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ARASTIRMA MAKALESI

Diyabetik Ayak Ulseri Ve Hemsirelik” Konulu Yayinlarin Bibliyometrik Analizi

Bibliometric Analysis of Publications on “Diabetic Foot Ulcer and Nursing”

Fadime Koyuncu, Hatice Ayhan, Emine lyigiin

Saglik Bilimleri Universitesi Giilhane Hemsirelik Fakiiltesi, Cerrahi Hastaliklar Hemsireligi Ana Bilim Dali, Ankara, Tiirkiye

ABSTRACT

Introduction: The most common cause of morbidity and mortality
in individuals with diabetes is foot ulcers as a result of diabetic
neuropathy and/or peripheral artery disease. Diabetic foot ulcers
(DFU) constitute 85% of all non-traumatic lower extremity
amputations. DFU has been one of the focal points of studies in
recent years as it causes a decrease in the quality of life, an
increase in the risk of early death, and a financial burden on the
family and health system. However, no bibliometric study was
found that analyzed all these studies together.

Methods: The keywords "diabetic food ulcer and nursing" were
searched Pubmed databese for English publications, and the
keywords "Diabetic foot ulcer and nursing" were searched in the
Google Academic database for Turkish publications. A total of 857
studies were reviewed, and 118 original studies were included in
the bibliometric study. The studies were analyzed in terms of the
number of publications by years, publication types and concept-
subject orientations.

Results: When the distribution of the articles by years is
examined; 9 researches were published between 1986-2005, 33
researches were published between 2006-2015 and 76
researches were published between 2016-2021. When the studies
are examined in terms of their types; There are 52 studies in the
systematic review and meta-analysis type, 42 in the experimental
design, 23 in the observational design, and one study in the
methodological design. In the concept-subject orientation analysis
of the studies; The features of DFU are grouped under four
categories: management of patients with DFU, guidelines used in
DFU, measurement tools, classification systems and treatment
methods in DFU.

Conclusion: It is seen that the number of studies conducted by
nurses on DFU has been increasing gradually and that nurses
have an important role in the whole process from prevention to
treatment of DFU in these studies.

Key words: Diabetic foot ulcer, nursing, bibliometric study

GiRiS

Diyabet, dinya c¢apinda prevelansi giderek artan,
glisemik kontroliin  6tesinde silrekli tibbi bakim
gerektiren karmasik, kronik bir hastaliktir (1).

OZET

Girig: Diyabetli bireylerde en yaygin morbidite ve mortalite nedeni
diyabetik néropati ve/veya periferik arter hastaliginin sonucu olan
ayak (lserleridir. Diyabetik ayak Ulserleri (DAU), tiim travmatik
olmayan alt ekstremite ampltasyonlarinin %85’ini
olusturmaktadir. DAU, yasam kalitesinin diigsmesine, erken 6liim
riskinin artmasina, aile ve saglik sistemi tizerinde mali yike neden
oldugu icin son yillarda calismalarin odak noktalarindan biri
olmustur. Ancak, tim bu arastirmalari bir arada analiz eden
bibliyometrik bir caligmaya rastlaniimamistir.

Yoéntemler: ingilizce yayinlar igin Pubmed veri tabaninda
“diyabetic food ulser and nursing” anahtar kelimeleri, Tirkce
yayinlar igin ise Google Akademik veri tabaninda “Diyabetik ayak
Ulseri ve hemgirelik” anahtar kelimeleri ile arama yapilmistir.
Toplam 857 galisma incelenmis olup, 118 orijinal arastirma
bibliyometrik calismaya dahil edilmistir. Calismalar, yillara goére
yayin sayilari, yayin tirleri ile kavram-konu yonelimleri
baglaminda analiz edilmistir.

Bulgular: Makalelerin yillara gére dagilimi incelendiginde; 1986-
2005 yillari arasinda 9, 2006-2015 yillari arasinda 33, 2016-2021
yillari arasinda 76 arastirma yayinlanmistir. Arastirmalar, tirleri
acisindan incelendiginde; sistematik derleme ve meta-analiz
turiinde 52, deneysel dizaynda 42, gézlemsel 23 ve metodolojik
dizaynda bir arastirma bulunmaktadir. Arastirmalarin kavram-
konu yénelimi analizinde; DAUne iliskin &zellikler, DAU'li
hastalarin yénetimi, DAU’'de kullanilan kilavuzlar, 8lgiim araglari,
siniflandirma sistemleri ve DAU'de tedavi yéntemleri olmak (izere
dort kategori altinda toplanmistir.

