirma
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verileri degerlendirilmesinde normal dagilimin
incelenmesi i¢in Kolmogorov-Smirnov dagilim
testi kullanilmis ve verilerin normal dagilim

gostermedigi belirlenmigstir. Bulgular, say1
(frekans) ve yiizde degerler olarak belirtilmis
ayrica tanimlayici istatistikler

ortalamatstandart sapma olarak verilmistir.
Bagimsiz gruplarin karsilagtirllmasinda Mann-
Whitney U test ve Kruskal Wallis karsilastirma
testleri kullamlmistir. Olgegin giivenilirligi i¢in
Cronbach’s alpha katsayis1 hesaplanmistir.
Anlamlilik diizeyi %95 giliven araliginda,
p<0,05 olarak kabul edilmistir.

BULGULAR

Hasta Yakinlarimin Hemgirelerden Beklentileri...

Tablo 1’de c¢aligmaya katilan hasta
yakini  yas ortalamas1 = 37,63%13,59/y1l,
katilanlarm % 53,4’tniin erkek, %36,2’sinin
ilkdgretim mezunu, %30’unun ev hanimi, %
67,6’s1  evli, %67,6’smin il  merkezinde
yasadigl, %25,2’sinin  akrabast  oldugu
saptanmigtir. Grubun yas, egitim durumu,
meslek, medeni durum, yasadigi yer ve hastaya
yakinlig1 agisindan anlamli iliski bulunmamustir
(p>0,05). Bununla birlikte ¢alismaya katilan
hasta yakinlarinin hemsirelerden beklenti puan
ortalamalarinin; lisansiistii mezunlarinda, dul
olanlarda, koyde yasayanlarda ve kardeslerde
daha yiiksek oldugu belirlenmistir.
Hemsirelerden beklenti puan ortalamalan ile
ilgili kadinlarla, erkekler arasinda anlaml iligki
saptanmustir (p<0,05).

Tablo 1: Hasta Yakinlarinin Bireysel Ozelliklerine ve Hemsirelerden Beklentileri Puan Ortalamalari

(n=290)

Degisken Frekans (n) Yiizde (%) | AHRA (X+£SS) Test ve p degeri

Yas (X£SS)/yil= 37,63+13,5
18-35 138 47,6 4,19+0,64 *KW=0,329

Yas Grubu 35-49 98 338 4,16+0,58 p=0,000
50-65 54 18,6 3,71+0,66

Cinsiyet Kadm 135 46,6 4,17+0,65 **7=-1,958
Erkek 155 53,4 4,03+0,65 p=0,05
[Ikogretim 39 134 4,07+0,69
Okur-yazar 105 36,2 4,16+0,67

Egitim Durumu | Lise 74 25,5 4,02+0,61 *KW=3,775
Universite 65 22,4 4,07+0,66 p=0,437
Lisansiistii 7 2,4 4,30+0,50
Ev hanim1 87 30,0 4,17+0,67
Memur 54 18,6 3,94+0,73

Meslek Serbest meslek 62 21,4 4,0120,61 *KW=7,009
Emekli 14 48 4,2120,64 p=0,220
Ogrenci 41 14,1 4,13+0,61
Diger 32 11,0 422+0,57
Bekar 82 28,3 4,17+0,59
Dul 12 41 4,23+0,71

Yasadig1 Yer il 196 67,6 4,08+0,65 *KW=3,140
Tlge 58 20,0 4,06+0,67 p=0,208
Koy 36 124 4,25+0,63
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Hastaya Yakinlig1 | Es 4,06+0,68
36 12,4
*KW =4,778
Anne-baba 62 214 4,18+0,66 p=0,311
Cocuk 70 24,1 4,06+0,62
Kardes 49 16,9 4,21+0,59
Akraba 73 25,2 4,00+0,70

*KW= Kruskal Wallis Testi, **Z= Mann-Whitney U Testi

Tablo 2°de  hasta  yakinlarinin
hemsirelerden beklenti puan ortalamasi toplami
45,51£7,10  olarak  saptanmustir.  Hasta

yakinlarinin hemsirelerden en yiiksek beklenti
puan ortalamasinin “Hasta yakinina hastaligin
gidisi hakkinda bilgi vermelidirler” ve “Hasta

yakinina istegi zaman soru sorabilecegi giiveni
vermelidir” ifadesi oldugu saptanmustir. Hasta
yakinlarinin hemsirelerden en diisiikk beklenti
puan ortalamasinin “Hasta yakininin istedigi
kadar hastasi ile zaman gegirmesine izin
vermelidirler” ifadesi oldugu saptanmistir.

