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ÖZET 

Uyku ve dinlenme sağlık için gereklidir. Hastalık sırasında 

yeterli ve etkin uyku ve dinlenme  iyileşmeyi  kolaylaştırır.  Has ta­ 

ne ye yatırılm a, dinlenmeyi engelleyici bazı etmenleri ortaya 

çıkarır. Hastalık nedeniyle zaten kaygılı olan bireyler, buna  ilave­ 

ten bilinmeyen bir çevreye, yeni yü zl e re , gizlilik ve kontrol 

kaybın,a     a lı ş ılm  a m ış   görüntülere   ve   sıklıkla   ağrılı   ya   da   rahats ız 

edici tanı ve te davi işlemlerine maruz kalırlar. 

Birçok hemşirelik girişimi dinlenmeyi arttırabilir. Bu girişim­ 

lerden hangisinin seçileceği, hasta bireye hangisinin yararlı ola­ 

cağına bağlıdır. 

 

 

 

 
Uyku te mel Jızyolojik bir gereks in imdir. Uyku  ve din lenme sağlık 

için öne m lid ir (5. 9. 10). Uyku ve d in le nme iyileş meyi kolaylaş tın r. 

Dinlenme. günlük ak tivilelere  yeniden baş la maya  hazırlaya n. 

bireyin ke nd in i din len m iş ve ca nlan mış hisse tmes ini sağ laya n. fiziksel 

veya men tal faaliyetlerin azaldığ ı bir  durum  olarak  tanımlanır  (7. 8.  9). 

Dinle n me s ü k ü net . ru hs al ge rginlik olma ks ızın gevşeme ve a nks iyets iz 

olm ayı ifade ed er . Ancak dinlen me. s ürekli ha rekets izliği ifa de etmez (3. 

5). Bazı bireyler b ir ta kı m al<tiviteler i din le nd irici bu lu rla r. Örn eğ in: 

 

 

• E. ü. Hemş ir eli k Yük sek Okulu Öğrcllnı Üyesi 
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sınavlara hazırla n a n bir öğrenci tem iz havada  yürümeyi  dinlendirici 

bula bilir (5). 

 

Aktif Dinlenme 

Belirli bir faaliyette bulu na rak gevşeme ve dinlenme  sürecin e  aktif din 

le n me d en ir. Baz en bireyin birlikte olduğu bir gru bun iznini ve pla n­ lam 

as ın ı da gerektireb ildiği h a lde. ak tif dinlenmede  birey bir  faaliyet ile uğ raş 

mayı terc ih eder. Aktif dinlenme süresi 5- lO d k.'da n  birkaç  ha f­ taya kadar 

değiş e bilir (6). 

Din len me ve d inle nme gereksin imi nin anlamı bireyler arasında 

farklılık gösterir  (5.  8).  Bazı  bireyler  meditasyon  gibi  mental  gevşeme 

tekn ikl er in i terc ih ede bilirler (8). Diğerleri için kitap okuma. müzik d in ­ 

leme ve televizyon izleme ola bilir (3. 8). 

* Aktif dinlenmeyi sağlayan faaliyetler ş unlar d ır: 

* Gevşeme teknikleri: medita s yon. müzik dinleme 

* Zihin se l uya n la r: okuma, ku rsa devam etme. bulm a ca çözme 

veya kelime oyunları oynama (6). 

* Fiziksel faaliyetler: örgü öıme. bahçe ile uğ raş ma . 

* IGş ise l ge re ksinimleri kar ş ıla ma: acele e tmeden banyo yapma, 

alışveriş yapma. şekerleme yapma. 

* Toplumsal faal iyetler: a rkadaş ve dem ek toplan tıla rı (6). 

Aktif dinlenmeyi arttıran hemşirelik girişimleri şunlardır: 

* Aktif d in len men in gerek liliği ve yarar la n öğretilir. 

* Öz saygı arttırılır. 

* Öncelikleri belirleme ve soru n çözme becerisi arttırıla bilir. 

* Din le n me ile ilgili önya rgılar azaltılır. 

* Gevşeme becerileri ve  toplu ms a l  kaynakları  ile ilgili  öğ reti m 

ya pılır. 
 