Sonug: DAU konusunda hemsgireler tarafindan yapilan
arastirmalarin  sayisinin giderek arttigi ve bu arastirmalarda
DAUnin  énlenmesinden  tedavisine kadar, tim siiregte
hemsirenin 6nemli rollerinin oldugu gérulmektedir.

Anahtar Kelimeler: Diyabetik ayak Ulseri, hemsirelik,
bibliyometrik galisma

Uluslararasi Diyabet Federasyonu, su anda 463 milyon

diyabet hastasi oldugunu bildirmekte ve diyabet
hastalarinin sayisinin 2045 yilina kadar 700 milyona

cikacagini tahmin etmektedir (2).
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Diyabetli bireylerde en yaygin morbidite ve mortalite

nedeni diyabetik noéropati ve/veya periferik arter
hastaliginin sonucu olan ayak ulserleridir (1). Diyabetik
(DAU), diyabetli %25'ini
yasamlari boyunca en az bir kez etkileyen diyabetin en
ciddi kronik komplikasyonlarindan biridir (3,4). DAU,

hastalarin fiziksel aktivitesi ve saglikla ilgili yasam

ayak Ulserleri hastalarin

kalitesi Uzerinde olduk¢a olumsuz etkiye sahiptir (5).

Ayrica tim travmatik olmayan alt eksremite
amputasyonlarinin %85’ini olusturmaktadir (6).

DAU, hastanede kalis siiresinin uzamasina, yasam
kalitesinin dusmesine, aile ve saglik sistemi Uzerinde
mali yuke, erken 6lum riskinin artmasina neden oldugu
icin son yillarda calismalarin odak noktalarindan biri
olmustur (7,8). Ayak ulseri olusumunun ve tekrarinin
Oonlenmesi, diyabetli hastalara ve saglik sistemine eslik
eden yukun azaltiimasinda son derece énemlidir ve tim
bu alanlarda hemsirelere ¢ok 6nemli sorumluluklar
dismektedir (9). Bugline kadar diyabetik ayak Ulseri
konusunda hemsgireler tarafindan birgok c¢alisma
yapilmistir. Ancak tim bu calismalar bir arada analiz
eden bibliyometrik bir ¢alismaya rastlanmamistir. Bu
arastirmanin amaci, diyabetik ayak Ulseri konusunda
hemsireler tarafindan yapilan yaynlari bibliyometrik
acidan inceleyerek, bu konuya iliskin hemsirelerin
katkilarini ortaya koymak ve gelecek cgalismalara isik

tutmaktir.

YONTEM

Bu galisma bibliyometrik arastirma tipinde yapilmistir.
Bibliyometrik arastirmalarda, belgelerin ya da yayinlarin
belirli Ozellikleri analiz edilerek c¢esitli bulgular elde
edilmektedir (10). Bibliyometrik calismalar, belirli bir
alandaki literatirin nicel hale getiriimesi ve ortaya
¢tkan kavramlarin  degerlendiriimesi ile alandaki
egilimlerin tespit edilmesine olanak saglamaktadir.
Boylece gelecek bilimsel yayinlar igin arastirmacilara

bir yol haritasi olusturmaktadir (11).

Bu calismada veri toplamak amaciyla ingilizce yayinlar
icin PubMed veri tabaninda “diyabetic food ulser and
nursing” anahtar kelimeleri ile arama yapilmigtir. Turkge
yayinlar icin ise Google Akademik veri tabaninda
“Diyabetik ayak (lseri ve hemsgirelik” anahtar kelimeleri
ile arama yapilmistir. PubMed’'de 1993 yilinda yapiimig
olan arastirmalar baglangi¢ olarak alinmig ve 262
Google Akademik'te 1986
yilinda yapilmig olan arastirma baslangi¢ olarak alinmig

arastirmaya ulasiimistir.

ve 595 arastirmaya ulasilmistir. Mukerrer olan, konu ile
ilgili olmayan, dogrudan hemsirelikle ilgili olmayan
galismalar  (n=739)
birakildiginda, PubMed’de 96, Google Akademik'de 22
olmak uzere toplam 118 calisma degerlendirmeye

derleme kapsam disinda

alinmigtir.  Calismalar bibliyometrik analiz yontemi
kullanilarak, yillara gore yayin sayilari, yayin turleri ile

kavram-konu yonelimleri baglaminda analiz edilmistir.