Tablo 2: AHRA Olgegi Hasta Yakinlarinin Hemsirelerden Beklentileri Olgek Madde Puan Ortalamalar

(n=290)
OLCEK MADDELERI X .+SS
1- Hastanin yatagini degistirmek, pansuman veya tliplerini degistirmek gibi tedavi ve bakim islemlerinden  4,26+1,07
once ziyaretgileri odadan ¢ikarmalidirlar.
2-Hastaligin gidisi hakkinda hasta yakinina bilgi vermelidirler (daha iyiye dogru degisim, hastanin durumu  4,50+0,84
vb).
3-Hasta yakinina kullanilan cihazlar hakkinda bilgi vermeli ve hastanin nasil goriindiigiinii agiklamalhidirlar.  4,06+1,21
4-Hastasini ilk kez ziyaret edecek olan hasta yakinina nasil bir manzara/ortam ile karsilagacagin1 6nceden  4,23+1,13
acgiklamalidir
5- Hasta yakiinin durumu ile de ilgilenmeli ve nerede uyudugunu, nasil beslendigini, evdeki diizenin nasil ~ 4,17+1,03
etkilendigini sormalidirlar.
6-Bu hastaligin aileyi nasil etkiledigini sormali ve hastanin durumunu bilmeyen yakinlarina (¢ocuk, anne, 4,12+1,14
baba, kardes) nasil agiklanmas1 gerektigi konusunda dneriler getirmelidirler.
7- Hasta yakini1 hastasini ziyaret ettigi sirada kendi isimlerini sdylemelidirler. 4,17+1,10
8- Hasta yakinina istedigi zaman soru sorabilecegi giivenini vermelidirler. 4,37+1,00
9- Hasta yakiminin hastasi ile istedigi kadar zaman gegirmesine izin vermelidirler. 3,13£1,51
10- Hasta yakininin hastasinin bakimina yardimci olmasina izin vermelidirler. 3,63£1,36
11- Hasta yakininin istedigi zaman telefonla hastaneyi arayabilecegi giivenini vermelidirler. 4,21+1,16
12- Hasta yakininin hastasinin yakininda olmasina ve onunla iletisim kurmasina yardim etmelidirler. 4,294+1,08
Olgek puan ortalamasi 4551+7,10

Tablo 3’de hasta ve hasta yakim
oOzellikleriyle ilgili olarak hastalarin %43,1’inin
yogun bakimda kalma siiresinin 2-4 giin oldugu,
hasta yakinlarinin %63.,4 daha 6nce bir yakinin
yogun bakimda kaldigimi, %063,8’nin
hastalarinin biling durumunun agik oldugunu,

%56,6’sin1n hastasinin solunum cihazina bagl
olmadigimi,  %63,4’niin hastasin1 her giin
ziyaret ettigini, %73,1 nin hastasin1 10 dakika
ve daha az ziyaret edebildigini, hasta
yakinlarinin - %70,3’niin  hemsire destegine
inancinin  oldugunu, %91,7’sinin hastasina
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bakimindan memnun oldugunu, %69,7’sinin
hastasinin sagligina kavusacagina inandigini,
%85,5’nin hastasi ile ilgili bilgiyi doktordan

aldigin1  ifade etmistir. Hasta ve hasta
yakinlarinin =~ 6zellikleri ile ilgili  puan
ortalamalarint inceledigimizde; hastas1 2-4

giindiir yogun bakimda yatan, daha 6nce yakini
yogun bakimda yatan, hastasini her giin ziyaret
eden, hasta ziyaretinde giinliik ziyaret stiresi 10
dakikadan daha az olan, hemsire destegine
inanci  olan, hasta bakimindan memnun
olmayan, hastasi ile ilgili bilgiyi hemsireden
alan hasta yakinlarinin hemsirelerden beklenti
puan ortalamalarinin daha yiiksek oldugu
saptanmistir. Hasta yakinlarinin; hastalarin

Hasta Yakinlarimin Hemgirelerden Beklentileri...