Ancak bu girişimler birey. a ile ve toplu ms al kaynal tla r ile ilgili dik ­ 

ka tli bir incelemeye dayan d ırılmalıdır. He rgü n 10 -15 dk. okumak. hafta­ 

da bir kez dans etmek yada bir 1V programı izler ke n egze rs iz ya pma k 

üzere dinlenme biçim i de ğ işeb ilir. fakat genelde amaç bireyin bazı aktif 

dinlenme biçiml e rin i s eçe re k bunlarla ilgilen mes in i s ağ la ma ktrı . 
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Önerilen faaliyetler: bireye, kü ltü rü n e. tu tu m un a , pa ra s al ka yna k­ 

lar a. zamana ve yaş am koşullanna uygun ve  uygulanabilir  olmalı.  istek 

ve bekle n tile r konusunda gerçekçi olunmalı. mental ya da fıziks el iyilik 

durumunu devam ettirme yada atlırma olasılığı yüksek olma lıdır . 

 

Aktif Dinlenme Engelleri 

Bazı bireyler yeterli dinlenmenin ya rar la n n dan yararlanmadan 

yaşamlarını sürd ür ürler. Bu nu n nedenleri değiş ik tir ve b irçok durumda 

bu nedenlerle başetmede yetersiz kalırla r. 

 
Tablo 1. Aktif Dinlenmeyi Engelleyen E tmenler 

 

Etmen Öneri l er 
 

 

Kültür 

Bilgi 

Finans 

Kişili k 

Aile istekleri 

Çevre 

Çalışmanın iyi. oyun oynamanın yada boş durmanın kötü oldu­ 

ğu inancı. 

Sağlık il e stres. menlal ve lızik sel y orgun lu k ar asın dak i il işk i 

konusunda bilgi eksikliği. 

ik inci bir işle veya ger eğin den uzun bir süre çalışma gereksini ­ 

mi. 

Gergin. akUf veya k ompü lsi f. işk oli k 

Ok ul öncesi çocuğu. özürlü hasla veya yaşlı gibi 24 sat boyunca 

bakım gereklircn aile üyelerinin varlığı 

Kalabalık. gürül tülü. yetersiz yaşam k oşull arı , zaman. gizlili k . 

barış ve sessizliğin olmaması 
 

 

 

(Narrow. 8 .W.. Busehle K.B.. Pundarnentals of Nursing Praclicc. Second Ecli ­ 

Uon. John Wiley and Sons: Newyork. 1987). 

 

Pasif Dinlenme 
 

Belirli bir faaliyete kas ıtlı olar ak ara veriles i ile gevşeme ve dinlen­ 

me durumu pasif din le nme ola ra k tanı mla nır. Bireyin pas if ola ra k din­ 

lenmesi. genellikle aile üyeleri yada sağlık ekibi üyeleri olmak üzere 

diğer insanların çabalanna bağlıdır. 

Bir s ağ lık ku ru luş u nda has ta . çcvresmı ve kendisine yapıla n lar ı 

kontrol edemez.  Bu  nedenle  sağlık  ekibi  üyeleri  hastanın  gergin liğini 

azal taca k şe kilde bir yol izlerler. Gerg in liğin aza lma s ı. h e mşir e liğ in bir 

a ma cıdır . ç ü n kü iyileş me sürecini ve hastanın normale dönmesini 

kolaylaştırır (6). 
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Hasta ve yara lı bireyler dinlenmeye gereksin im duyarlar  (5). Has­  

tal ı k es na s ın da h as taya yatak istirahat i önerilir (8. 9). Anca k ya ta k 

istirahati nedeniyle bedensel etkinlikl erin s ın ırla nd ın lnıas ı dinlenmeyi 

kesin olarak sağla ma z. Hareketlerin sınırlandınlması bazen tam tersi. 

kaygıya ve d uygus al ge rginl ikle rin ortaya çıkm as ın a ka Ut ıd a bu lu na bilir 

(8. Hasta bireyler bazen. yatakta hiç birşey yapma mak tan s a. bazı ak livi­ 

te le r yaparak dinlenmeyi tercih edeb ilirler (3 ). 

 

Pasif Dinlenme için Önkoşullar 

Hasta ya da yatağa bağımlı bir bireyin  plan lan mış  faaliyetler  ve 

teda vile r a ra s ında dinlenebilmesi için, temel gereksin imle rin in ka rş ıla n ­ 

masında. hiç değilse minimal bir hoşnu tluğu olmalıdır (6). Has ta  ke nd i­  

ni güvenli, fiziksel ola rak olabildiğ ince rahat. sağlık ekibi üyeleri tarafın­ 

dan ka bulle n ilmi ş . değer li ve onla rı keneli yetenekleri kon us unda dert 

ortağı o lar a k hissetmelidir (5. 6). 