BULGULAR
Analiz sonuglarina gore, ilk calisma 1986 vyilinda

yayinlanmigtir. Arastirma kapsamindaki makalelerin
yilllara gore dagihmi incelendiginde (bkz. Grafik 1.);
1986-2005 yillari arasinda 9, 2006-2015 yillari arasinda
33, 2016-2021

yayinlanmigtir. En ¢ok makalenin ise 2020 yilinda

yillari arasinda 76 c¢alisma
(n=20) yayinlandigi gorilmektedir.

Yayinlar, turleri agisindan incelendiginde; tabloda yer
almamakla birlikte 263 c¢alisma derleme, 53 calisma
olgu sunumudur. Calismalarin sadece 118’i orijinal
arastirmadir (bkz. Tablo 1). Arastirma tipi; sistematik
derleme ve meta-analiz tirinde 52, deneysel dizaynda
42, gdzlemsel 23 ve metodolojik dizaynda birer yayin
bulunmaktadir. Bu ¢aligsmada yer alan Tirkge yayinlarin
(n=22) (n=20)
galismalar oldugu degerlendirilmistir.

bliylk ¢ogunlugunun tanimlayici
Tabloda yer alan orijinal arastirmalar kavram-konu
yonelimleri agisindan; DAU’ne iliskin 6zellikler, DAU’li
hastalarin yénetimi, DAUde kullanilan kilavuzlar, dlgiim
araclari, siniflandirma sistemleri ve DAUde tedavi
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yontemleri olmak Uzere 4 kategori altinda toplanmigtir.
24 tanesinin DAUne
dzelliklere, 43 tanesinin DAU’li hastalarin yonetimine

Yapilan c¢alismalarin; iliskin
(egzersiz, yasam tarzi midahalesi, hemsire liderliginde
bakim, multidisipliner ekip, beslenme, ayakkabi segimi,
ayak refleksolojisi, yasam kalitesi, hasta deneyimleri,
DAU’niin

maliyet), 9 tanesinin DAUde kullanilan kilavuzlar,

tekrarlanma orani, tedavide gecikme,
Olcim araclari ve siniflandirma sistemlerine yonelik
olarak yurutuldagu gérilmustir. Toplam 42 calisma ise
diyabetik ayak yonetiminde cgesitli tedavi yontemlerinin
(negatif basingli yara tedavisi, balli pansuman, maggot
tedavisi, ozon tedavisi, trombositten zengin plazma
tedavisi  vb) incelenmesi

etkinliginin amaciyla

gerceklestirilmistir. Tedavi yodntemlerinden en ¢ok
negatif basingli yara tedavisine (n=5) iligkin galismalar

yurattlmastar (bkz. Tablo 2).

Tablo 1. Orjinal arastirmalarin tirlerine gore yayin sayisi

Yayin Sayisi
Yayin Tiirii
n (%)

Sistematik Derleme/Meta-analizler
Sistematik Derleme 31 (26.2)
Sistematik Derleme ve Meta-analiz 12 (10.1)
Meta-analiz 9 (7.6)
Deneysel Galismalar
Randomize/Randomize Olmayan Kontrolli

35 (29.6)
Klinik Aragtirma
Yari-Deneysel 7 (5.9)
Gozlemsel Arastirmalar
Tanimlayici 20 (16.9)
Vaka Kontrol 2(1.6)
Kohort 1(0.8)
Metodolojik Arastirmalar
Gegerlilik ve Givenilirlik 1(0.8)
Toplam 118

TARTISMA

DAU, fiziksel ve psikososyal iglevsellik (zerindeki
zararh etkisi, artan niks ve amputasyon orani ve
mortalite riskleri nedeniyle 6énemli bir saglik sorununu
(12).
onlenmesi ve yonetimine iliskin olarak ilk kilavuz 1999