biling durumu, solunum cihazina bagli olma
durumu ile AHRA ©&lgek puan ortalamasi
arasinda anlamli iligki saptanmistir (p=0,009,
p=0,019). Bilinci agik hastasi olan ve hastasi
solunum cihazina baghi olmayan hasta
yakinlarinin dlgek puan ortalamalarinin yiiksek
oldugu belirlenmistir. Hasta yakinlarinin
hastasinin saglhigina kavusacagina inanma ve
inanmama durumu ile AHRA &l¢ek puan
ortalamalar1 arasinda istatistiksel olarak anlamli
iliski saptanmistir (p=0,001) ve hastasmin
sagligmma  kavusacagina  inanan  hasta
yakinlarimin 6lgek puan ortalamasinin daha
yiiksek oldugu belirlenmistir.

Tablo 3: Hasta ve Hasta Yakini Ozellikleri ile Olgek Puan Ortalamalar1 (n=290)

Hasta ve Hasta Yakim Ozellikleri n % AHRA (X£SS) Test ve p degeri
Yogun Bakimda 2-4 giin 125 431 4,1740,65
Kalma siiresi 5-7 giin 68 23,4 4,01+0,70 KW= 3,451
8-10 giin 32 11,0 4,05+0,60 p>0,05
10 giin ve lizeri 65 22,4 4,07+0,63
Daha Once Yakinmin Yogun | Evet 184 63,4 4,10+0,66 **7=-0,280
Bakimda Yatma Durumu
Hayir 106 36,6 4,09+0,64 p>0,05
Biling Durumu Agik 185 63,8 4,18+0,59 *7=-2,618
Kapali 105 36,2 3,95+0,73 p=0,009
Hastanin Solunum Cihazina Bagli | Bagh 126 43,4 3,98+0,72 **Z=-2,339
Olma Durumu
Bagli degil 164 | 56,6 4,18+0,58 p=0,019
Haftada Ziyaret Sayis1 2-3 kez 184 | 63,4 4,14+0,64 *KW=4,608
4-5 kez 73 | 25,2 4,09+0,64 p>0,05
Her giin 33 11,4 3,86+0,72
Giinliik Ziyaret Siiresi 10 dk az 212 | 731 4,11+0,68 **7=-1,244
10 dk ve tizeri 78 26,9 4,05+0,58 p>0,05
Hemgire Destegine Olan Inanci Inaniyorum 204 70,3 4,1340,64 **7=-1,364
fnanmiyorum 86 29,7 4,01+0,68 p>0,05
Hasta Bakimindan Evet 266 91,7 4,09+0,65 **7=-0,186
Memnuniyeti Hayir 24 8,3 4,11+0,71 p>0,05
Hastanin ' Saglhigina | Evet 202 69,7 4,20+0,61 **7=-4,149
Ravusacagina Inanct Hayir 88 30,3 3,86+0,68 p=0,001
Hastasi Ilgili Bilgiyi Hemsire 42 14,5 4,13+0,54 **7=-0,133
Kimden Aldig Doktor 248 85,5 4,09+0,67 p>0,05

*KW= Kruskal Wallis Testi, **Z= Mann-Whitney U Testi
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TARTISMA

Literatiirde hasta yakini beklentilerine
bakildiginda; bilgi alma, ziyaret saatlerinin
arttirllmasi ve refakatci olarak yogun bakimda
kalmabilmesi? 6ne ¢ikarken, hastaligin gidisi
hakkinda hasta yakinina bilgi verme, kullanilan
cihazlar hakkinda bilgi verme ve hasta yakinina
hastasini ilk kez ziyaret edecegi zaman nasil bir
ortam ile karsilasacagini onceden
agiklama, %% jstedigi zaman arayabilme ve
soru sorma giivenini verme konusu diger 6ne
cikan konulardir. 252 Hasta yakinlar1 yogun
bakim hastalarinin durumu ile ilgili doktor ve
hemsireye bagimlidir.?® Litertiirde yogun bakim
hastasina sahip hasta yakinlarinin en oncelikli
ihtiyaglarinin bilgi alma, destek, giivenme ve
konfor oldugu belirtilmistir.?*3° Ayrica yogun
bakim hastasi olan hasta yakinlarinin bu
oncelikli ihtiyaclar1 sosyo-kiiltiirel baglamlara
gore farklilik gostermektedir. Yogun bakim
tinitelerindeki hemsgirelerin temel
sorumluluklarindan biri, hastalarin ve aile
tiyelerinin ihtiyaglarina cevap vermektir.®!