 

Pasif Dinlenmeyi Arttıran Etmenler 

 

Etmen 

Güven 

Örnekle r 

Çalı ş a nlar yeterli ve ilg ili görün ü, r 

 

 
temizlik ve asepti k tek­ 

 

 

 

Fiziksel 

ı-aha tJık 

 

 

 
 

Ru hs a l 

g üven lik 

 

 

 
 

r<a b u lle­ 

nilme ve 

saygı 

niklere yeterince uyulu r (nozokom iya l e n feks iyondan 

korkmak için hiçbir neden yoktu r) tüm ge reç ler iyi çalışır 

durumdadır. çağrı ziline derha l yanıt veıilir. 

Ağrı. b ulan tı. uykus uzlu k. kaşıntı. ateş. kabızlık ve diğer 

rah a ts ızlık.la n gide rm ek için etkili giriş im le r yürütülür. 

hareketsizlik ve d inle n me s ü rele ri için zaman ayarla nıı·. 

gürültü. göz kamaştırıcı ışık ve çevredeki  kokular  en  aza 

ind irilir. 

Ha s ta . hastane ortamına iyi uyum sağlar. çalışa nla r kim­ 

lik karlı talrnrlar ve kendilerini tanıtırla r, ha s ta yapılacak 

giıi ş imlcrden ve rutin olarak yapılanlardan haberdardır. 

hastanın korkula rı ve end işe le ri belirlenir ve azaltılır. giz­ 

lilik s ürd ürü le re k ula nma önlenir. 

Çalışan la r hastaya ilgi gös terirler, ona is ted iği isimle hi­ 

tap ederler ve onun gereksinimlerin i önceden tal1min 

ederl er. kişisel önyargılan na saygı gösterirler ve tercihleri 

gözönünde bulundurularak gereks inimle ri ka rş ıla n maya 
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Özsaygı 

çalış ılır.  kü ltü rel  farklılıklar.  yaş   ve  geliş im aş a mas ı 

s ür ekl i olarak gözönünde bulundurulur. 

Hasta kendisi ile ilgili tüm ka rar lara katılır, tüm hal<la ­ 

rından ve seçebileceği tercihlerde n haberdar edilir. has ta 

eğitimi erken döne mde baş la nar ak e tkili bir biçimde yapı­ 

lır. beden imgesini d üzeltmek veya s ürd ürmek için e tkin 

olaralc çaba gösterilir, has tanın kend i balumına ka Wı­ 

mında yeterli ve efüili old uğu d üş ünü lü r. 
 

 

(Narrow. B.W. . Buschle K B.. Funda me n tals of Nur s in g Practice. Second 

Edition. John Wiley a nd Sons; Newyork. 1987). 

 
Sağlık ve Hastalıkta Dinlenmenin Önemi 

Ye te rli d in len me sa ğlık için gc rel<lidir (8). Dinlenme halindeki birey 

kendini zihins el ola ra k gevş emiş , anksiyeteden uzak ve bedensel olaralc 

rahat hisseder. Ye te rli dinlenme sağlana mazsa . birey kendini yorgun. 

sinirli hissedebilir ve doğru kar ar vereb ilme yeteneği azalır. Yetersiz din­ 

lenmeni n yol açtığı gergin lik. hastalığa veya  mevcut  bir  has talığın 

kötüye gitmes ine yol aça bilir (7). 

Fiziksel yorgunluk . en kü çü k bir kas ha reke tinde n sonra bitkinlik. 

r utin işle ri yapmada zorluk ve zafiye t yetersiz dinlenmenin belirtilerid ir. 

Aynca dil<lcat kaymaları ve konsantrasyon yeteneğinde azalma nedeniyle 

men tal aktiviteler zorlaş ır (8). 

Ha s ta lık durumunda yeterli dinlenme çok öne mlidir. Sağlığı düzel­ 

tici çabalar ve dinlenmenin sağla n m ış olduğu  iyilik  duygusu  olmadı­ 

ğında . depresyon ve ilgisizlik olu şa bilir. Depresyon ve ilgisizlik. s ağ lığı 

iyileş tirm eye yönelik en efüili ve düzenli girişin-ıle ri dahi engelleyebilir 

(8). 

Hastane ya da diğer bakım kuru mla rına yatırılma. dinlenmeyi 

engelleyici bazı etn1enle ı-i ortaya çıkar ır . Hastalık nedeniyle zaten kaygılı 

olan insanlar. buna ilave ten bilinmeyen. yabancı  bir  çevreye.  yeni yüzlere. 

gizlilik ve kontrol kaybına. alışılmamış gürültülere ve  sıklıl<la ağrılı ya da 

rahatsız edici tanı ve tedavi iş lem le rin e ma ru z ka lırl ar (3. 7 . 8). 