temsil etmektedir Diyabetik ayak ulserlerinin
yiinda Uluslararasi Diyabetik Ayak Calisma Grubu
(IWGDF) tarafindan yayinlanmigtir (13). Bu galismada
hemsireler tarafindan yapilan ilk yayinlarin 1986 yilinda
yapildigi gorulmektedir. Bu yayin tanimlayici nitelikte
olup, diyabetli hastalarin ayak bakimina iliskin bilgi
dizeylerinin saptanmasina yoéneliktir (14). Diyabetik
ayak ulserlerinde hizl prevelans artigi ve diyabetik ayak
yonetiminde klinisyenlerin ortak paydada bulugmasi
nedeniyle, 1999 yilinda IWGDF tarafindan yayinlanan
kilavuz 2019 yilinda glincellenmistir (13). Bu galismada,
2019 yili ve sonrasinda yayin sayisinda ciddi bir artis
oldugu en ¢ok yayinin 2020 vyilinda yapildig
gorulmustur. Diyabetik ayak Ulserlerine yonelik risk
siniflandirma sistemlerinin, Ulser tedavisi ilkelerinin, risk
faktorlerinin, Ulser

yonetimine iliskin akig

diyagramlarinin kanita dayali uygulamalarla
glincellenmesi ve kanit diizeyi ile birlikte sunulmasinin
son yillarda hemsirelik alaninda yapilan c¢alisma
Ancak

yapilan galismalarin gogunlukla konuya iligskin derleme

sayisint  hizla arttirdigi  degerlendirilmistir.

ve olgu sunumlari oldugu go6zlenmistir. Orijinal
arastirmalar (n=118) arasinda yer alan deneysel/yari
deneysel galismalarda (n=42); diyabetik ayak Ulserinde
(15,16),

mudahalelerinin (17), hemsire liderligindeki bakimin

ayak egzersizlerinin yasam tarzi
(18), 6z vyeterliligi artirma gibi destek programlarinin
(19).

onerilerinin

bakimda kilavuz
etkili

belirtimekle birlikte konuya iliskin daha fazla ¢alismaya

blylime faktorlerinin  (20),

kullanilmasinin ~ (21) oldugu

ihtiyagc oldugu bildiriimistir. Teletip uygulamalarinin

giderek artigi saglk sisteminde, diyabetik ayak

olgularinin uzun sdreli takip gerektirmesi de g6z

Oninde bulunduruldugunda, mobil ayak bakim
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Tablo 2. Orijinal arastirmalarin kavram-konu yoénelimleri

[N
() (] “1
5 | &t
g o= E 5 -
x < N > g g T
g | 8s | £ 2 s |8 |g | |32
Ea | 52 e~ | 30 |0~ | ES | 5= | 5 | S~
2% | 33 |z | g% |EL[EN|EN |5 |EL
he | B> S | 0E [ > | FE | >E | x =S
DAU’ne iligkin Ozellikler
. 3 2 1 4
DAU'ni etkileyen faktorler
N 1 1 1 4
Diyabetik kisilerin DAU algilari ve deneyimleri
1 1 2
Yasam kalitesi
. 1
DAU'de tedavide gecikmenin neden ve sonuglari
N 2
DAU’lerinin tekrarlanma orani, risk faktorleri
DAU’li Hastalarin Yénetimi
1 1 7 4 8 1
Hasta egitiminin etkinligi
2 1
Egzersizin etkinligi
1 1
Yasam tarzi midahalelerinin etkinligi
Hemsire liderliginde bakimin etkinligi
2 1 2
Diyabetik ayakta multidisipliner ekip etkinligi
1
Ayak refleksolojisinin etkinligi
1
Diyabetik ayakta beslenmenin etkinligi
1
Uygun ayakkabi seciminin etkisi
Yikten kurtarma 1 L !
2
Diyabet yonetiminde maliyet etkinlik
Kilavuzlar, Olgiim Araglari ve Siniflandirma Sistemleri
. 2
DAU’de kullanilan élgiim araclari
. 1 1
DAU’e iligkin klinik uygulama kilavuzlarinin degerlendirilmesi
. 1
DAU’de yara pansumani kullanimina iliskin konsensus
. 1
DAU stabilizasyonu igin uygulama algoritmasi
1
Siniflandirma sistemi
1
Diyabetik ayakta 6z bakim davranislari dlgegi
. 1
DAU’lerinin yonetimi igin tavsiye edilen miidahalelerin kanit diizeyi
DAU’de Tedavi Yontemleri
Pasif Kapama Yontemleri
1 1
Balli pansuman
] 1 1
Kdpuk pansuman (Biatain Non-adhesive)
1
Kaolin emdirilmis pansuman
. - . . 1 1 2
Topikal antimikrobiyal tedavi
2
Siikroz oktasiilfat
1
Promogram
N 1
DAU’de kullanilan pansumanlarin karsilastiriimasi
1
Nemli biyoaktif yara ortlisi
1
Hidrokolloid