Caligmamizda  hasta  yakinlarinin
hemsirelerden beklenti olgegi  maddeleri
incelendiginde en yiiksek Olgek puan
ortalamasinin “hasta yakinina hastaligin gidisi
hakkinda bilgi vermelidirler”  ve “hasta
yakinina istegi zaman soru sorabilecegi giiveni
vermelidir” ifadesi olarak bulunmustur. Al-
Mutair ve ark. (2013) yogun bakimdaki aile
iiyelerinin ihtiyaclar ile ilgili yapmis oldugu
benzer ¢alismada en onemli ihtiyacin giivence
ve bilgi almak oldugu goriilmiistiir.® Koyuncu
ve ark. (2016) yapmis oldugu benzer
calismasinda  hasta  yakinlarmin  saghk
calisanindan hastast ile ilgili bilgi alma
beklentisi i¢inde oldugu goriilmiistiir.! Yine
caligmamizda hasta yakinlarinin yiiksek oranda
bilgiyi doktordan aldigimi (%85,5) ifade
etmesine ragmen, hasta yakinlarmin hastasi
hakkinda bilgi gereksinimi Olgek puan
ortalamas1 fazla ¢ikmustir. Karagozli ve
ark.(2014) yapmis oldugu calismada da bezer
sonuglar elde edilmistir.?® Bu durum hasta
yakinlarimin ~ hastas1  ile  ilgili  bilgi
gereksiniminin yeterince karsilanmadigini ve
kendilerine  saglik c¢alisanlart  tarafindan
yeterince zaman ayrilamamasi ile agiklanabilir.
Yang (2008) hasta yakinlarinin gereksinimleri
ile ilgili yaptigi calismada hasta yakinlar
hemsire ve doktor tarafindan bilgilendirme ve
giiven istegini gii¢li olarak ortaya koymustur
ancak hasta yakinlarinin hemsire ve doktorlara
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ulagsmanin zor oldugunu ve onlarin kullandiklart
tibbi terimleri anlamakta zorlandiklarini ifade
etmiglerdir®® Bu nedenle yogun bakim
tinitelerinde hastayla birebir ilgilenen, biitiin
bakimindan sorumlu olan, iyilesme siirecine en
¢ok katkida bulunan hemsirenin bakiminda
holistik yaklagimin 6nemli bir pargasi olan
hasta yakinlariin kritik hastalar1 hakkinda bilgi
almaya ihtiya¢ duyduklarini bilmelidir ve sade
ve anlasilir bir iletisim kurarak bilgi alma
ihtiyaglarinin giderilmesi son derece dnemlidir.

Calismamizda  hasta  yakinlarinin
hastalarinin yogun bakimda gecirdikleri siire 2-
4 giin (%43,1) oldugu goriilmiistiir. Literatiirde
hasta yakinlarinin ihtiyaclariin ilk 48-96 saatte
ortaya c¢iktign belirtilmektedir.®® Bu siirenin
hasta yakinlarinin ihtiyaglarinin belirlenmesi ve
beklentilerinin ortaya ¢ikmasinda yeterli olarak
kabul edilebilir. Hastalarin yogun bakimda
kalma siiresinin uzamasi hasta yakinlarmin
hemsirelerden beklentilerini arttirdigini
disiindiirmektedir. Calismamizda bilinci agik
olan ve solunum cihazina bagli olmayan,
hastasinin sagligina kavusacagina inanan hasta
yakinlarinin 6lgek puan ortalamalar1 yiiksek
oldugu bulunmustur ve istatistiksel olarak
anlamli farklilik saptanmistir. Bilinci agik olan
ve solunum cihazina bagli olmayan, hastasinin
sagligma  kavusacagina  inanan  hasta
yakinlarinin  hastaligin gidisi hakkinda bilgi
verme, hastanin durumu ile ilgilenme, hasta
yakininin isminin sdylenmesi, istedigi zaman
soru sorabilme, hastanin yakininda olabilme,
iletisim  kurabilmesine  yardimc1  olma,
kullanilan cihazlarla ilgili bilgi verme ve
istedigi zaman telefonla arayabilme ile ilgili
hemsirelerden beklentilerinin yiiksek oldugu
goriilmiistiir. Oren’in (2018) yaptigi benzer
calismasinda biling durumu agik olan hasta
yakinlarinin hastasi ile vakit gecirme, iletisim
kurma, istegi zaman soru sorabilme konularinda
hemsirelerden beklentileri yiiksek
bulunmustur.®® Kaya ve ark.(2006) yaptigi
benzer c¢alismada da hasta yakinlarinin
kullanilan cihazlar konusunda bilgi verme,
hastanin durumu hakkinda bilgi verme, istegi
zaman soru sorabilme beklentileri oldugu
bulunmustur.®®  Yogun bakim iinitesindeki
hastalarin biling durumunun agik olmasi ve
solunum cihazina bagli olmamasi hasta
yakinlar1 i¢in hastasi ile daha fazla iletisim
kurma ve hastasina zaman ayirma isteginin
artmast olarak tahmin edilmektedir ve bu
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durumun hasta yakinlarmin hemsirelerden
beklentilerini arttirdigi diistiniilmektedir.