 
Dinlenme ve gevşeme için üç ön koşul bulunmalıdır: 

1. Fiziksel Rahatlık 

En küçük rahatsızlık kayna l<la rı veya pozisyon değişildiği ya da 

has tayı taşıma. ağnya neden ola b ilir. Aynca genci rahatlık önlemleri de 



 

alınmalıdır. Mas aj g ib i he mş irelik önle mle ri gevş e meyi a ı-ttıra bilir (8). 

Ayrıca sıcaklığı, gizliliği hijyen ve pozisyon değiş ikliğin i  s ağ la mal-: g ibi 

gen el rah a tlık önlemleri ile has tanı n din lenmes i s ağ lan a bilir (7. 8 ). 

Fiz iks el ra ha ts ızlıkl ar . men ta l s ıkın tıla ra yol a ça bilir ve bireyin 

psikososyal  dengesine  zarar  vereb ilir.   Ağrı.   bulantı,  s ıca klık   ve   ha tt a d 

a ğ ın ık bir çev re ha s tan ın kendisini ra hatsız his se tmes ine yol a ça n uya ­ 

ra n lar d ır. 

Uygun giriş im le rin seç ilmes iyle , h emş ire ral1a ts ızlık kayn ağı ola b i­ 

lece k b irço k durumun gelişmes ini önleyebilir. He mş ire . has ta d a gerg in ­ 

liğin e rk e n belir tileri ne ka rşı uya nık olm al ı ve bu sıkın tıy1 ha fıfle trnede 

veya ar tmasını ön lem ede ku lla nıla bilecek giriş imleri bilme lidir (3 ). 

 
2. Kaygının Azaltılması 

Gevşeme ve dinlenme iç in kaygın ın ortada n  ka ld ırı lm as ı.  üzüntü 

ve gergin liğ in e n aza  ind irilmes i gere kir (3 . 8). Hastalıklar sosyal.  mesle­ 

ki  veya  kiş ise l  roller  konus unda  kaygılar a  yol  aça bilir.  Tanı  ve  tedavi iş 

lem le ri ko n u s u n da ki gerçe k ve olas ı s on uçlaı· da kaygıya yol aça bilir. 

Hastaı1e ortamındaki yaba ncı görü ntü ler, ses le r ve yüzle ı·. yen i  olu ş an 

bu kaygıla n dah a da ar ttm r (8). Yeterli d inle nme için kon trol d uygus u 

gereklidir. Ha s ta nın kendi bakımı hakkında kaı·ar verm es in i s ağ la ma k. 

kon tro l  d uygus u  yaratır  (7).  Ha s tan ed e  ko n t rol  kaybı  ile  ka rş ılaş an b 

ireyle r ba kım verenlere ka rş ı bilgi. beceri. ye terlilik ve yapılan bak.urun 

yarar sağlaya cağ ı  konu s unda  güven duymaya gereksin im  d uy ar la r.  S ık 

s ık a çıkla mal a r ya pıla ra k ve  hastanın  ke ndi  bakımına  ka tılımı  ve 

bağım s ızlığ ı sa ğla n aı·a k gevşeme kolay laş tırıla b ilir (8). 

Hemşirenin  doğru   ve   nitelikli  bakım   vermesi.   has tanın   kendi 

s ağ lığ ı ko n u s u nd ak i ş ü phelerinin gide rilm es in e yar dım ede r. He m ş ire 

s a ğlık eğ itimi ya paı·ak. ha s tayı soru sormaya veya d uygu la rını ifa de 

etmeye teşvik ederek. onun endişeleıini azaltabilir ve güven d uyma s ına 

yardım eder (7. 8). 

 
3. Yeterli Uyku 

Uyku, kişinin  uygu n d uyusa l yada baş ka  uyaranlarla  uyan dırıla ­ 

b ileceği bir bilinçsizlik durumu olaı·al" tan ımla nı r. Uyku  es na sında 

vücut kendisin i e r tes i g ü n için onarır (1. 3, 4, 5. 7. 10). Uyku gerek s i­ 

nim i ka rş ılan a maz sa . din le n miş olma duygusu olu şa maz. Ge reks inile n 

uyku s üresi bireyler a ras mda farklılık  gösterebilir.  Ancak  her  birey in 

ge re ks in im d uyd uğu en az uyku s üres i vardır. Bu gereks in im 
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karşılanamazsa, genel bir yorgunluk. sinir lilik. gerginlik görülür ve bu 