Eskisehir Med J. 2022; 3 (2): 212-218. doi: 10.48176/esm;j.2022.73



“Diyabetik Ayak Ulseri ve Hemsirelik” Konulu Yayinlarin Bibliyometrik Analizi

Hidrojel

Aljinat

Deri grefti

Aurix Jel

Kapsaisin losyonu

Domuz ince bagirsak submukozasi

Aktif Kapama Yontemleri ve Diger Yontemler

Negatif basingli yara tedavisi

Hiberbarik oksijen tedavisi

Blyime faktorleri

Ozon tedavisi

Maggot terapi

Isik tedavisi

Cerrahi olmayan debridman yontemleri

Cin bitkisel tibbi

Trombositten zengin plazma

Kulak akupunkturu

Sub-hipertermi ayak banyosu

Pestle igne tadavisi

Sogutma mudahalesi

programlarinin DAU’li hastalarin yénetiminde olumlu
etkilere sahip oldugu ancak mobil uygulamalarin daha
fazla gelistiriimesi, test edilmesi
gerektigi bildirilmistir (22).

Diyabetik

uluslararasi kilavuzlar hastalari uygun ayak 6z bakimi

iyilestiriimesi ve

ayagin yonetimine iligkin ulusal ve

konusunda egitmeyi siddetle vurgulamaktadir (23,24).

Calisma kapsaminda analiz edilen makalelerde

diyabetik ayak bakimina yonelik oldukga fazla galisma
yer almaktadir (19,25-28).

bakimina iliskin hastalarin bilgi seviyelerinin duisuk

Bu calismalarda; ayak

oldugu, ayak bakim davraniglarini uygulamama
nedenlerinin arastirimasi ve ayak bakima yoénelik yeni
stratejilerin gelistiriimesi gerektigi sonucuna ulasiimistir
(27,28). Tim bu alanlarin iyilestiriimesi, optimal bakim
kalitesine ulasilmasinda multidisipliner ekibin pargasi
olan hemsgirelere blylUk gérev dismektedir. Diyabetik
ayak Ulseri olan hastalarda hemsire liderligindeki
bakimin etkinliginin degerlendirildigi calismada, hemsire

liderligindeki grupta iyilesme siresinin kisaldigi, hasta

memnuniyetinin arttigi ve bakim maliyetinin azaldigi
belirtilmigtir (18).

Hemsireler, hastalarin takip ve tedavi sirecini yakindan
gOzlemleyen saglik profesyonelleri olarak; diyabetik
ayak (Ulserlerinin yonetimine iliskin yaptiklari hasta
egitimi ve onlar destekleyecek uygulamalar ile DAU
onlenmesi ve tedavisinde kritik dneme sahiptir. Bu
nedenle DAU’li hastalarin ydnetiminde hemsirelerin
rolinu ortaya koymaya ydnelik ¢alismalara hala ihtiyag
oldugu degerlendiriimektedir.

SONUGC
Bu arastirmanin sonucunda, diyabetik ayak Uulseri
konusunda hemsireler tarafindan yapilan galismalarin
sayisinin giderek arttiyi ve bu cgalismalarda diyabetik
ayak Ulserlerinin 6nlenmesinde, tedavi sirasindaki tim
sureclerde hemsirenin 6nemli rolleri olduguna vurgu
yapildigdi saptanmistir. Bu ¢alismanin, diyabetik ayak
Ulseri  konusunda arastirma

yapmak isteyen

hemsirelere kaynak olusturacadi degerlendirilmistir.
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Gelecek calismalarda diyabetik ayak (Ulserlerinin

Onlenmesi ve etkisini yonetmek icin bireylerin daha iyi
nasil desteklenebilecekleri, diyabetik ayak Ulseri ile
iliskili faktorlerin diyabetik ayak Ulserlerini ne derece
etkiledigi ve yasam tarzi midahalelerinin etkinligini

ortaya koyacak arastirmalar yapilmasi 6nerilmektedir.

Cikar Catismasi: Yok.

Finansal Destek: Arastirmanin yurutilmesi icin herhangi
bir kisi veya kurumdan maddi destek alinmamigtir.

Kongre ya da Sempozyumda Sunulma Durumu: Bu
arastirma 16-19 Aralik 2021 tarihinde Antalya’da yapilan 3.
Uluslararasi 15. Ulusal Yara Kongresinde daha 6nce

sunulmustur.
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