Hasta bakimlarindan memnun olan hasta
yakinlarinin, memnun olmayanlara gére daha
az stresli olmasi muhtemeldir ve bu nedenle
hastay1 desteklemek i¢in daha iyi bir
konumdadir ve boylece iyilesme siirecini
kolaylastirir.?® Calismamizda hasta yakimlarinin
hemsire destegine inancinin (%70,3) ve hasta
bakimindan memnun olma (%91,7), hastasinin
sagligina kavusacagina inanma (%69,7)
oraninin yiiksek oldugu gériilmiistiir. Oren’in
(2018) yogun bakimdaki hasta yakinlari ile
yaptig1 benzer ¢alismasinda hasta yakinlarinin
hastasinin bakimindan memnun oldugu ve
hastasinin ~ yogun  bakimdan iyileserek
¢ikacagina inanci yiiksek bulunmustur.?® Erden
ve ark. (2010), Sise ve ark. (2012) hastalar ve
hasta yakinlar1 ile ilgili yaptiklar1 benzer
calismalarda  hemsirelik  hizmetlerinden
memnuniyet diizeyi yiiksek bulunmustur.?’3
Hasta ve hasta yakinlari, doktordan g¢ok
hemsireler ile iletisim halinde olduklarindan
dolay1 hemsirelerin iletisim becerileri, mesleki
deneyimleri ve davramis yontemleri hasta ve
hasta yakini memnuniyeti agisindan oldukca
onemlidir.

SONUC VE ONERILER

Caligmamizda  hasta  yakinlarinin
hemsirelerden en 6nemli beklentilerinin hastasi
hakkinda bilgi alma ve istedigi zaman soru
sorabilme giivencesinin verilmesi seklinde
olmustur. Caligmamizda hasta yakinlarmin
hemsgire destegine inanci oldugu ve hasta
bakimmmdan memnun  olduklar1  sonucu
bulunmustur. Ayrica hasta yakinlarinin hemsire
ile ilgili  beklentileri  yiiksek  olarak
belirlenmistir.  Hasta  yakinlarma  bilgi
aktariminda  basit ve agik  terimlerin
kullanilmasi, hasta yakinlarinin hastasinin
saglik durumu hakkindaki  anlayiglarini
giiclendirebilir ve hasta yakinlarinin hasta
bakimina katilimm saglik hizmeti
saglayicilarina, ailelerle bir iliski geligtirme ve
kurma, hastaya ve aileye bir biitiin olarak
verilen bakimu gelistirme firsat1 saglayabilir. Bu
sonuglar dogrultusunda yogun bakimdaki
hastanin bakiminda hasta yakinlarimin bakim
stirecine katilmasi, hasta yakinimna gerekli
bilginin verilmesi, a¢ik ve sade bir iletigimin
siirdiiriilmesi, hastanin ailesi ile bir biitiin olarak
ele alinmasi ve desteklenmesi onerilebilir.
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Arastirmanin Smirhhiklari: Calismanin tek
merkezde olmasi arastirmanin = sinirhligini
olusturmaktadir.

Cikar Catismasi

Yazarlar arasinda herhangi bir ¢ikar gatigmasi
bulunmamaktadir.

Yazar Katkisi: Arastrma  diisiincesinin
olusturulmast ve dizaym1 AN ve RG; veri
toplama kismi AN; analiz kismi AN ve RG;
yorum kismi ve makalenin yazimi ise AN
yazarlar tarafindan yapilmstir.
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