durumda gevşeme güçtür (8). Uzun s üre li uyanıklıkta genellikle sin ir 

sisteminin zihni  fonksiyonsuzlannda  davranışla  ilg ili  ak tiviteler ind e 

gide rek artan bir bozukluk  görülür.  Buna ek olar ak  kişi uzun  süreli zor­ 

lu uyanıklık devrelerinin ardından  sinir li,  hatta  psikotik  duruma  gelebi­ 

lir. Hastalık s ıra s ınd a yeterli ve etkin uyku. dinlenme ve iyileştir meyi 

kolaylaştırır (4. 5, 8). Ayrıca  hastalık  sırasmda  birey  normalden  daha 

fazla uyku ve dinlenmeye gereks in im duyar (5. 7).  Ancak  bazı  hasta­ 

hklar  hastanın   yeterli   uykusunu   alabilmes ini   ve   d inle neb ilmes ini 

ön leyeb ilir (7, 9). Hastane ve diğer bakım kurumlarında çalışanların faa­ 

liyetleri de hastanın uyuyabilmesini zorlaştırabilir (7. 1O). 

Sağlık bakım ku ru lu ş la rında yatan  bireylerde  uykusuzluk  sık 

gö r ü lür . Yeterli uykusunu alamayan hasta. gün boyunca kendini dinle­ 

miş hissetmeyecektir. Hasta dinlendirici davranışları uygulasa da, 

uykusu bozulmuş veya yetersiz ise. fiziksel ve mental yorgunlu k gelişe­ 

cektir. Hemşire uykunun fizyolojisini ve uykuyu arttıran veya bozan 

durumları bilerek. yeterli uykunun sağla n mas ın a ya rdımcı olabilir (6. 

8). 

 
Dinlenmede Hemşirenin Rolü 

Hastane ve diğer sağlık bakım ku ru mla rın da hemşire. bireyin din­ 

lenme gereksinimin in farkında olmalıdır. Hastanın dinlenmenin önemini 

ve dinlenmeyi arttırma yollarını öğrenmesinde hemşirenin önemli bir 

rolü vardır (7. 9). 

Bir hastanın dinlenme ve  uyku  gereksiniminin  karşılanmasına 

yardım etmek için hemşire. uykunun doğasını,  uykuyu  etkileyen  etmen­ 

leri ve hastanın uyku alış kan lık la rını bilmelidir. Uyku kon us u nda her 

hasta bireysel bir yaklaşımı gerektirir (3. 7). 

Birçok hemşirelik girişimi dinlenmeyi ar ttıra bilir , seç im birey için 

hangisinin en fazla yararlı olduğuna bağlıdır. Bunlar; gürültün ün azal­ 

tılması.  has taya  acele etmeden   ılık  banyo  yapmasını   önerme,   yatal<: 

ta k ım lar ın ın temiz ve düzgü n olmasını s ağ la ma ve hastanın rahat bir 

pozisyonda olmasını sağlamadır (9). Aynca hemşire, hastanın hoşlandığı 

faaliyetleri öğrenerek, bunları hergün  yapabilmesi  için  zaman  bulmada 

ona yardımc ı olabilir (7). 

Hemşi1·enin ke ndi hemşirelik girişim lerini n sonuçlarına ilişkin 

gözlemlerinin, bu bilginin diğer sağlık ekibi üyelerinin hasta yararına 

kullanabilecekleri biçimde kayıt etmesi ö nem lidir. örneğin; bazı bireyler 

yatağın başını yükselterek. bazıları ise düz olar ak ya tmay1 tercih eder- 



 

lcr. Tıbbi bir sakınca yoksa, yatağın başı hastanın rahat edeceği kadar 

yükseltilnıcl idir (9). 

 

SUMMARY 

Rest a nd slccp play vita l roles  in  mainlaining  optimal  function  and 

hig h !e vc i wellness. During illncss. adequate and cffec tive res t and s lcc p 

facilitat c rccoveı·y. 

Hos pital iza tion crcates specilıc baıTiers to res t. Pcople already 

anxious bccausc  of  illness  a re  furU1cr  subjectcd  to  an  unfamilicr 

cnviro n mcn t. n ew l 1ccs . los s of priva cy ancl con lrol. strangc noises. ancl 

frcq ue n Uy . painful or uncomfortable  diagnoslic  or  treatment 

proceclures. Many nuı-sing intcrvenlions can promote rest. the choicc 

dcpends on what is most helpful to the ind ividu al clie n t. 
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